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MEDICINA LEGAL

ENSENANZA ESPECIAL DE MEDICINA LEGAL PARA JURISTAS,
ORGANIZADA POR LA FACULTAD DE DERECHO DE LA UNIVERSIDAD
DE ZARAGOZA, EN EL CURSO DE 1920 A 1921 :

LECCION INAUGURAL explicada por el Dr. D. JUAN BASTERO LERGA
Catedratico de MEDICINA LEGAL Y TOXICOLOGIA,
el dia 24 de Enero de 1921

SUMARIO: I La ensefianza de la Medicina legal en la Facultad de Derecho.—II Cuestiones de Derecho en
las que interesa a los juristas el conocimiento médico legal. — III Especializacion de los juristas: criminalistas
civilistas, etc. —IV Fuentes y medios de conocimiento.— V Peritaje médico legal.— VI Eleccion de peritos.—
VII Valor del juicio pericial médico.

ILMO. SR. DECANO DE LA FACULTAD DE DERECHO, DR. D. RICARDO SASERA SAMSON

ILMO. SR.: SENORES: Mis primeras palabras en este momento han de

ser, ante todo, para dirigir un carifioso saludo y para darla méas cordial bien-

venida a los aqui presentes, quienes despreciando una tarde primaveral, que
convida al esparcimiento y al descanso del cuerpo y del espiritu, vienen vo-
luntariamente a adquirir algunos conocimientos, para laborar en pro de la
Justicia, base fundamental de la paz social.

La Facultad de Derecho de esta Universidad, en su vehemente deseo de
procurar medios de cultura a los actuales y a los futuros juristas, acordé en
una de sus Juntas, organizar, entre otras ensefianzas especiales, la de la
Medicina legal para juristas que hoy inauguramos, habiéndome designado
dicha Facultad para explicar en el presente curso la referida ensefianza
especial. La proposicion de la Facultad de Derecho fué aprobada por unani-
midad por la Universidad en pleno en una de sus sesiones claustrales, y,
elevada dicha propuesta a la Superioridad, merecié también la aprobacién
del Ministerio de Instruccion ptblica, resultando esta ensefianza en cierto
modo con carécter oficial.

Pero cometeria yo una omisién imperdonable, si en la exposicién de estos
particulares, no dijera que la iniciativa de la organizacion de esta ensefianza,
se debe al ilustre penalista aragonés y quetido compafiero universitario el
Dr. D. Inocencio Jiménez Vicente, quien a sus arrestos juveniles suma el mas
acendrado interés y a acoge con el mayor carifio, todo lo que afecta a la
ensefianza en nuestra querida Universidad. 5 ‘

Hace algunos afios que el Dr. Jimenez acarici6 la idea de establecer esta
ensefianza en nuestra Universidad, y alguna vez asistieron los alumnos de
Derecho penal a la clase tedrica y a las practicas de Medicina legal; mas por
causas ajenas a su voluntad y a la mia, unas veces por falta de tiempo y
otras por incompatibilidad de horas, el hecho es, que hasta hoy no ha habido
posibilidad de organizar esta nueva ensefianza.
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Y no es que esto obedezca a una idea caprichosa, no, es que tanto la
Facultad de Derecho como el Dr. Jiménez saben, que el Derecho penal no
es s6lo una ciencia juridica, sino también una ciencia social, que requiere
para su estudio el complemento del estudio médico legal.

Asi lo han entendido las mentalidades mds eminentes del Derecho, y esta
opinién se ha difundido tanto en las obras cientificas y en la prensa profe-
sional, como en los diferentes Congresos de Antropologia criminal, y como
comprobacién de ello, citaré entre otros casos, al criminalista vienés Bene-
dik, que en el Congreso celebrado en Paris el afio 1889, present6 formulado
un voto, que merecié la aprobacién del referido Congreso, diciendo que
«los Jueces del porvenir deben pasar antes por los estudios médicos, para
llegar después a los estudios juridicos».

El Dr. Lacassagne y M. Sarraute, ponentes en el Congreso, también de
Antropologia criminal celebrado en Paris en 1890, obtuvieron la aprobacién
de su ponencia, en la que proponian <que la ensefianza de la Medicina legal
fuera dada oficialmente a los estudiantes de Derecho y sancionada por un
examen.

El Dr. Gross, profesor de Derecho penal de Viena y el Dr. J. Foinitzki,
profesor también de Derecho penal en San Petersburgo, hoy Petrogrado,
fueron ponentes en el Congreso de Linz, en lo referente a la <Educacién
profesional de los criminalistas pricticos» acordando el Congreso, que se
impone esa educacién en un sentido realista y modeino a la par que teérico
y préctico.

-Asi mismo, Paul Cuche, profesor de Derecho penal de la Universidad de

Grenoble y renombrado publicista, consigna en stt «Traité de sciencie et de
legislation - penitenciaire» que quiere Jueces penales especialistas, distintos
de los Jueces civilistas, y a los que debe exigirseles conocimientos médicos
y antropoldgicos. \

Von Liszt profesor de Derecho penal, primero en la Universidad de Halle
y después en la de Berlin, propuso la fundacién de cursos breves, para que,
por medio de lecciones tedricas y ejercicios practicos, se familiarizaran los
futuros criminalistas, con los resultados cientificos modernos.

A. Pugliese, ilustre abogado italiano, en su ponencia al Congreso antro-
polégico criminalista de Paris, proponia la fundacién, por el Estado, de un
seminario, destinado a la formacién de la Magistratura.

Y por altimo, una personalidad de gran relieve en el foro espafiol, ilustre
y malogrado Catedratico de Derecho de la Universidad de Madrid, que en la
politica llegé a Ministro de la Corona, el Dr. D. Felipe Sanchez Romén, en
la Memoria que en su calidad de Fiscal del Tribunal Supremo, elevo al
Gobierno con ocasién de la apertura de los Tribunales el 15 de Septiembre
de 1898, decia que <los Fiscales para no comprometer el éxito de los fines
de la Justicia y de la defensa social que les estd encomendada, deberian
conocer la Medicina legal, la Fisiologia, la Frenopatologia, la Toxicologia,
etcétera, y tantas otras ciencias que pueden figurar en un juicio oral como
factor influyente. Y posteriormente el Fiscal del Tribunal Supremo Sr. Ruiz
Valarino, en su Memoria de 1905, refiriéndose a los Jueces penales, daba a
entender, que no se hallan en condiciones adecuadas para el desempefio de
su dificil misién, por carecer de los indispensables conocimientos.

'Como natural consecuencia practica de tan autorizadas opiniones, en
Lyé6n, M. Garraud, profesor de Derecho penal, organizé una serie de con-
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ferencias de las Ciencias auxiliares del Derecho penal, contando para lo
concerniente a la Medicina legal y a la Psiquiatria, con el concurso del
Dr. Lacassagne, Profesor de Medicina legal de aquella Universidad.

En varias Universidades de Italia es obligatorio para los estudiantes de
Derecho, el estudio de la Medicina legal. En Rusia, como consecuencia de
la ponencia de Foinitzki, se incluyd hace aiios entre los estudios de la Fa-
cultad de Jurisprudencia, la ensefianza obligatoria de la Medicina legal y de
la Psiquiatria forense,

En el Gran Ducado de Baden, la asistencia de los futuros juristas a la
catedra de Medicina legal es obligatoria, y es de esta disciplina, el primer
examen que aquellos tienen que sufrir por escrito. : 3

En Paris, desde el curso de 1905 a 1906, fnnciona la ensefianza esp_eglal
de abogados criminalistas, en la que se comprende el estudio de la Medicina
legal, y obtienen el certificado de ciencia penal, previos exdmenes orales y
escritos, certificado exigido después, para el ingreso y ascensos en la Judi-
catura y en la Magistratura.

En Espafia, puede decirse que nada se ha hecho en este sen_ti’do hasta
ahora, pues tinicamente la Academia de Jurisprudencia y Leglslac~lon, hace
pocos dias ha organizado un cursillo, mas bien que de enseflanza para
criminalistas, de précticas judiciales y de redaccién de documentos.

De donde resulta, que la Facultad de Derecho de la Universidad de
Zaragoza, es la primera que organiza en Espafia la ensefianza especial de la
Medicina legal para juristas, primera piedra angular del futuro edificio de la
Escuela de Criminalistas.

La finalidad de esta nueva ensefianza, como se ve, no es otra que preparar
a los Jueces, Magistrados y Juristas en general, para desempefiar ciertas
funciones de comiin acuerdo con la ciencia médica, cuyo tecnicismo y doc-
trina, estaran aquéllos en disposicion de comprender, gracias a la cultura que
adquieran con esta ensefianza especial; desapareciendo con ello, la dlversx'dad
de estado de espiritu entre juristas y médicos, los cuales, en armonia y mitua
inteligencia, vendrdn a ser la mas firme garantia de la Administracion de

. Justicia.

I, Cuestiones de Derecho en las que interesa a los juristas el conoci-
miento médico legal.—Son entre otras, las qite surgen, ya del Derecho admi-
nistrativo, como las relativas a la declaracion de la aptitud o de la ineptitud
fisica o mental, para el desempefio de cargos piiblicos y proceder en su
caso a la jubilacién, o para el ingreso o exclusion del servicio militar, asi
como todo lo relativo a los accidentes del trabajo, etc.; ya las cuestiones
derivadas del Derecho civil, como por ejemplo, cuando se trate de matrimo-
nio contraido por impuberes, el cual no obstante, puede ser revalidado, si la
mujer concibié antes de llegar a la pubertad legal; asi como también ofrece
interés la suposicion de parto. El jurista habrd de entender con frecuencia en
los casos de restriccion de la personalidad juridica por imbecilidad, de.menc1a,
locura, sordomudez y prodigalidad; y también en los de otorgamiento de
testamentos, cuando se duda de la capacidad mental del otorgante, circuns-
tancia que requiere, como todas las anteriores, la intervencién pericial
médica.

Pero todavia interesan mds, si cabe, al jurista, las cuestiones médico
legales que se derivan del Libro I del Cédigo penal, en lo que concierne al
delito, o sea la comisién u omisién de un acto penado por la ley, ya al
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referirse a las circunstancias eximentes de responsabilidad del articulo 8.° en
cuanto afecta al imbécil y al loco con la excepcién del caso, en que éste
hubiere ejecutado el acto en un intervalo de razén; o ya cuando el delin-
cuente es mayor de nueve y menor de quince afios, a no ser que hubiere
obrado con discernimiento. Son también de gran interés para el jurista, el
conocimiento médico legal de la embriaguez no habitual, considerada como
circunstancia atenuante en el articulo 9.°, y €l de las agravantes del articulo
10, de incendio, inundacién o veneno.

El Libro II del precitado Cédigo penal, ofrece vastisimo campo de estudio
tanto al jurista como al médico, por el gran niimero de cuestiones médico
legales que surgen, unas, referentes a la muerte violenta de una persona,
constituyendo segiin las circunstancias, el delito de asesinato o de homicidio;
ya también cuando por ocultar su deshonra, una madre ‘mata a su hijo,
requiérese la determinacion de circunstancias de desarrollo, de vida, edad y
causas de la muerte del recien nacido, que interesan a los juristas, para la
calificacién juridica del hecho, como delito de infanticidio. Los delitos contra
la honestidad y los de aborto criminal, son frecuentemente fecundo semillero
de cuestiones médico legales, cuya resolucién afecta a médicos y a juristas.

IIl. Especializacion de los juristas: criminalistas, civilistas, etc. — Con
el estudio y en el ejercicio profesional del Derecho, ocurre algo semejante a
lo que acontece con los estudios médicos y en la prictica de la Medicina,
pues el gran nimero de verdades cientificas adquiridas, hace imposible su
total posesién a la inteligencia mds privilegiada, por lo que se impone la
ley fisioldgica de la division del trabajo, y por ello, unos se dadican a la
Medicina, otros a la Cirugia, habiendo surgido, apesar de esto, como impe-
riosa necesidad, la creacion de especialidades como la Oftalmologia, Sifilio-
grafia, Dermatologia, Otologia, Laringologia, etc.; asi también, la ciencia
del Derecho por la misma razén, hubo de dividirse en hijuelas emancipadas
de aquélla, constituyendo hoy entre otras, el Derecho natural, romano,
canonico, politico, mercantil, internacional, administrativo, civil, penal,
etcétera, surgiendo de aqui, la especializacién de los juristas en criminalistas
o penalistas, civilistas, administrativos, etc.

IV. Fuentes y medios de conocimiento.—Para que el jurista pueda
adquirir el necesario conocimiento médico legal, habra de acudir a las fuentes
de conocimiento de la Medicina legal, como son: la Antropologia, la Ana-
tomia, Fisiologia, Patologia, Psiquiatria, Quimica, Fisica, Botanica, etc., y
habra de utilizar los medios de exploracion, de observacién, de experimen-
tacién y de andlisis, de que dispone y emplea el médico legista.

Pero esto, como a primera vista se comprende, no es posible exigir hoy
a los juristas, pues todo ello requiere gran estudio y mucho tiempo, pues no
en balde se exige a los médicos varios cursos de estudio para el conoci-
miento de aquellas materias. Por esto, al venir aqui a adquirir conocimientos
médico legales, hemos de procurarles una labor adecuada, haciendo una
breve exposicion de lo méis practico y frecuente, realizanrdo a su presencia
las pruebas, experiencias y demostraciones necesarias para llevar a su dnimo
el convencimiento de las verdades cientificas en las que los peritos médicos
fundamentan las conclusiones de sus informes.

V. Peritaje médico legal.—En el terreno de la practica, el jurista habra
de acudir al peritaje médico legal, y en él hallara, por ejemplo, el modo de

determinar la identidad de un sujeto vivo, por los caracteres propios; acci-
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dentales o profesionales; o la identidad de un sujeto, cuando se halla en
estado de cadaver, entero o fraccionado, cuando ha sufrido la accion del
fuego o cuando ha sido reducido a la condicién de esqueleto.

Otras veces, son: objetos, huellas, manchas, etc., que interesa su reco-
nocimiento; ya son, por ejemplo, huellas dejadas por las manos o-.por los
piés, .que interesa determinar si coinciden con las del detenido, presunto
autor de un delito; otsas veces son pelos adheridos al arma homicida o en-
contrados en las manos de la victima, e interesa su identificacién, determi-
nando su procedencia humana, animal o vegetal.

En muchas ocasiones, en los atentados a las personas por traumatismos,
el examen de las manchas de sangre es un problema médico legal de la mayor
importancia; por el examen de la forma, color, aspecto, extension, etc., de
las manchas de sangre encontradas en el suelo, en las paredes, en los
muebles, en las ropas de la victima o en las del acusado, puede venirse en
conocimiento, si la sangre de la herida cayé vertical u oblicuamente al suelo,
direcciéon en que salpicd, etc. Y todavia més, por el peritaje médico legal,
no sélo se determinard la naturaleza sanguinea de una mancha por los
variados procedimientos analiticos, sino lo que tiene verdadera y a veces
trascendental importancia forense, cual es, la determinacion de la proceden-
cia humana o animal de las manchas de sangre, lo cual es hoy factible
merced al procedimiento de Uhlenhuth, por los sueros reactivos; procedi-
miento seguro y eficaz, si se sigue rigurosamente su sencilla técnica, el
cual hemos comprobado practicamente y lo hemos procurado difundir en
conferencias, folletos, comunicaciones, etc.

También son objeto de peritaje las manchas de meconio y de esperma,
encontradas en las ropas, en el suelo, etc., cuyo reconocimiento tiene gran
interés en los casos de ocultacién de parto, de infanticidio y en los delitos
contra la honestidad.

En el peritaje médico legal se estudian y determinan también los parti-
culares referentes a los distintos modos de atentar a la salud y a la vida de
las personas, ya por privacion de aire ocasionando la muerte por asfixia por
suspension, estrangulacién, sofocacién o por sumersién; ya por privacién de
alimentos, por elevacion o deseenso de la temperatura, por traumatismos y
por envenenamiento.

VI. Eleccion de peritos. — Para que el peritaje médico legal rinda la
mayor utilidad en bien de la administracién de justicia, para obtener el
verdadero y necesario fruto de la prueba pericial médica, es preciso, que los
juristas no pierdan de vista la capital importancia que entrafia la eleccién de
peritos. No cabe duda que los estudios médico legales, desdefiados por
muchos profesionales, ante lo sugestivo y remunerador de la clinica, consti-
tuyen una verdadera especialidad.

Tan cierto es esto, que ya en la pragmdtica de Felipe IV se disponia, que
para actuar como perito en los Tribunales, no bastaba poseer el titulo de
Médico, sino que debia exigirse ademds, reconocida competencia en los
asuntos médico legales. Este mismo criterio se halla concretado en la auto-
rizada opinién del Dr. Filippi, quien dice «que se engafiaria el que creyese
que podia funcionar de perito médico, por el sélo hecho de ejercer habitual-
mente y hasta con fama de médico o cirujano, de tocélogo o de oculista, o
por profesar desde la cdtedra o en la clinica una parte cualquiera de la
ciencia médica».
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Si los juristas no tienen presente en sus actuaciones circunstancia tan
importante en la eleccion de peritos, necesariamente resultard el contraste de
hacer intervenir a un afamado oculista, para informar en una causa por aborto
criminal; en asuntos de interdiccién civil por incapacidad mental, donde
han de ponerse en accién las mas abstractas cuestiones de la Psicopatologia,
a un habilisimo operador quirdrgico; para informar en causa por homicidio,
sobre la procedencia humana de determinadas huéllas, a un psiquiatra, o
para decidir la cuestién previa del estado de locura a un diestro tocélogo,
etcétera; y la deficiente informacién que necesariamente ha de resultar en
tales casos, da lugar a censuras injustificadas de incompetencia, cuando todo
ello no es mas que un defecto de la forma de eleccion, ajeno a los médicos,
los cuales ignoran la mayor parte de las veces, su designacion o propuesta
para el cargo de peritos, hasta el momento de la notificacién oficial, lo cual
implica una inmerecida e injustificada desconsideracién a la respetable clase
médica. °

Para evitar tales deficiencias en bien de la administracién de justicia, se
hace preciso: primero, proscribir en absoluto el absurdo procedimiento de
eleccién de peritos por sorteo; segundo, formar las listas de peritos, en las
que podrian ser inscritos: los médicos forenses por oposicién, los médicos
aprobados en un examen especial de Medicina legal, los que ensefien esta
asignatura en las Universidades del reino, los médicos especialistas, los
quimicos, naturalistas, etc., con cargo oficial; tercero, condicionar la desig-
nacién o el nombramiento de peritos con la previa aceptacion o conformidad
suscrita por los propuestos, excepto el caso de los médicos forenses, que por
el cargo es obligada la aceptacién; y cuarto, para dirimir las diferencias de
opinién entre peritos, procede la creaciéon del Colegio de peritos en cada
territorio y de un Consejo superior de Medicina legal, en forma anédloga
como estd organizado en otros paises y conforme a lo acordado y propucsto
a los Poderes piiblicos de Espafia por el XIV Congreso Internacional de
Medicina.

VII. Valor del juicio pericial médico.—Para terminar esta primera lec-
cion, réstame decir dos palabras sobre lo raro que resulta en mi opinién, que
una verdad cientifica haya de merecer mas o menos crédito, segtin €l nombre
que se le dé al asunto a que se aplica; y digo esto, porque existe en nuestra
legislacién una disparidad de criterio, en cuanto al modo de apreciar el jui-
cio pericial médico en su aplicacién a las cuestiones de Derecho; asi por
ejemplo, el juicio médico aplicado a las cuestiones de Derecho administra-
tivo, es decisivo y en absoluto obligada su aceptacion, para las Autoridades
y entidades que han de entender en la resolucién de aquéllas, y el mismo
juicio médico aplicado a las cuestiones de Derecho civil o penal, no sélo
puede ser reparado, sino desmentido y rechazado por los Tribunales y por
los Jueces; como se desprende del espiritu y letra de las leyes de caracter
administrativo, como las de accidentes del trabajo, de reclutamiento, etc., y
de los articulos 632 y 741 de las leyes de Enjuiciamiento civil o criminal,
respectivamente.

Reconocemos la augusta y compleja funcién qu e desempefia el Juez y
que la decisién judicial ha de ser un acto basado en la conciencia del que
la toma; pero no por eso deja de resultar incongruente e ilégico, el hecho de

solicitar la ilustracién técnica de que carece el juzgador, la cual es prodiga-

da por quienes son requeridos por su reconocida competencia y veracidad,
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poniendo después en duda o negandoles estas condiciones, que tan directa-
mente afectan a su crédito y a su dignidad profesional.

Al considerar deprimente para los peritos médicos, esa amplia facultad
que las leyes conceden a los Jueces y a los Tribunales de Justicia, no es
porque al informar como peritos, aspiremos a reemplazar al Juez en sus
funciones, ni vemos tampoco ese peligro inmediato que algunos juristas in-
vocan exagerando los términos de la cuestién, en el caso, en que al informe
facultativo se le dé el valor que merece como juicio cientifico emitido por
personas competentes, veraces y juramentadas.

No tenemos los peritos médicos la pretensién de invadir las funciones
del Juez, pero tenemos derecho a ser creidos por éste en nuestras honradas
manifestaciones, y esto es a lo que aspiramos, por honor de la Ciencia y
para bien de la Humanidad.

rel
191

HIGIENE Y SANIDAD

La Sanidad y la Politica

POR EL
DRr. D. VICENTE RASUEROS

Inspector provincial de Sanidad de Avila

No podemos buscar dos enemigos mds irreconciliables; dos términos
mds antitéticos, segin nuestra opinién; por eso cuando oimos hablar de
Politica Sanitaria, nos echamos a temblar por la Sanidad, que a la postre
terminara por ser victima de las artimafias de la primera.

Con anterioridad a la Instruccién general de Sanidad, se carecia en los
Gobiernos civiles de funcionario técnico, por lo cual, vista su necesidad, se
crearon en aquélla las Inspecciones provinciales, que no se dotaron de la
mdf:pendenma necesaria, tal vez, porque en este caso, la intromisién de la
politica seria muy dificil. :

_Se dieron al Inspector, delegadas, las facultades del Gobernador, en ma-
teria de Sanidad, pero supeditdndole en tal forma, que no puede resolver
nada més que lo que aquél quiere que resuelva y como estime conveniente
puesto que de lo contrario, puede revocar y de hecho revocara, si el interés
politico a ello le obliga, el acuerdo o resolicién del citado Inspector.

. Menos mal que en el R. D. de 31 de Enero de 1919 se establece que
dichos funcionarios pueden hacer efectivas las multas que impongan, por
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infracciones de orden sanitario, y los recursos contra ellas, se entablaran
ante la autoridad sanitaria inmediata superior, lo que ha desligado bastante,
de la politica, la funcién correspondiente a la Sanidad; empero no ocurre lo
mismo con las de orden Benéffico-sanitario. '

Para todo lo que se refiere a la provision, vacantes, tramitacion de expe-
dientes, etc. de facultativos titulares, recursos de éstos contra providencias
de los Ayuntamientos, que aquéllos consideren lesivas para su dignidad o
bolsillo; en una palabra, para aquello en que mds necesitado se halla el
facultativo rural, de justicia y apoyo, existe un organismo arcdico e innece-
sario, en el buen sentido de la palabra, en los Gobiernos civiles, el Nego-
ciado 2.° llamado 'de Sanidad, que si bien de imprescindible necesidad
antes de la Instruccién general, hoy debe ser completamente inatil, ya que
lo desempefia un Oficial del Gobierno, que si bien suele estar muy versado
en asuntos administrativos, aunque los posea, carece de la obligacién de
tenerlos de Sanidad, los que se exigen al Inspector para aprobar sus opo-
siciones.

La necesidad de que este organismo desaparezca, para bien de la Sani-
dad y de los organismos rurales, ha sido sentida hace ya largo tiempo, pero
cuantas gestiones se han llevado a cabo para conseguirlo han sido inutiles;
lo que se comprende, teniendo en cuenta que el dia en que esto ocurra y se
tramiten los expedientes y resuelvan por la Inspeccion de Sanidad, habrdn
dado un gran paso aquéllos para su redencién del cacique.

Buena prueba de ello, es la de que solicitado por el Inspector provincial

de Pontevedra, que el referido Negociado 2.° dependiera de la Inspeccién, =

le fué denegado en disposicion oficial, con fecha 6 de Octubre de 1909.

Igual suerte corrié una instancia del de Albacete (creo que era el actual,
D. Arturo Cubells, nuestro querido amigo) pidiendo la fusién de aquél con
la tan mencionada Inspeccion, y que se resolvio en sentido negativo por
R. O. de 11 de Noviembre del mismo afio.

Con el Negociado citado, puede ocurrir por ejemplo, que un médico

titular interponga un recurso ante el Gobernador, contra una resolucién del

Alcalde por la que se hace figurar en la lista de pobres individuos con voto -7
para eleccién de compromisarios para Senadores, y en cambio eliminan de =

aquélla a vecinos que de ningtin modo pueden abonarle la iguala, y que

a pesar del informe favorable al Médico, de la Inspeccién, puede dormir el

expediente el suefio de los justos o resolverse en sentido desfavorable.

Que se anuncie una titular, (siguiendo también en el terreno hipotético)
sin haber presentado el titular la dimisién, a pesar de no prestar su con-
formidad e informando desfavorablemente, el Incpector citado.

Puede también ocurrir que asuntos en los cuales debe tener por pre:

cepto legal intervencién la Inspeccién Sanitaria, vayan a ese otro Centro

de Sanidad y se resuelvan o tramiten sin ningiin conocimiento del que 4

verdaderamente debia y podia dar la solucion legal y justa.

Por eso estoy completamente conforme con lo expresado en el articulo
de «Sanidad Nacional> por mi querido amigo y compaiiero el Dr. Gabriel =
Ferrer, Inspector provincial de Almeria, inserto en el niimero 184, de esta =

revista. UNION MEDICA, de que los organismos sanitarios debian estar
constituidos exclusivamente por técnicos, por médicos.
¢Es de menos importancia la Sanidad que la Instruccién piiblica?
éla tiene acaso menor que Obras Pablicas?
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Estos organismos funcionan con una autonomia de que carecen los
Sanitarios. ,

¢Por qué esas desigualdades tan irritantes?

Creemos que va llegando ya la hora de que nos vayamos _Qando
cuenta de cuales son los obsticulos que se oponen a la resoluccion de
las aspiraciones médicas, para orientar -debidamente los trabajos para su
consecucion, siendo una de las principales cosas que se deben ,Qedlr, la
desaparicién del mal llamado Negociado de Sanidad, mas politico que
Sanitario, que tanto dafio puede hacernos y que tal vez sea Ja causa de
que muchos compafieros hayan creido en alguna ocasion, por ignorar esos
detalles, que el Inspector provincial, se ha olvidado de que es médico.
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Prontuario de Urologfa clinica
POR EL
DR. FRANCISCO VENEGAS VILLANUEVA

Académico de Medicina, Caballero de 1a Orden Civil de Alfonso XII
y Médico Titular de Velayos (Avila)

———c—

(CONTINUACION)

EXAMEN Y VALORACION DE LOS CARACTERES FISICOS DE UNA ORINA

Por simple inspeccién reconocemos el color y transparencia de las orinas,
POr cuanto estos son los primeros caracteres que se ofrecen a nuestra con-
sideracién.

A este propésito diremos con Seifert y Muller, que el color amarillo palido
es el que corresponde a orina diluida en grado normal, asi como el rojizo es
propio de la concentrada o afecta de intensa reaccién 4cida; la coloracién obs.
cura, andloga a la cerveza, Y con espuma amarillenta o rojo-obscura se,debe
generalmente a la presencia de 1a urobilina; el aspecto de agua de lavar carne,
con irisaciones verdosas, es de orina sanguinolenta y el color de vino tinto
procede de la hematoporfirina, que es un colorante rojo derivado de la hematina
e isémero de la bilirrubina,

Los términos de referencia para la interpretacién de los colores urinarios,
se han agrupado metédicamente en escalas diversas, siendo la de Vogel 1a mas
usual y corriente.

Es preciso consignar en este punto que ciertos alimentos y productos me-
dicinales determinan coloraciones especiales en el liquido urinario y su inter-
pretacion puede inducir a error cuando se desconoce esta particularidad, Asi,
vemos, que las preparaciones de resorcina, brea, hidroquinona, 4cido fémico,
salol, naftol, etc., etc., comunican a la orina colores obscuros, verde de oliva o
negruzco y la santonina entre otros, el amarillo de azafran; como quiere que
seria prolijo enumerar todos los productos que poseen la propiedad de colo-
rear la orina, nos limitamos a mencionar este extremo, que no debe pasar
inadvertido en las interpretaciones colorimétricas.

¢Qué valor tienen los datos referentes a la coloracién de las orinas? Tan
s6lo de un modo condicional es admisible el resultado positivo de esta prueba

ulterior de las revelaciones de cada caso concreto.

De todas suertes, del examen de este caracter fisico se obtienen mnociones
Previas que inician la direccién que debemos imprimir a los primeros ensayos.

El segudo punto sobre que debe recaer nuestra atencién es el referente a la
transparencia. ?

Siendo la orina normal reciente, transparente y clara, a una temperatura
aproximida a la del medio interno, todo enturbiamento persistente de aquélla,
supone un hecho anémalo cuya causa debemos investigar.

Estos enturbamientos pueden ser producidos en condiciones determinadas
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por ciertos componentes usuales de la orina (uratos, fosfatos, c;x:lz(xlticc)lslaycgirl'-
i i istencia de principios ajeno com-
onatos), o bien se derivan de la exi ) S ¢
1p?osicic’m)’normal (productos purulentos, materias grasas y gérmenes micro
ianos). > i :
blall:il r)econocimiento de estas causas es en tq(ti_o caso, ls)f'nfr:llgorh etg?e:lelltledoelpé’g_
isipacid turbiamiento uratico se obtie Cé
sente que la disipacién del en - Obfiene megl s
i i i e ensayo y sometiendo
lor, disponiendo la orina en un tubo 0 1 1 el o
combustién. Si la alteracién
de la llama de alcohol u otro foco de omb : | : e
i a se aclara cuando
i debida a los fosfatos urinarios, la orin ! )
D acid ¢tico; si f tivo este ensayo, segui-
idifica li acético; si fuese nega 0,
acidifica ligeramente con el acido aci : 1€ o TS0 Seaui
con el acido clorhidrico, q P
damente se trata el producto urinario irico, dnSl e
iami i 1 oxalato de cal, y en 1ltimo tér , cual
enturbiamientos producidos por e ot e Aok e e
s carbonatos, la accién de a rgi
aquellos reconocen como causa, 10' 1 13
rgstablece la transparencia al propio tiempo que se produce el desprendimie
de burbujas gaseosas. : .
9 Los pro&uctgs purulentos resllsten ldas prue{)as prl'leégggnt;:r osntlraa:g[gl(')alé s1‘[ce>
as mini iami iquido que los co : [
mas minimo el enturbiamiento del liq : ol e
ji btiene una transparencia g
r la lejia de sosa al 1) por 100, se obtier ! ;
ipnodecisa]que debe estimarse como testimonio de 1c1ert9 :alor para afirmar en
incipi i i tos en la orina.
ipio la existencia de aquellos produc oTing ;
pm},cols) disolventes de las grasas aclaran los enturblam_lentos,tprodttl{glsdc;se alc):?il-'
estas substancias y a los efectos de este ensayo se utilizan entre o
s, el alcohol, el éter o la bencina. : y
)8 El resultado negativo de los precedentets elfl'sayos‘égldtfgéria?ifii;ign gl; lsz:
i % microbianos y en esta afirmacion 1nos,
D Rltracitn watorain s ina efect i mediante el reposo dilatado
i ion rei o alguno, ni median P
la filtracion reiterada no determina efec no, : oty
i ion ostensible de sedimento, as 1
de la orina se comprueba la formacién osten: e -
ién si i iqui saciones onduladas cuando s
bién si se perciben en la masa liquida irisz ad; angl =
2 i i itacié sma en un recipiente de vi .
ravés la orina, previa agitacién de la mi un 1
# tPara la deterrr’liglacién de las causas de enturbiamientos no”corclllgrlec?sdlgla:
en la enumeracién expuesta, serédplrecxso recurc{lr1 : cloaloglasginélﬁl%% b Bty
ismo modo
mentos que en este caso alteran de mi ot A
i inari lo con los productos hem , P
uido urinario, como acontece por ejemp L c I
guanto estos dos 6rdenes de alteraciones fisicas reconoceran un mismo agente
roductor. % ! B!
: {Qué valor tienen los datos deducidos de este examen? Nulo eréslcl)l g;lnela}lllaen
relacién a la comprobacién de aquellos ?m;letntos tcgzy’(aog;e‘slztzlc&?l b inorte
i os, etc.
la orina, como acontece con los uratos, fosfatos, : e
i6 i ias eventuales que carecen de :
tacién obedece en cada caso a circustancia .
como somn, la concurrencia de un descelnsof def ttempezatuer& para los uratos, la
i6 i inari os, etc. .
atenuacion de la acidez urinaria para los fosfatos, etc., ;
~ Por el contrario, tiene positivo valor el reconoglmlentoddet sub:atlasgcsla; (;1}
un todo extrafias a la composicién normal de la orlma (p};:e élc(;aosd% prod’u i
terias purulentas, bacterias). En el primer caso, la exi

' grasos puede atribuirse a una lipemia o a determinado proceso de localizacién

i i iere
renal. Refiriéndonos al primer supuesto, para investigar su caﬁg?u rsaelerzgql;r een
valorar la cuantia de los ingresos ahm?ntl;;os diee;?o smlg;x]l)aé bt o

: % :
caso de no descubrir exceso alguno en la cifr g ¢ :
ploraci6n en el sentido de llegar a comprobar la existencia de ?qt\;elé(éztt:&scti%r;l
nos morbosos, que tienen como obligada secuela ung igczglr?cgrrencia ton
‘onfi cos
de los productos grasos en los confines organicos, ¢ Vi,
i jido & te admitir con fundamento la p
roceso destructivo del tejido 6seo no permi 1 a

spible irrupcién en el plasna sanguineo de pequefios fragmentos de médula,
como acontece en algunas fracturas. 1

Respecto a la alteracién del parénquinna renal, pug@e girl'erci%ré r?(;rsl ;n(:l(:?}il_
dades esencialmente distintas, como son, la degeneracién
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tis crénica, casos ambos en los que se hace indispensable el ensayo quimico
de las substancias protéicas y el analisis microscopico del sedimento urinario,
para la debida valoracién de los datos correspondientes a cada entidad
morbosa.

El precedente reconocimiento de materias purulentas y elementos bacteria-
nos requiere, una confirmacién ulterior mediante ensayos mas explicitos que
hagan ostensible la presencia del germen y el producto de la purulencia en el
primer supuesto y. nos demuestre en el segundo caso, la existencia de la bacte-
riuria, poniendo de manifiesto el elemento o elementos microbianos que la
determinan.

En ambas ciscunstancias, el valor de estas comprobaciones es bastante re-
lativo y sirven de nocién elemental para orientar en un sentido concreto la
pauta que ha de seguirse en sucesivas investigaciones.

Del mismo modo, la determinacién de la reaccién urinaria se precaria en
datos de estimable valor, pues tratdndose de orinas concentradas, una acidez
intensa puede ser consecuencia del régimen alimenticio, presentarse en los es-
tados febriles o en los subsiguientes a profusos sudores, produccién de exuda-
dos, etc., y la alcalinidad del producto urinario se advierte durante el periodo
de reabsorcién de exudados, cuando la alimentacién es exclusivamente vegeta-
riana, etc., efc. ‘

En ciertos procesos morbosos de localizacién vexical, es ya de positivo in-
terés la determinacién de la reaccién urinaria, especialmente si llega a com-

- probarse una alcalinidad que procede de descomposiciones amoniacales por
transformacién ulterior de la orina ya formada y durante su permanencia en
el precitado reservario. 3

En lo que hace relacién al peso especifico de la orina, facilmente se conci-
be el valor que puede tener su comprobacién, sabiendo que la densidad urina-
ria tiene asignada extensa amplitud a sus limites normales; més no obstante,
los extremos de esta escala merecen considerarse como manifestaciones osten..
sibles de hechos anémalos que en todo caso conviene descubrir.

El peso especifico elevado corresponde a una mayor concentraciéon de los
elementos que normalmente se encuentran en la composicién urinaria, o bien
obedece a la presencia de productos accidentales de diversa naturaleza y sig-
nificacién distinta, como son entre otros, las substancias protéicas, la glucosa
y los pigmentos biliares.

Debido a esta circunstancia, es laudable la encarecida recomendacién de
practicar sistematicamente el ensayo quimico de aquellos productos en toda
orina, que ostenta elevada densidad y procediendo de este modo, no es admi-
sible que puedan pasar inadvertidos procesos como los diabéticos, renales y
cuantos se ofrecen como causa o efecto de reabsorciones biliares.

El descenso de la densidad urinaria en muy limitados casos sera trivial y
de escasa importancia clinica, porque en el supuesto de comprobarse conjun-

tamente el aumento en la cantidad de orina emitida a diario, es preciso recor- -

dar que en determinadas enfermedades como la esclerosis renal, por ejemplo,
coexiste ese aumento de la produccién urinaria con un descenso proporcional
de su peso especitfico.

La comprobacién de una reduccién de la densidad en orinas cuya cantidad
total es escasa, reviste la mayor transcendencia por ser este hecho expresivo,
testimonio fiel de la insuficiente depuracién organica, tal vez debida a lesion
renal primitiva o derivada de los otros 6rganos, siendo en ambos supuestos
indispensable el inmediato empleo de todos los medios de investigacion para
poder determinar la naturaleza morbosa del padecimiento propuesto, dando
siempre la debida preferencia al ensayo quimico y andélisis microscépico del
producto urinario.

La disminucién o el aumento extraordinariamente exagerados en la cantidad
total de orina emitida durante veinticuatro horas consecutivas, son los hechos
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salientes, de verdadera importancia, en la consideracién de las oscilaciones
cuantitativas del producto de la funcién renal. ; _

Ante una reduccién manifiesta debemos excluir primeramente aquellos
stados en los que este episodio carece de valor intrinseco, como acontece cone
a fiebre y en los casos de vémitos copiosos, diarreas o sudores profusos, paral
fijar nuestra atencion en otro orden de hechos morbosos de la mayor trans-
cendencia (formacién de exudados o trasudados, agravacién de afecciones
cardio-vasculares, nefritis), y en todos estos casos, solamente podremos llegar
a la consecucién de-la finalidad clinica, si exploramos con orden y minuciosi-
dad extremada y seguidamente se practica el ensayo quimico-microscopico del
liquido urinario. T - ) G

El peligro de la depuracion insuficiente es palmario por la extrema graveda
de los procesos toxémicos y con todo el apremio de una gran urgencia se im-
pone la resolucién inmediata del problema diagnostico, como precedente obli-
gado de la prescripcion terapéutica racional y adecuada al fin propuesto.

El aumento de la orina emitida, si es proporcional a la cantidad de liquidos
que ha tenido acceso en la economia, nada digno de mérito revela si su densi-
dad es normal y al propio tiempo no existen fendmenos morbp_sos de 51g1}1f1-
cacién indeterminada, mas en el caso de exceder el peso especifico, de la cifra
proporcional o correspondiente al grado de dilucién, o si es la densidad infe-
rior a éste, asi como también cuando reclame nuestra atencién la presencia de
algin sintoma pertinaz o equivoco, debe practicarse sin demora un detenido
andlisis del producto urinario, no olvidando que la esclerosis y atrofia renal
son procesos compatibles durante largo tiempo con el qstado de aparente fi-
siologismo y sin embargo, ambas afecciones, m§1<j1’osa y gradualmente socavan
el edificio organico, cuyo derrumbamiento definitivo se inicia con el mayor
aparato cuando nada hacia preveer esta contingencia, sprprendlendonos la
sucesion rapida de los hechos ulteriores que siempre revisten una gravedad
extrema. : ) ; )

Si al aumento de la cantidad acompaiia la elevacién de la densidad urina-
ria, sistematicamente se ensayaran las substancias protéicas y productos azu-
carados, siendo en extremo provechosa la practica reiterada de estos ar}gllsls.

Al resumir el calor global de los datos aportados por la consideracién de
los caracteres fisicos del producto urinario, hemos de consignar que en ningin
caso llegan a facilitar solidos elementos de juicio, limitdndose su eficacia a
insinuar los recursos que deben ponerse en accién para adquirir el dato que
reviste positiva transcendencia y da caracter de certeza a nuestras presun-

iones.
e (Continuard).
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Revista de Terapéutica

Aplicaciones médicas del Radium.

Con el epigrafe «Lo que el médico puede
esperar del Radium», publica el doctor Fo-
veau, de Courmelles, en la Revista de Téc-
nica Médica, un breve e interesante articu-
lo, en el que, después de citar a Delbet,
Faure, Hartmann, Daulos, Raimond, Zima-
nent, Dauer, Norton, Mac Lood, Dominici
y Chéron, que hicieron multiples aplica-
ciones del Radium, formula las siguientes
reglas:

%.“ Las sales radiferas, filtradas a tra-
vés del aluminio, de la plata, del platino y
hasta del plomo, son colocadas en las ca-
vidades o, mejor, en los tumores o en su
contigiiidad.

2.* La emanacion es recogida y coloca-
da en agujas implantadas, a su vez, en
los tumores que hay que derretir.

El segundo procedimiento es el menos
oneroso, pero exige un producto cuya po-
tencia va disminuyendo con rapidez.

El Radium es un excelente analgésico
cuyos resultados son precisos en todas las
afecciones dolorosas, como canceres, neu-
ralgias y reumatismos. En los canceres, en
los cancroides cutdneos puede evitar la ex-
tirpacién; en los profundos operables retar-
dard y hasta impedira la- recidiva mejor
que los rayos X; y en los inoperables, sales
0 agujas de emanacién implantadas pro-
duciran fusiones y supervivencias muy
apreciables. El lupus y hasta las adenitis
superficiales pueden curar. :

En los fibromas, los rayos X y el Ra
dium, producen retracciéon del tumor, con
amenorrea inmediata en los del cuello ute-
rino: una o dos sesiones de veinticuatro a
cuarenta y ocho horas, de 10 a 15 centi-
gramos de bromuro de radium puro, han
bastado con frecuencia para hacer desapa-
recer un tumor fibromatoso. i

En los ncevi, los resultados han sido
muy manifiestos.

Las aplicaciones tienen que ser hechas
prudentemente para no exponerse a que-
maduras graves que tardan mucho en cu-
rarse. — DE DiEGo.

Vaségenos.

Su aplicacién esta fundada en ser mas
facilmente absorbibles por la piel que la
vaselina y grasas animales y vegetales; en
disolver snbstancias y formar emulsiones

perfectas y permanentes con los liquidos
acuosos.

Los vaségenos son dos: uno, espeso, de
consistencia de ungiiento, y otro, liquido,
de consistencia de jarabe.

Segin Roch, se obtiene el liquido me-
diante la mezcla en caliente y agitdndola
de 100 gramos de vaselina liquida, 50 gra-
mos de acido oléico, 25 gramos de sal amo-
niaco y alcohol; el producto es un aceite
diafano y de color amarillo de oro. Para
el espeso se necesita que la vaselina sea
blanda.

Algunos autores, Bedoll, sustituye la sal
amoniaco por la* solucién alcohélica de
amoniaco gaseoso y asegura, que cantida-
des mayores de 25 por 100 de alcohol pro-
duce enturbiamientos parciales, por lo que
aconseja se desaloje el alcohol o se con-
serve una proporcion determinada, nunca
superior al 25 por 100 de la masa.

El procedimiento que aconseja es: Tritii-
rese 50 gramos de oleina con 25 de amo-
niaco alcohdlico, adicionando 100 gramos
de vaselina liquida; se calienta todo hasta
solucién completa y adiciona alcohol has-
175 gramos.

El autor recomienda la férmula siguien-
te para la obtencion del vaségeno liquido:

Amoniaco liquido puro de 22° 25 grs.
Alcohol . absoluto . . . . . . 25 »
Acido oleico. .. . . L. .. 50 »

En bafio maria calentar ligeramente esta
mezcla y agregar después:

Vaselina liquida . . . . . . . 100 grs.

Calentar nuevamente hasta que cese la
espuma y forme masa liquida uniforme,
agregando alcohol absoluto hasta comple-
tar el peso.

El autor preconiza la siguiente férmula
para la obtencién del vaségeno espeso:

Acidoroleicos o oL S 50 grs.
Amoniaco liquido puro de 22° 25 »
Alcohol absoluto. . . . . . . 25 »

Se calienta por breves momentos en bafio
maria y se adiciona:

Vaselina blanda . . . . . . . 80 grs.
Parafinas’ &-cSeostattn nt 5,0 20 »

Se vuelve a calentar la mezcla, agitando
por diez o quince minutos, hasta que el
alcohol haya sido evaperado.

Con este producto se preparan en solu-
ciones medicamentosas:

El de acido salicilico al 2 por 100.

El de cloroformo y alcanfor a partes
iguales.

El de alquitran al 25 por 100.

El de mentol al 2 por 100.

El de iodoformo al 150 por 100.
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El de naftol al 10 por 100.

El de ictiol al 5 por 100.

El de mercurio al 3350 por 100.

La casa Phearson prepara ademas:

El de iodo al 3 y 10 por 100.

El de iodoformo al 3‘50 por 100.

El de quinina al 5 por 100.

El de trementina al 20 por 100.

El de azufre al 3 por 100.

Si al peso del vaségeno (liquido y espe-
so) se les incorpora cuatro veces el de agua
destilada, se denominan Hidro-vaségenos,
teniendo estos productos aplicaciones ex-
tensas como vehiculo, por ser inofensivo,
aun por la via suco-gastrica. También se
dividen en Hidro-vaségenos espesos e Hi-
dro-vasogenos fliidos, segiin se haya utili-
zado el vasdgeno espeso o el liquido.—
BOULLON.

s
Revista de Cirugia

Dr. Blanc Fortacin.—Muertes sibitas en operados
tuberculosos.—Revisfa de Higiene y de Tuberculo-
sis. Valencia, niim. 152.

La cirugia tiene un gran valor en los
procesos tuberculosos. Pero hay cirujanos
que no tienen en cuenta el organismo del
operado y si, tan sélo, aquella regién en
que operan. Esto expone a graves contra-
tiempos.

El autor expone casos de accidentes ocu-
rridos en operados a causa de lesiones de
tuberculosis pulmonar, 6sea y abdominal.

T. pulmonar: colapsoterapia y toraco-
plastias; se presenta un estado de angustia
precordial, sudores, cianosis y pulso mise-
rable, etc.

Cree B. que no es el factor mecénico el
mads importante en los accidentes mortales;
lo es mas la entrada en la sangre de ele-
mentos de los focos tuberculosos.

De quince operados de toracoplastia,
dos murieron el mismo dia, a pesar de
anestesia local y haber operado en dos
tiempos.

T. 6sea; entre 200 casos de cirugia a
causa de esta localizacién tuberculosa mu-
rieron tres el mismo dia de operados, por
entrada brusca de productos de la lesién
en el torrente circulatorio casi exclusiva-
mente.

T. abdominal; dos laparatomias fueron
seguidas de muerte. (El autor detalla los
casos y mecanismos particulares y el resul-
tado de las autopsias).

El tuberculoso es un complejo patolégi-
co de inestabilidad extrema. El traumatis-

mo quirurgico puede romper el equilibrio.
Cuando se interviene quirtirgicamente
sobre un tuberculoso, es preciso tomar en
consideracién no tan sélo la lesién, sino
el estado en general del organismo que la
sufre.—LASALA LLANAS.
*
* ¥
Dr. Sayé.—Tratamiento quiriirgico de la tuberculo-
sis pulmonar.—La Medicina Ibera, 9 Abril, 1921.

:En una conferencia dada por el autor en
la Real de Medicina, reseiia. los diferentes
métodos quiriirgicos utilizados en el trata-
miento de la tuberculoris pulmonar; los di-
vide en directos e indirectos; los primeros
actiian sobre el pulmén mismo (neumecto-
mia), o bien sin extirparlo, abriendo el 16-
bulo afecto, al exterior (neumotomia), o
inyectando en el seno del mismo tejido tu-
berculoso soluciones esclerégenas. Los in-
directos actian por el reposo total o par-
cial del 6rgano (toracoplastia, neumolisis
extrapleural, frenicotomia, etc.); o influyen-
do sobre la circulacién del mismo (ligadu-
ra de la arteria central del 16bulo, elonga-
cién de los nervios intercostales e hipere-
mia consecutiva). Describe la técnica de
¢ada una de estas intervenciones y estudia
las indicaciones respectivas. Dice que las
indicaciones de la colapsoterapia quirtr-
gica son las mismas y sus resultados idén-
ticos a los de neumotdrax artificial; como
éste no se puede realizar en todos los ca-
sos favorables por la existencia de adhe-
rencias que impiden la compresion del foco
principal, ha necesitado de la técnica qui-
rirgica para alcanzar el mismo fin.

Sin embargo, no puede recomendarse la
colapsoterapia quiriirgica para combatir
una hemorragia ni en los procesos caseo-
sos agudos por la profunda intoxicaciéon
de que estos enfermos se hallan casi siem-
pre afectos. i

Aparte de las contraindicaciones de los
casos, en particular cuando la marcha ra-
pidamente evolutiva del proceso, aun sien-
do unilateral, acarrea grandes peligros al-
rededor de la colapsoterapia, hay otra cla-
se de contraindicaciones, las generales, im-
puestas por la edad y por las condiciones
circulatorias; la edad que parece mas con-
veniente para estos métodos es de 24 a 45
afios; pasado este limite, el enfisema y el
estado del corazén pueden crear situacio-
nes graves.

El plombage (neumolisis artificial), cum-
ple fines complementarios; se completa con
¢l, 1a oclusion de cavidades no legrada, a
veces, con la toracoplastia.

Resume el conferenciante los resultados
obtenidos hasta ahora con la toracoplas-
tia, plombage y métodos combinados por
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Sauerbruch, cuya estadistica alcanza 381
operados. La mortalidad operatoria fué de
2 por 100; la mortalidad en las primeras
semanas 12 por 100 y los resultados cura-
tivos alcanzaron el 35 por 100. Cifras reco-
gidas durante diez afios. Tiene en prepara-
Cién, para la publicidad, una estadistica
de 35 enfermos, operados por ¢1 unos, otros
de Raventés, intervenidos por Cortés, Fron-
tera y Puig Sureda; sus resultados coinci-
den, en general, con los de Sauerbruch.
Termina expresando que la experiencia
recogida sobre-el asunto es suficiente para
que deba contarse con estos métodos cuan-
do otros recursos han fracasado y pasado
un periodo de observacion de algunos me-
ses que convenza al médico de la irreduc-
tibilidad y de los peligros del sindrome.
Basandose en la forma anatomo-clinica
formulara la indicacion el especialista. La
colaboracién del médico y del cirujano, in-
dispensable en la cirugia pulmonar, en ge-
neral, es la que ha permitido alcanzar
resultados que una aplicacién mas vasta
ird confirmando de dia en dia.—Lasara
Lianas.
***
Kirk.—La sutura secundaria de las heridas.—Archi-
chivos de Medicina, Cirugia y Especialidades, nii-
mero 15. 2

Llama sutura secundaria el autor a la

que se practica con ohjeto de aproximar
los bordes cruentos de las heridas una vez
que ha comenzado ¢l periodo de granula-
Cién, a diferencia de la sutura que se prac-
tica al cabo de cierto tiempo, hasta cuatro
dias después de producida la herida, pero
antes de llegar a la granulacion, y que se
llama sutura primaria retardada.

Se funda K. en su experiencia de guerra
y su método dice estda indicado cuando la

. curacién por segunda intencién es muy
lenta, no resultando satisfactoria la aplica-
cién de injertos cutaneos.

Deben selecionarse los casos; asi las he-
ridas longitudinales son mucho mas favo-
rables que las transversas para la sutura
secundaria. También es importante recoger
datos sobre la clase de infeccién que pueda
tener la herida, siendo poco susceptibles
de éxito los casos de infeccién estreptocod-
cica, sobre todo por el estreptococo hemo-
litico. Sin embargo, el autor ha prescindido
de este examen y se decide o no por la in-
tervencion, segin los datos de historia y
marcha de la herida.

Técnica: previa desinfeccién de la herida
y piel circundante, se traza una incisién
circundando la herida a distancia de un
cuarto de pulgada de los mismos bordes
cutédneos de la lesién, extirpando asi las

irregularidades de éstos; para mas eficaz
desinfeccion de la herida conviene raspar
toda la superficie de la misma con una cu-
charilla y luego lavar con alcohol.

Enseguida se procede a suturar con seda
el plano muscular y el cutédneo. Procirese
no dejar ningun espacio muerto.

El cierre lo hace K. completo, sin dejar
drenaje directo, propiamente dicho; pero
practica uno o dos orificios, localizados
segiin la regién donde introduce un tubo
de goma que sirve para drenaje a distancia.

1 tratamiento post-operatorio no ofrece
particularidad alguna.

Los resultados de este método de sutura,
también aplicable civil, son muy favora-
bles y con ¢l se ahorra mucho tiempo en
el proceso curativo.—LASALA LLANAS.

TR TR RN

REVISTA  DE PATOLOGIA GENERAL

A. Ricaldoni.—Las febriculas.—La Clinica Castella-
na.—Enero, 1921.

Este asunto de las febriculas o fiebres
minimas, que las obras didacticas parecen
ignorar, encierra un gran interés practico.

Las clasifica el autor para su estudio en
la forma siguiente: A). Las falsas febricu-
las.—I1. Floridez térmica normal.—II. Fie-
bres simuladas. B). Las verdaderas febri-
culas.—III. Febricula tuberculosa.— IV. Fe-
briculas osteogénicas.—V. Febriculas muco-
sas y canaliculares.—VI. Febricula renal.—
VII. Febriculas endocrinianas.— VIII. Fe-
briculas hematicas.—IX. Febricula cripto
cancerosa.—X. Febriculas pre-hemorragi-
cas.—XI. Febricula verminosa.—XII. Febri-
cula nerviosa.—XIII. Febriculas septicémi-
cas.—XIV. Febriculas post infecciosas y
postséricas.

Pasemos una répida ojeada sobre el ex-
tenso y bien documentado trabajo que
R. dedica a este tema: hace unas conside-
raciones previas sobre el diagndstico en
general de la febricula y sefiala, como es-
collo a evitar, el error frecuente de estable-
cer, invariablemente, la ecuacién febricu-
la-tuberculosis, siempre que el termémetro
marca pequefias hipertermias rebeldes de
causa ignota.

I. Existe una floridez térmica normal que
permite llegar a 37°,2, 37°,5 y de un modo
pasajero (esfuerzos, excesos alimenticios,
emociones, etc.), la de 38° y atin maés.

Se diagnostica observando que esta ele-
vacion térmica tiene siempre caracteres fi-
sioldgicos, porque el sujeto aparte de no
presentar dolor ni alteracién de ningin
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4rgano, tampoco ofrece reaccién alguna de
las varias (escalofrios, calor, rubor, sudo-
rales, céfalea, fatiga, trastornos digestivos),
que acompafnan a las hipertermias pato-
l6gias. Téngase muy en cuenta el ciclo
térmico.

II. En individuos histéricos, mitémanos,
simuladores por mecanismos y artificios
diversos que no detallaremos, se observan
cifras altas en la columna termométrica,
carentes de significado patoldgico, pero de
un origen que no siempre es facil descu-
brir. Ordinariamente pierde al simulador,
que en su afdn de exagerar prefiera las
fiebres altas a las modestas; y es curioso
entonces contrastar los pretendidos 39° 6
40° con un pulso tranquilo, estado general
y aspecto, por lo demas, normales.

I1I. La febricula tuberculosa es sin duda
la mas frecuente, pero también la mas ca-
lumniada; recuérdese que la fébricula pue-
de tener su origen en ganglios, aparato
urinario, digestivo, huesos y no invariable-
mente en los pulmones. Aqui se extiende el
autor en juicios clinicos, consideraciones,
y pequefios detalles de observacién clinica
y radioscopica que son en general aplica-
bles a todo problema de diagndstico de tu-
berculosis. Para la mujer senala una gran
importancia reveladora la hipertermia que
provoca el llamado Jatigazo menstral;
exacerbaciones febriles no exclusivas, pero
si mds caracteristicas en las tuberculosas.

IV. En el nifio es preciso tener en cuenta
las fiebres osteogénicas, dependientes de
una perturbacién del desarrollo éseo por
intermedio de un elemento infeccioso; los
casos graves y acentuados no admiten du-
das; en las formas frustradas con dolores
Oseos leves y fiebre minima, el hecho de
que la enfermedad procede por empujes, a
veces muy distantes unos de otros, y de
que los dolores y modificaciones objetivas
de los huesos son constantes, nos servira
de guia.

V. En este capitulo se comprenden las
infecciones no especificas de las mucosas
y de los canales o diverticulos que en ellas
abren. Tales son las pequefias fiebres insis-
tentes que en el nifio se producen a conse-
cuencia de inflamaciones repetidas de las
mucosas nasal y faringea, la febricula fa-
ringea de Baccarani, las ligadas a infec-
ciones canaliculares, biliares, pancreati-
cas, salivares, apendiculares, etc., de que
hablan Gilbert y Lereboullet, siendo las
biliares y las apendiculares de las mas fre-
cuentes e importantes; y mereciendo espe-
cial mencion la febricula genital que, en
el sexo femenino, acompaiia a las infeccio-
nes del canal genital.

VI. Raramente observada, pero de exis-
tencia indudable es la febricula renal; se

llama asi a la pequefia hipertermia prolon-
gada por meses enteros, que se presenta de
ordinario en periodo avanzado del mal en
algunos nefriticos del tipo hipertensivo y
azotérmico crénico, descartando desde lue-
go la vulgar fiebre de las infecciones uri-
narias, comunes o tuberculosas. El autor
cita casos de esta febricula y comentéando-
los expresa su opinion de que, es el hiper-
tiroidismo de tales enfermos el responsa-
ble de esa febricula aparentemente sine
materia. Y esto lleva ya a tratar del ca-
pitulo.

VII. Referente a las febriculas endocri-
nianas; existe el hecho de que los hiperti-
roideos exentos de cualquiera enfermedad,
presentan elevaciones de temperatura. La
febricula que no es raro encontrar en la
enfermedad de Basedow, ha hecho que fue-
ra tomado por tuberculoso algin basedo-
wiano. Segun Leévi, hay fiebres como las de
crecimiento, de denticién, muscular, emoti-
va, que pueden considerarse de origen
endocriniano puro (por hormonas tiroi-
deas, lutéinicas, suprarrenales, hipofisa-
rias), mientras que otras como la fiebre
de menstruacién, las de las auto-infeccio-
nes, etc., en las que el terreno o los tras-
tornos endocrinianos, si bien no crean, fa-
cilitan o exageran el desarreglo térmico.

VIII. Tipo de febricula hemédtica es la
llamada fiebre clordtica; algunas pretendi-
das clorosis no son sino anemias hemoli-
ticas que, como se sabe, determinan fiebre.
La febricula colémica es algunas veces una
febricula hemolitica. Siempre que en las
cavidades internas o en los tejidos hay un
foco hemorragico en desintegracién, la fie-
bre se enciende mientras dura la reabsor-
cién hematica (fiebre de las hemoptisis,
enterorragias, hematomas).

IX. Es la febricula cripto-cancerosa,
forma particular de la fiebre cancerosa un
sindrome moderadamente febril, depen-
diente de la generalizacién y matdastasis
Osea muy precoz de un cancer visceral, el
cual durante un tiempo considerable se
mantiene, objetiva y funcionalmente, apar-
tado por completo de la escena clinica.

Los casos que describe Ricaldoni, puede
decirse que constituyen la historia al revés
del habitual cancer del abdomen. Los ele-
mentos fundamentales del sindrome que
han de tenerse presentes para el diagndsti-
co de estos casos son la anemia, la fiebre,
los dolores dseos y eventualmente una hi-
potensién arterial muy acentuada.

X. Hay una febricula pre-hemorrdgica,
asi llamada porque procede de cerca a las
hemorragias por ulcus géstricos y duode-
nales, carece de interés préactico relevante
ante el subsiguiente sindrome de las gran-
des hematemesis o melenas.
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XI. Es un hecho comprobado que para-
sitos intestinales como las tenias, oxiuros,
ascarides, lamblias, etc., pueden producir
la febricula verminosa, por lo cual no
debe en el examen de enfermos con tales
hipertermias, omitirse la investigacién co-
proldgica.

XIL En el capitulo de la pretendida febri-
cula nerviosa, podrian ser incluidos los mo-
vimientos térmicos que sobrevienen a con-
secuencia de las emociones, agitaciones
morales, etc.; se trata, no obstante de fené-
menos fugaces que no se repiten a menos
de reiterarse las sacudidas nerviosas ori-
ginarias. Verdaderas hipertermias nervio-
sas son las fiebres (no ya febriculas), de
corta duracidn, casi siempre debidas a cier-
tos traumatismos y determinadas lesiones
de los centros nerviosos. Otras supuestas
fiebres nerviosas son de origen endocrinia-
no o bien histéricas, que en su mayoria
pertenecen al cuadro de la simulacion.

XIIL En el grupo extensisimo de las fe-
briculas septicémicas, podemos incluir la
linfogranulomatosis maligna, causante de

-la fiebre recurrente cronica, de Pel y

Ebstein, sélo dificil de diagnosticar cuando
las localizaciones de la granulomatosis
son profundas; la endocarditis maligna de
marcha lenta (enfermedad de Osler), que
descubrird una auscultacion cuidadosa del
paciente y la mayor parte de las septice-
mias conocidas que pueden, por reduccién
de sus sintomas y transformacién de su
ritmo térmico, descender a la categoria de
febriculas, ganando entonces en duraciony
pertinacia lo que han perdido en violencia.
‘Se hacen asi de diagnéstico dificil; si los
analisis de sangre no dan la clave, sale el
clinico del paso, bautizandolas con el nom-
bre de fiebres criptogénicas.

XIV. Finalmente, bajo el epigrafe de fe-
briculas post-infecciosas, agrupa el autor
a todas esas fiebres que restan después de
una enfermedad febril cualquiera (tifoidea,

rippe, escarlatina), de ciclo limitado de
as que hay necesidad de descartar primero
los casos imputables a la tuberculosis (tifo-
qacilosis, de Landouzy, p. ¢j.); parece, en lo
demas, como si la enfermedad hubiera
creado un nuevo equilibrio o tipo de regu-
lacién térmicos.

Es de presumir que en este hecho tam-
bién tengan intervencién los aparatos en-
docrinianos. Hay pues, una floridez térmi-
ca post-infecciosa, no patologica; y asimis-
mo existe, en otro orden de ideas, una fe-
bricula o floridez post-sérica, consecutiva
a los tratamientos sueroterapicos, bajo el
aspecto clinico de'una reaccién sérica pro-

-longada, persistiendo varios meses en al-
gunos casos.—LASALA LLANAS.

*
K. Beckmann.—Estudio sebre los edemas.—Archivos
de Medicina, Cirugia y Especialidades, num. 16.

En la primera parte de su trabajo estudia
el contenido acuoso de las distintas clases
de edemas, asi como el recambio del azu-
car, agua, acido tirico y cloruro sédico en
los mismos.

La proporcién en albiimina es interesan-
te desde el punto de vista diagnéstico. Los
edemas que contienen menor cantidad de
albiimina son los sobrevenidos en el curso
de las nefritis tubulares y del rifién amiloi-
deo; la proporcioén en estos casos no suele
llegar al 0,1 por 100. En cambio en las for-
mas glomerulares de nefritis se dan las ci-
fras mds altas; hasta por encima del 1 por
100. Entre estas cifras extremas se hallan
las correspondientes a los edemas cardia-
cos y a los de la caquexia. Los primeros
contienen cantidades de albimina por en-
cima, y los segundos por debajo, del 0,4
por 100.

Los casos de minima cantidad de albu-
mina en 1os edemas indican un predominio
en las lesiones histoldgicas con un trastor-
no profundo en la capacidad de fijacion de
los tejidos para el agua y las sales. Por el
contrario en las nefritis glomerulares, y
correspondiendo a la gran cantidad de al-
biimina en los edemas, se admite una gra-
ve alteraciéon de la funcién vascular, que-
dando en segundo lugar las alteraciones
en los tejidos.

En el recambio de los cloruros hay ana-
logas variaciones; por otra parte el meta-
bolismo del aziicar, muestra alteraciones
parecidas en todas las formas de edemas.
Segiin Bernstein y Falta, la hiperglicemia
que sobreviene normalmente despues de la
ingestién de hidratos de carbono, se da en
el territorio vascular, situado entre el higa-
do y los pulmones. Ahora bien, esta hiper-
glicemia no se manifiesta en la periferia
porque el exceso de aziicar se quema al
atravesar los tejidos existentes a partir del
higado. Pero en los enfermos edematosos
estd alterado el proceso, y segiin la teoria
de Bernstein y Falta, la hiperglicemia in-
terna se hace también externa a consecuen-
cia de la disminucién en la capacidad: de
los tejidos para retener y quemar el azicar.

El recambio del agua depende en los
edematosos del reparto de la eliminacién
acuosa por los diversos emunctorios.

El 4cido 1rico excede con mucho en can-
tidad a la de la sangre en todas las formas
clinicas de edemas estudiadas.

La cantidad de cloruro sédico era asimis-
mo, siempre mayor en los edemas que en
la sangre. No ha podido confirmar el au-
tor en sus investigaciones la divisién en
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edemas clorurados y aclorurados, propues-
ta por Falta y Quittner.

En la segunda parte de su trabajo estu-
dia B. la influencia de ciertas terapéuticas
sobre el recambio del cloruro sédico, agua
y aziicar en las distintas formas de edemas.

El régimen desclorurado actia produ-
ciendo primero una descarga de los cloru-
ros de la sangre. Mas tarde afluyen agua
y cloruro sédico a la sangre, desde el li-
quido del edema y segun la intensidad de
esta corriente se produce una mayor o
menor movilizacién de los depdsitos exis-
tentes en los tejidos. De un modo parecido
obra la dieta lactea sobre los edemas de
los cardiacos.

Igual afluencia de agua y cloruros desde
los tejidos a la sangre, se observaba en las
48 horas consecutivas a una sangria.

La digital producia una concentraciéon en
en la sangre y el liquido edematoso con
acentuada hipercloruremia, debida al paso
de los cloruros del edema a la sangre.

Los diuréticos del grupo de las purinas
mostraban variaciones grandes en su ac-
cién, independientemente del origen clinico
del edema.—LASALA LLANAS.

(i

Revista de Ginecologia

Experiencia de la anestesia sacra en la clinica gine-
colégica de Heidelberg, por el Dr. Einrici Eymer.
(Zentralblatt Giir Gyniikologie.—Revista Espafiola
de Obstetricia y Ginecologia).

El autor empezé en 1908 a estudiar en
los cadaveres hasta qué altura se remonta-
ban por el raquis soluciones coloreadas de
azul de metileno o de carmin, colocadas en
el canal sacro y vié que se hallaban en el
espacio peridural, hasta la altura de XI vér-
tebra dorsal.

Desde 1914 a 1919 practicé 1.336 sacro-
anestesias, consiguiendo resultado perfecto
en el 76 por 100 de los casos; mediano, en
el 16, y fracasado, en 8. Hay que advertir
que no fueron elegidos los casos para favo-
recer la estadistica, no siendo eliminadas
las enfermas caquécticas ni las obesas.

Utilizando la aguja de ocho centimetros
de longitud, se practica la inyeccién to-
mando como punto de referencia los cuer-
nos sacros laterales o la fontanela sacra.
La polisarcia, la oxificaciéon de la fontane-
la sacra o las modificaciones esqueléticas
raquiticas, las vértebras sacras, constituyen
dificultades, a veces insuperables, a esta
clase de anestesia.

La posicién en que ha de colocarse a la

enferma es cuestiéon de habito del opera-
dor. Eymer prefiere 1a actitud de codos y
rodillas, que es, aproximadamente, la ge-
nu-pectoral. El liquido de la inyeccién se
prepara por el método de Schlimpert, del
siguiente modo: en un frasquito de cristal
esterilizado se ponen freinta centigramos
de clorato sédico purisimo, veinticinco
centigramos de bicarbonato sédico puri-
simo, en escamas, y 75 c. c. de agua desti-
lada, recientemente preparada. En esta so-
lucion, se disuelven cinco tabletas de no-
vocaina a 02 gramos, ademés de 5 c. c. de
una solucién-al 10 por 100 de sulfito so6di-
co (suponemos sera sulfato s6dico). Se es-
pera a que se hayan disuelto por completo
las tabletas de novocaina y en frio se afia-
de luego 03 c. c. de una solucién de adre-
nalina al 1 por 1.000. De este liquido anes-
tésico se inyectan unos 60 c. c.

La preparacién de la enferma puede ha-
cerse de este modo: la noche antes de la
operacion se le administra un gramo de
veronal; tres y media horas antes de ser
operada, se la da una dosis de medio gra=
mo del citado medicamento; dos y media
y una y media hora antes, se la inyecta
1 c. c. de una solucién que tiene 00003 gra-
mos de hyoscina y 0°01 de morfina.

Se puede sustituir la morfina por el ho-
lopon, producto que resulta del ulfra fil-
trado del opio y que contiene todos los
alcaloides del opio, pero desprovisto de
todas las sustancias no analgésicas que
impurifican el extracto (grasas, resinas,
ceras, albiiminas).

La anestesia empieza de tres a diez mi-
nutos después de la inyeccion y dura, apro-
ximadamente, hora y media.

Los accidentes que pueden ocurrir se re-
fieren a laquicardia, palidez y angustia,
debidos a la novocaina, que no suelen te-
ner importancia y que se evitan haciendo
la inyeccién con lentitud; bradicardias y
cianosis que desaparecen en pocos minutos;
crisis epileptoides que, por excepcion, pue-
den ser mortales; y abscesos de la region sa-
cra, debidos a infeccion del liquido anes-
tasico que no ha entrado en el espacio
epidural. A

Termina Eymer afirmando que con la
sacro-anestesia se pueden realizar, sin con-
traindicacién alguna, todas las interven-
ciones abdominales.—DE DiEGo.

*
* ¥
Método de histerectomia abdominal para fibromas
con polo inferior enclavado, por el procedimiento
del vaciamiento, por el Dr. P. Begouin. (Gyneco-
logie et Obstetrique.—Revista Espaiiola de Obstetri-
cia y Ginecologia).

El vaciamiento ofrece ventajas en la
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extirpacion de los fibromas del polo infe-
rior enclavados en la pequefia pelvis, sobre
las técnicas habituales que no permiten
una operacién simple, metédica y segura,
porque el utero no puede ser levantado y
es inabordable por todos los lados; en
cambio, el vaciamiento es seguro y rapido,
con el que se hacen abordables todos los
lados del polo inferior y al mismo tiempo
se desembaraza el campo operatorio de la
masa principal del fibroma.

Con la mano izquierda se coge el polo
superior del tumor por medio de dos pin-
zas de Museux, a la vez que se levanta, y
si no aparece el borde superior del liga-
mento ancho, se ' practica una incisidon
circular periférica a nivel de la parte maés
inferior del fibroma y se colocardn pinzas
hemostaticas si fuesen interesadas por el
bisturi las arterias uterina y tutero-ovari-
cas. A partir de la incisién circular, se
practican incisiones en conos sucesivos,
cuyo vértice final debe quedar en el centro
de la masa fibromatosa pelviana; se ejecuta
1% misma maniobra que cuando con el cu-
chillo se vacia la parte dafiada de una
pera; y una vez terminada la seccién, se
separa toda la parte superior abdominal
del fibroma, no cgmdando en la pelvis mas
que una cupula fibromatosa en forma de
embudo y se procede a su ablacién, que
entonces resulta muy sencilla, como si se
tratara de un fibroma corriente.

Este procedimiento no determina hemo-
rragia importante, ni son heridos la vejiga,
uréteres y recto.—DE DieGo.

*
% %

Nuevo método de tratamiento de las infecciones nte-
rinas por la irrigacién continua, por el Dr. Mi-
chon. (Revue Francaise de Gynecologia et d' Obsté-
trique.—Revista Espaiiola de Obstetricia y Gineco-

logia).

Estéa basado en el de Danysz para las
heridas infectadas, con la soluccién de ni-
trato de plata al 1 por 250.000.

La solucién se prepara en agua destilada
o hervida recientemente, poniendo X gotas
de la solucién de nitrato de plata al 1 por
100, en un litro de agua. En esta propor-
cién tan débil, no es de temer la destruccion
de elementos celulares en la mucosa vagi-
nal, ofreciendo ventaja sobre la solucidon
de Dakin, que es algo caustica.

La técnica consiste en introducir en el
cuello uterino dos tubos de drenaje, uno
al lado del otro. El més voluminoso, tiene
dos agujeros cerca del extremo que se ha
introducido; y el mas delgado, estd perfo-
rado en toda su longitud, como los tubos
de Carrel, y se une al recipiente que con-
tiene la solucién. La entrada de liquido,

que debe ser de treinta a cuarenta gotas al
minuto, se regula por medio de una llave
o tornillo de presion y se mantiene la irri-
gacion dia y noche, siempre que pueda vi-
gilarse, pues en caso contrario nada mas
que de dia.

Se emplea cuando el legrado no haya
sido suficiente y esta contraindicada cuan-
do exista perforacion de la pared uterina.

Con la irrigacién continua desciende la
fiebre paulatinamente hasta desaparecer
a los tres o cuatro dias, en cuyo caso se
suprimen el drenaje y la irrigacién.—DE
DiEGO.

*
L
Un caso de ausencia congénita de itero y vagina.
por el Dr. Robinson Surgery. (Gynecologiand Obs-
tetrics.—Revisla Espafiola de Obstetricia y Gineco-
logia).

Las anomalias de los érganos genitales
femeninos, se dividen en tres clases: 1.%,
ausencia de titero; 2.%, ausencia de vagina;
3.2, ausencia total de 6rganos genitales.

Teniendo presente esta clasificacion, so-
lamente debe intentarse la correccién en
aquellos casos en los que la existencia de
drganos genitales internos, especialmente

de ovarios, dan esperanza de que ha de

ser beneficiosa la intervencién, no soélo
desde el punto de vista de la concepcion,
sino por la intima relacién que existe entre
aquella glandula de secrecién interna y los
caracteres sexuales secundarios.

El Dr. Robinson reconocié a una mujer,
casada desde hacia nueve meses, que bus-
caba el consejo médico por la imposibili-
dad de practicar el coito. Tenia menstrua-
cioén desviada, es decir, que a falta de la
hemorragia por los 6rganos genitales, so-
brevenian, cada veintiocho dias, hemopti-
sis, cefalalgia y turgencia de las mamas,
que duraban cuatro dias.

No existia més que un rudimento de va-
gina, representado por un fardo de saco
de unos dos centimetros de profundidad;
aunque no se pudo apreciar la existencia
de titero ni de anexos, los trastornos men-
cionados decidieron la intervencion.

Hecha la laparatomia media infraumbi-
lical, se encontraron dos trompas y dos
ovarios, uno a cada lado de la linea media
y bien desarrollados, terminando aquéllas
en dos engrosamientos del tamafio de una
aceituna y unidos entre si, formando un
tabique completo que separaba el recto de
la vagina.

La formacién artificial de la vagina se
verificd por el método de Baldwia, modi-
ficado, utilizdndose una doble asa del ileon.
La convalecencia fué inmejorable y el re-
sultado funcional bastante bueno, aunque
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sin posibilidad de fecundacién, por no exis-
tir un ttero debidamente desarrollado.—

De DIEGO.

*
* *
M. Reynés.—Tratamiento de un tumor inoperable de
la mama por la castracién ovérica. — Gacefte des
Hopitaux.—Marzo 1921.—Num. 25.

Comunica, el autor las dos siguientes ob-
servaciones:

El1 19 de Abril de 1904, presentd a la Aca-
demia una mujer de 32 afios, tratada con
resultado y supervivencia mnotables, por
castracién ovarica a causa de dos tumores
inoperables de las mamas.

El 1.° Octubre de 1920, deliberadamente
practicé la misma castracién a una mujer
de 45 afios, bien reglada, atacada de tumor
inoperable del seno izquierdo con dos
grandes tilceras, adenopatias axilares, su-

praclaviculares y cervicales: habia enormes-

edemas del cuello, brazo y mano.- Caque-
xia. Estado general muy malo.

Ocho horas después hubo regresién de
los edemas, de las tilceras y de la masa
principal. Desaparecié la infiltracién del
cuello.

Actualmente nada de edema; las tilceras
estan cicatrizadas, el seno disminuido, es-
tado general desconocido, increible; la en-
ferma se levanta y va a entrar en la con-
valecencia. Los resultados de esta regre-
sién son muy notables.

Estos hechos muy raros, son contrarios
a la teoria de origen parasitario de los
canceres. Hacen pensar en un proceso de
hiperexcitacién celular por secreciones exa-
geradas del ovario, por una especie de hi-
perovarismo endocrino.

En casos parecidos podria ensayarse la
castracion por rayos X.—LASALA LLANAS.

*
* ¥ ¥
Lodos radioactivos en el tratamiento de las salpin-

go-ovaritis.—Gazette des Hopitaux. — Marzo 1921.
—Nim. 24.

Chifoliau y Guillard, utilizan los lodos
radio-activos previamente esterilizados, y
de reaccién neutra, en las afecciones sal-
pingo-ovaricas segun esta técnica; supon-
gamos una salpingitis doble con infiltra-
ci6on de los fondos de saco laterales y
posterior, masas anexiales perceptibles en
ellos, cuello inmovilizado; los autores ha-
cen una cuidadosa toilette vaginal con ta-
pones empapados de étér; el cuello se seca
y toca con alcohol iodado. Después mol-
déese un cilindro de barro radioactivo, ro-
deado de gasa y se le da una forma ade-
cuada al fondo de saco vaginal a través
del cual hemos de obrar sobre el anejo o
anejos enfermos.

En caso de salpingitis doble se moldeara
el lodo en forma de anillo completo si la
salpingitis es unilateral, nos contentaremos
con aplicar un medio anillo o una o varias
bolas, segin la longitud y la profundidad
del fondo de saco posterior. De todas ma-
neras sera mantenido el lodo en posicién
por un taponamiento con gasa.

Después, la  enferma quedara sobre su
cama completamente inmovilizada y con
hielo sobre el vientre. Al cabo de 24 o 48
horas se levanta la cura y practicando ante
todo una abundante irrigaciéon vaginal, se
aplica luego una mecha de gasa glicerina-
da. Renuévese esta curacién segim los
casos, una o dos veces. .

Reposo de dos a cuatro dias, hasta qu
cese la reaccion local y luego otra aplica-
ci6éu de barros. Asi pueden ser hechas tres
o cuatro aplicaciones sucesivas sin el me-
nor inconveniente.

Las conclusiones, deducidas de un im-
portante niimero de observaciones, son for-
muladas asi: en resumen, sedacién rapida
de el dolor y de la fiebre, tendencia a la
reabsorcion y regresion de las masas infla-
matorias peri-anexiales y anexiales que se
completa en poco tiempo, permitiendo lue-
go las operaciones conservadoras. Es un
método sencillo y eficaz para abreviar la
fase aguda de las salpingitis. — LasaLa
Lranas.

*
* *
Algunos casos de titeros fibromatosos.—Dr. F. Na-
varro Blasco.—La Medicina Ibera, 7 Mayo 1921.

Con motivo de haber tenido ocasion de
observar en poco tiempo varias enfermas
con titeros fibromatosos .gravidos, expone
hechos y consideraciones de orden clinico-
toctirgico.

La coexistencia de embarazo y fibroma,
si no muy frecuente, tampoco constituye
una rareza clinica.

Depende la conducta que debemos se-
guir ante uno de estos casos, del conoci-
miento lo mas exacto posible de la situa-
cién topografica del fibroma. Si asienta en
la cara anterior o posterior, pero préximo
al fondo uterinp, aparte los trastornos he-
morragicos, no debe preocupar mas que
los fen6menos de compresion; no tratan-
dose de fibromas muy desarrollados que
obliguen a intervenir, seran soportados
hasta el momento del parto sin grandes
molestias. Pero no sucede asi cuando el
fibroma se implanta en el segmento infe-
rior ocupando la cavidad pelviana.

En uno de los casos de esta localizacion
detallado por N. en su trabajo, de tal ma-
nera estaba ocupada la hilera genital por
el tumor, que parecia no haber lugar a es-
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pectativa hasta la presentacion del parto,
sino que la idea de practicar una cesarea
al terminar el embarazo, parecia la tinica
solucién del conflicto. Los intentos de as-
censién del tumor hacia la cavidad abdo-
minal durante el embarazo, por medio de
presiones digitales en la posicién genupec-
toral, resultaron infructuosos. Asi mismo
una vez presentado el parto, fracasé en el
intento de practicar el llamado mecanismo
de ascension de los fibromas, no logrando
mas que notar un leve descenso de la ca-
beza fetal; y cuando se preparaba el autor
para la intervencién de antemano proyec-
tada, una contraccién uterina violenta hizo
expulsar de golpe un feto de unos 2.000
gramos proximamente.

Asi como los fibromas subserosos pue-
den ocasionar distocias por su volumen,
ocupacion del canal genital, torsién de pe-
diculo, etc., los fibromas intersticiales o in-
tersticio-submucosos dan origen a disto-
cias por su influencia en la situacién fetal
u ocasionando hemorragias durante el em-
barazo o en el periodo de alumbramiento.
Refiere aqui observaciones clinicas muy
interesantes relativas a enfermas gestantes
con esta clase de complicaciones por fi-
bromas.

Cuando la repeticién de abortos puede
imputarse a fibromas intersticiales, acon-
seja la radioterapia; pero que habra que
ser muy parcos para aplicar este trata-
miento en mujeres jovenes, puesto que si
bien la obligacién del ginecédlogo o radid-
logo estriba en curar el fibroma, se ha de
tener muy presente que la radioterapia
profunda destruye el ovario y por ende la
facultad de procrear. — LasaLA LLANAS.

e

Revista de Medicina

INFECCIONES

Bennek.—Tratamiento de la grippe con sublimado.
Revista Médica de Hamburgo, Febrero, 1921.

El hecho de haber permanecido inmunes
ante la grippe las personas tratadas con mer-
curio por sifilis u otra causa, di6 motivo al
autor para que lo empleara también como
tratamiento de la grippe iniciada.

Inyecté a sus enfermos, subcutdneamente,
en el antebrazo o en el muslo una solucién
de sublimado al 1 por 1000 y segiin la edad
hasta 1 c. c.

Entre 250 enfermos asi tratados no se ob-
servé ningiin caso de muerte y la marcha de
la infeccién general y los sintomas pulmona-
res que la acompaiian transcurrieron en for-

ma muy leve. Aconseja B. ensayar sus expe-
riencias sobre la inyecciéon sublimada en el
comienzo de la grippe.—LASALA LLANAS.

*
* *
Pfeiffer.—Influenza.—Arch. de Medicina, Cirugia y
Especialidades, nam. 15.

En una comunicacién a la 8.2 Asamblea
libre de Microbiologia da cuenta P. de sus
trabajos, juntamente con los efectuados por
sus colaboradores durante la epidemia de
1918-1920.

Su bacilo de la influenza fué hallado en el
60 a 75 por 100 de los casos en cantidad
abundante, a tal extremo, que podia a veces
encontrarse en cultivo puro. La técnica, me-
dios de cultivo y demds fueron iguales a los
anteriormente usados y divulgados.

En los casos que investigaron, la sangre
era, generalmente, estéril; en cambio, casi
sistemdticamente, se obtuvieron cultivos pro-
cedentes del bazo y del cerebro. Los exuda-
dos pleurales mostraban también bacilos de
la influenza al lado de otros microbios bana-
les de la supuracién.

Respecto a la encefalitis letdrgica o Nona,
es considerada por Pfeiffer como un proceso
consecutivo a las epidemias gripales; pero es
dudoso, dice, el hecho de si se trata de una
localizacion del agente causal de la enferme-
dad o simplemente de un proceso téxico cau-
sado por bacterias residentes en otros lugares
del organismo. :

Algitin papel, de todos modos, ejercerd el
bacilo en la encefalitis, puesto que ha sido
aislado en el bazo y vias respiratorias de esta
clase de pacientes, y Pfuhl y Nauwerk han
encontrado este mismo bacilo de la influenza
en el encéfalo enfermo. j

Son interesantes las experiencias de Wies-
ner acerca del estreptococo pleomorfo que €l
considera como productor de la encefalitis.
Carece todavia de fundamento la hipétesis
de que sea responsable un virus filtrable o
un agente protozoario. 3

Otro punto interesante de la reciente epi-
demia ha sido la aparicion de muchos casos
subagudos y crénicos confundibles, en gene-
ral, con la tuberculosis y que llevan de ordi-
nario a la formacién de bronquietasias.

El bacilo de Pfeiffer, segtin su autor, cum-
ple los postulados de Koch y por ello debe
ser considerado como el verdadero agente
causal. Cierto es que no en todos los casos se
le encuentra, pero tampoco en la misma fie-
bre tifoidea sc puede siempre aislar el bacilo
de Eberth. Tal vez dependa esto de que el
microbio resida en lugares orgdnicos muy
poco accesibles 0 a que su eliminacién sélo
tenga lugar durante un pequefio periodo de
la evolucién patolégica.

Contra la pretendida ubicuidad atribuida
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a sus bacilos alega P. que su microbio sé6lo
puede subsistir transmitiéndose de un modo
saprofitico durante los periodos interepidérmi-
cos; admite, pues, para la gripe algo anélogo
a lo que sucede con los portadores de bacilos
en la difteria, meningitis cerebro-espinal, ti-
fus y para-tifus.

Para las ianoculaciones experimentales se
tiopieza con el inconveniente de que casi
ningin animal padece esta enfermedad. ‘Sin
embargo, Pfeitfer, en 1892, inoculé al mono
con resultados positivos e idénticas experien-
cias positivas que con los monos han sido rea-
lizadas ha poco en América por Blake y
Cecil.

Las investigaciones sobre aglutininas espe-
cificas de la grippe son de técnica e interpre-
tacién muy dificiles. No son concluyentes
para el autor las experiencias y trabajos de-

mostrativos de un virus filtrable como agente

etiologico de la grippe. Si Nicolle y Lebailly
han conseguido en dos casos reproducir la
enfermedad por inyeccion de filtrados de es-
putos procedentes de enfermos de influenza,
en cambio, en otras, dos personas inoculadas
por via intravenosa el resultado fué negativo.
Las particulas Gram-negativas, vistas por
Leschke e interpretadas por él como el virus
filtrable, no son sino pequefisimos precipita-
dos albuminoideos que se han encontrado
igualmente en sangre de personas normales.

Dice el autor que el bacilo de la influenza,
dada su pequefio tamafio, pucde atravesar
filtros impermeables para otras bacterias, tan-
to mas cuanto que, segin Prausnitz, puede
adoptar formas de involucién que le hacen
aparecer en forma de granos minisculos y
casi invisib'es al microscopio.

En resumen; Pfeiffer sigue creyendo que
el bacilo de la influenza por €l descubierto es
el responsable “de las epidemias gripales.—
LASALA LLANAS.

*
* %
H. L. Tidy y E. B. Morley.—Fiebre ganglionar.—Ar-
chivos de Medicina, Cirugia y Especialidades, ni-
mero 16.

La fiebre ganglionar, descrita en 1889 por
Pleiffer con el nombre de Driisen fieber, es
una enfermedad infecciosa aguda, casi cxclu-
siva de 11 infancia, caracterizada por tume-
faccion rapida de los ganglios cervicales y
un aumento de tamafio menos constante del
higado, bazo, ganglios axilares, inguinales,
etcétera. Se suelen dar pequefias epidemias
de esta fiebre; lo que Pfeiffer 1lamaba epide-
mias caseras.

Se da en nifios menores de 12 afios en el
80 por 100 de los casos. Incubacién: de cinco
a qie_z dias. Aparicién repentina, fiebre, de-
caimiento, anorexia, estrefiimiento, pulso ra-
pido, a veces vémitos. Eventualmente, un

dolor abdominal que puede ser fuerte. La
hipertrofia de los ganglios linfaticos, cons-
tantemente recayendo en los cervicales, se
presenta en las doce o cuarenta y ocho horas
primeras; es muy marcada, a la palpacién se
notan varios ganglios de tamafio aproximado
de una nuez. La piel no estd enrojecida ni
edematosa. Puede empezar la hinchazén por
ser unilateral y luego hipertrofiarse los gan-
glios del lado opuesto, no siempre, dentro de
los dos a cuatro primeros dias. La participa-
cién, dudosa y discutida, de los ganglios me-
sentéricos, explicaria los dolores abdomina-
les. Estd bien demostrado, en cambio, que se
afectan los ganglios peri-bronquiales, perma-
neciendo indemnes los pulmones.

Hay otros signos y sintomas mis o menos
constantes y significativos, como las epista-
xis del comienzo, el estrefismiento, que puede
terminar por diarrea con descargas abundan-
tes de moco, la hipertrofia de higado y bazo,
inconstante, etc. La fiebre, bastante elevada,
suele marchar proporcionada y paralelamente
a las tumefacciones ganglionares. Hay casos
leves, apiréticos. El descenso de la tempera-
tura puede ser rdpido como en una verdadera
crisis, pero de ordinario es menos brusco.

Las investigaciones bacteriol6gicas han si-
do negativas. Entre las complicaciones, que
son raras, merecen sefialarse la pertinaz ane-
mia subsiguiente y las nefritis de tipo hemo-
rragico, principalmente, que aparecen al prin-
cipio o a los pocos dias de la enfermedad.

El pronéstico es favorable; s6lo se han pu-
blicado cuatro casos de muerte. No son raras
las recaidas ligadas a una invasién de los
ganglios hasta entonces indemnes o a una
rehipertrofia de los primeramente atacados.
Estas recaidas prolongan el estado agudo. La
convalecencia es, a veces, muy lenta; pueden
quedar durante semanas y aun meses gan-
glios que, si bien no son visibles, siguen no-
tdndose a la palpacién. No se han sefialado
segnndos ataques.

Etiologia y patogenia.—Se trata, evidente-
mente, de una enfermedad in‘ecciosa aguda,
como ya lo hace sospechar la forma de pre-
sentarse, constituyendo epidemias, siquiera
sean pequeifias, y se confirma por la observa-
ci6én del curso de la enfermedad de la epista-
xis, la complicacién renal y el hecho de que
la terapéutica sea ineficaz durante el estado
agudo.

Ahora, ¢8e trata de una enfermedad espe-
cifica o de variedad de una simp'e fiebre co-
miin? Téngase en cuenta que con las paréti-
des es mis aparente que real el parecido de
la enfermedad resefiada.

Aparte de varios caracteres clinicos, un ar-
gumento decisivo es que muchos de los nifios
que padecen la fiebre ganglionar han sufrido
antes las paperas; luego no son la misma en-
fermedad.
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Tampoco se puede atribuir la fiebre a una
infeccion de la garganta, nasofaringea, etcé-
tera, con hipertrofia secundaria de los gan-
glios cervicales, pues las lesiones vistas en
las fauces son desproporcionadas con la hi-
pertrofia ganglionar y la fiebre de estos en-
fermitos.

Parece que puede y debe ser considerada
como una infeccion aguda generalizada pe-
culiar, esta fiebre ganglionar; con ella pueden
establecer relacion las historfas de varias epi-
demias que se describen en la literatura mé-
dica.

La observacion clinica, a poco cuidado que
se ponga en ella, nos permitird hacer diag-
nostico diferencial entre esta enfermedad y
las par6tidas, adenitis secundarias a focos
sépticos, leucemia aguda, linfosarcoma agu-
da, sifilis, tuberculosis, etc.

Tratamiento: en el periodo agudo el trata-
miento sintomatico es el finico factible. Sobre
los ganglios cervicales se aplicardn compre-
sas calientes o frias, glicerina o belladona;
el estrefiimiento serd combatido por los mé-
todos corrientes. Contra la anemia de la con-
valecencia, tounicos, hierro, aceite de h. de
bacalao y malta. Si se presenta, se combatird
la nefritis por medio de su peculiar trata-
miento ordinario.

La fiebre ganglionar debe considerarse
como contagiosa y aislarse a los enfermos.—
LASALA LLANAS.
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APARATO DIGESTIVO

G. Rogue.—Naturaleza téxi-infecciosa de la cirrosis
atréfica de Laennec. — Gazette des Hopitaux, 1921,
niim. 31.

Fundado en una serie de observaciones,
G. Roque opina que la cirrosis de Laennec
es de naturaleza tuberculosa, debida a una
tuberculosis inflamatoria que ha preparado
el alcoholismo crénico.

Conocido es el hecho de que los cirroti-
cos alcohdlicos mueren muy frecuentemen-
te con lesiones pulmonares tuberculosas.
Sobre 20 cirréticos que ha autopsiado vid
el autor lesiones pulmonares fibrosas o
- fibro-caseosas en 17 cadaveres, estando
so6lo tres indemnes de tales alteraciones; no
siendo admisible, por lo demas, que se tra-
- tara de una tuberculosis por contagio hos-

pitalario. Otros muchos hechos de obser-
vacion demuestran la coexistencia frecuen~
te de la cirrosis de Laennec y de la tuber-
culosis en los alcoholizados, pero era pre-
. ciso demostrar el origen tuberculoso de la
misma cirrosis. Para ello se apoya R. en el

estudio del liquido ascitico; ha recurrido:
1.° A la citologia que ha demostrado en
todos los casos una linfocitosis precoz.

2° Al sero-diagnostico de Arloing y
Courmont practicado con la sangre y el
liquido ascitico, dando un resultado positi-
vo constante.

3° La inoscopia, que ha demostrado el
b. de Koch en 12 casos entre 20.

4° [a inoculacién al cobayo, que en 89
por 100 de casos fué positiva a la primera
puncién, y en 11 por 100 a la segunda.

Iguales resultados positivos que en estos
20 enfermos del hospital ha obtenido en
favor -de su tésis, del examen del liquido
ascitico en 10 enfermos de la ciudad. Los
casos mas demostrativos fueron los tres
que en la autopsia 1o presentaron lesiones
macroscopicas de tuberculosis pleuropul-
monar o ganglionar; en ellos todos los
ensayos de laboratorio fueron concluyen-
tes en pro de la tuberculosis.

Por el contrario, no ha visto nunca tuber-
culizarse las ascitis de cardiaco y brighti-
cos repetidas veces puncionados en el hos-
pital, igual comprobacion negativa hizo en
un caso de cirrosis sifilitica con dilatacion
bronquial. Cree firmemente, que de la na-
turaleza tuberculosa de las ascitis por
cirrosis de Laennec se puede deducir la de
las lesiones hepaticas mismas. En los tres
casos sin lesion visible tuberculosa de que
se ha hecho mencion, dié resultado, tuber-
culizando al animal la inoculacién al co-
bayo de fragmentos de higados atroficos y
esclerosos sin lesiones diferenciadas.

La ascitis de la cirrosis de Laennec es
mecanica, por hipertension portal, pero
ademas, la compresion lenta de las rami-
ficaciones portales por el tejido de esclero-
sis hepatica, no es una compresion aséptica
que daria una ascitis con fé6rmula citologica
de predominio endotelial indefinidamente
persistente.

La compresion es debida a una esclerosis
infecciosa, tuberculosa, que comunica al
derrame, a que da lugar un cardcter pri-
mordial de derrame tuberculoso.

Este derrame puede luego reaccionar, a
su vez, sobre la serosa peritoneal para dar
lugar a las diversas formas posibles de tu-
berculosis peritoneal.

Resumiendo; no es el alcohol la propiay

finica causa de las lesiones cirrdticas, pero
favorece la evolucién de la hepatitis escle-
rosa tuberculosa que se traduce en clinica

por cirrosis de Laennec; y esto demuestra

una vez mas que 1d lucha contra el alcoho-
lismo es el factor esencial de la lucha
contra la tuberculosis.—LASALA LLANAS.

={o}=

( ) : \.‘). ’ﬂ ’ : 0,?‘ I,) 4 e bR ad i 5
3 Seccion Legishiiva §
- - ; —_— J: : S \L;/ :

—— SUMARIOS —

Consulta IV}

Trzbu’nal Supr’emoﬁ: Sala de lo Contencioso-administrativo.— Sentencia por la que se de-
§1lxirrzaq32] ;bll(;galr\lyelgnggglentos que hayan protestado de la clasificacion. no existe
ue consigne i
ik q gnen en sus presupuestos las cantidades que la
Ministerio del Trabajo: R. O. disponiendo i
/ ajo: R. O. L que en las poblaciones en que h i
un Parroco o Médico Titular, ejerzala suplencia del que figure cor?lo Vozgﬁ nrg?g gg

la l 1ta f rm SOCialea CI g tigi ad a éste e a u
u.l de x(e (6} % as que 81 a la an ued
] g nc da na de sus

oy 6 o Rstulbgtod ikiaile, vepdesersPoniossto_dol Nethe
% ulta i »
en favor del IODONE). Comuniec. hecha dia ic?«lil.mdadn;eg‘;&";é ,a:ol{ 3%;%%3::?&382 ?ecl.;éﬁgcml“s}mm?

ARTRITISMO, ARTERIOESCLEROSIS

ASMA, ENFISEMA, !:EUHATISHO, GOTA

—

El IODONE es preparado por el Sr. Maurice ROBIN, autor de las_combinaciones metalo
C s 1 Sr. i
pepténicas descubiertas en 1881. (Comunicacién & la Academia de Crencias, plor an'ru‘n.ur"{ssi)
;4 ’ Faa) L & - 4

EI IODONE ROBIN es la unica combinacion dosificada
-con.base de peptona. tripsica.

No debe 'c(')riﬁ/.ndir ste preparado 3
G gy vt 4 4 con los que se dicen & base de peptona, e, en id,
Bogean peptonis. mbinaciones de albumosa 6 de albumina, no podiendo%gx‘:oa' consi "’geramead'
que caracteriza la peptona tripsica empl écula
e B 4 A pleada en el IODONE es la tirosina j
Ma};‘yo deulngzlii;rf‘:nexa estable, segtin se ha demostrado. (Véase: Actas de la Acadgr‘;?ig’ g’c"'&%‘sm. >
_Por esta razén el JODONE ROBIN, verdadero efini
10DE peptonato de yod
UNICA PREPARACION INVECTABLE Y LA MAS ASIMILABLE. - o doesla
g e JODONE corresponden como efecto: teranéutico a 1 gr. de yoduro'de potasios
Lo e )

ICDONE INYECTABLE

Cada ampolla esté dogificada & razén de 0.02 centigr. de yodo por centimetro clibicoy & 0.04 centigr
. 3

s ,Hne de Poissy, PARIS,

R e




Laboratorio del Dr.

EENSPESSD Piy Margall, n
Sueros:

ANTITETANICO. -ANTIDIF-
TERICO.—ANTIESTAFILO-
COCICO.-ANTIESTREPTO-
COCICO.---ANTIMELITEN-
SIS. - ANTIMENINGOCOCI-
CO. —ANTIPNEUMOCOCI-
CO. — EQUINO NORMAL.
ANTITIROIDEO. - DE VENA
RENAL DE CABRA.-HEMO-
POIETICO(indicado para com-
batir anemias, cohibir hemorra-
gias y exaltar fagocitosis). =
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Productos apoterapices

LIQUIDO.—COMPRIMIDOS
INYECTABLES DE HIPOFI-
SINA (Pituitrina), OVARINA,
TIROIDINA, SUPRARENINA
(Adrenalina), CEREBELINA,
CEREBRINA, EXTRACTO
DE AGMIDALAS, PROSTA-
TINA, NEFRINA, PNEUMI-
NA, EXTRACTO DE GLAN-
DULA TIMO, LINFO-GAN-
GLINA, ORQUINA (Espermi-
na), OSEOMEDULINA, EN-
TEROKIMASA, GASTRICI-
NA, MAMELINA, PLACEN-
TASA, ESPLENINA, HEPA-
TINA, PANCREATINA, etc.
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ANTIVARIOLICA.—ANTIT}-
FICA POLIVALENTE PRE-
VENTIVA.-ANTITIFICA PO-
LIVALENTE CURATIVA.—
ANTIPARATIFICA A.-ANTI-
PARATIFICA B.-ANTICOLI- 3
BACILAR. - ANTIMELITEN-
SIS.--ANTICOQUELUCHOI-
DE. - ANTIESTAFILOCOCI-
CA. - ANTIESTROPTOCO-
CICA. — ANTIGONOCOCI-
CA. — ANTIPNEUMOCOCI-
CA.-ANTICATARRAL.-AN-
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Reactivos y productos
para andlisis biolagicos

HEMOGLOBINA ANTIFIMI-
CA.TUBERCULINAS.ELEC-
TRARGOL.
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CONSULTORIO

MEDICO-JURIDICO DE LEGISLACION Y ADMINISTRACION
SANITARIA GRATUITO

Deseando ampliar la informacion de nuestra Revista y con el fin de que
los suscriptores puedan resolver las dndas que se les ofrezca sobre cuestio-
nes de cardcter administrativo, sanitario juridico y legislativo en general,
queda abierta esta nueva seccién que con el titulo de «Seccion médico-juri-
dica, de legislacién y administracion sanitaria», dirigira el Dr. D. Francisco
Becares, Inspector de Sanidad de la provincia de Valladolid.

Es condicion precisa para que puedan despacharse gratuitamente las
consultas de esta clase: 2

1. Que sean hechas por los suscriptores de UNION MEDICA.

9o Que dichos suscriptores se hallen al corriente en el pago.

3.9 Que las consultas se hagan por conducto de la Direccion de la
Revista.

4.° Que se expongan en la forma mas concisa y clara posibles.

Las contestaciones iran apareciendo correlativamente en ios nameros
de UNION MEDICA, por el mismo orden que se reciban las consultas.

Advertencia.—Los que deseen obtener contestacién particular a sus
consultas, o se dirijan directamente al Jefe de esta Seccidn, tienen que
acompanar sellos para la contestacion y enviar diez pesetas por giro pos-
tal, sin cuyos requisitos no seran atendidos.

La redaccion de formularios para solicitudes, informes, - reclamaciones,
expedientes, comunicaciones y cuantos documentos necesiten los médicos
titulares o libres para la defensa de sus derechos y ejercicio de las malti-
ples funciones de su cargo, serdn objeto de honorarios especiales.

plimiento de esta practica sanitaria, son sim-

D. B. R.—Médico.

CONSULTA 1V,

;Puede exigir un Alcalde que el Médico
titular estienda certificados de vacunacion
gratis a individuos que no hayan sido vacu-
nados por ¢I?

En caso afirmativo, ¢en qué forma hay
que estenderlos?

CONTESTACION

Si, sefior. El Alcalde puede disponer que
el Médieo titnlar certifique de si han sido
vacunados los individuos en quien se desee
comprobar esta operacion, aunque fuese
hecha por otro Médico y tiene que hacerlo
con carécter gratuito, por lievar anexo a su
cargo el de Inspector municlpal de Sanidad.

Las certificaciones para acreditar el cum-

ples carnets que se hacen en papel comiin.

Aparte de esto, tiene también Ia obliga-
cién de visar las certificaciones expedidas
por los demds compaineros que ejerzan en el
Ayuntamiento y de comprobar sl se han
practicado tales operaciones en la forma que
indican los certificados. e

Unicamente son de pago dichas certifi-
caciones, cuando se hacen a instancia de
parte, para acreditar la vacunaciéon o reva-
cunacion con fines particulares, como las
de los centros de ensefianza, etc., y se ex-
tienden en papel de dos pesetas.

Doctor BECARES.

Inspector provincial de Sanidad de Vallado-
lid.
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TRIBUNAL SUPREMO

SALA DE LO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO

Sentencia por la que se declara que, a los Ayuntamientos que hayan pro-
testado de la clasificacion no eriste fuerza de obligarles para que
consignen en sus presupuestos las cantidades que la clasi-
ficacion indique

En la villa y Corte de Madrid. a 2 de Junio de 1920, en el pleito que
ante Nos pende, en grado de apelacion. entre la Administracién general del
Estado, apelante, representada por el Fiscal v el Ayuntamiento de Vitigu-
dino, apelado, gue no ha comparecido, scbre revocacion o confirmacién
de la sentencia dictada por el Tribunal provincial de Salamanca en 12 de
Junio de 1918: :

Resultando que el Ayurtamientn v Junta municipal de Vitigudino, en
sesion de 6 de Octubre de 1916. denegd la solicitud del Méadico titular don
Casto Sanchez Tapia, para que se consignara en presupuesto el aumento
de su dotacidn hasta 1.500 pesetas, que le correspondian segtin la clasifica-
cién de partidos médicos y en la tercera categoria que se asignaba a dicho
pueblo, contra cuyo acuerdo recurrié el interesado en alzada al Goberna-
dor civil de la provincia, quien de conformidad con las propuestas de la
Junta de Gobierno y Patronato y Comision provincial, resolvié en 19 de
Enero de 1917, revocando aquel acuerdo y obligando al Ayuntamiento a
que consignara en su presupuesto la suma de 1.500 pesetas como dotacién
del referido titular, funddncdose en que la rectificacion a 1a clasificacion de
las plazas de Médicos titulares publicada en la Gaceta de Madrid de 29 de
Noviembre de 1909, por la que se consignd a aquel Ayuntamiento la ter-
cera categoria y el deber de sostener dos titulares con tal dotacion, era
obligatoria para dicho Municipio qne no habia recurrido de tal clasificacién
en término legal:

Resultando que el Ayuntamiento de Vitigudino, dedujo demanda con-
tencioso-administrativa ante el Tribunal provincial de Salamanca contra el
expresado acuerdo del Gobernador civil, suplicando se revocara y dejara
sin efecto con imposicion de costas a la Administracion, por sostener en
sintesis, que la rectificacion de la clasificacion aludida publicada el 22 de
Diciembre de 1909 en el Boletin Oficial de la provincia, no fué consentida
por la' Corporacién municipal que habia recurrido contra ella dentro del
término legal y con sujecién a la Real orden de 27 de Septiembre de 1909,
y no se habia resuelto en definitiva. por lo que solicito también el recibi-
miento a prueba para justificar los hechos base de la demanda:

Resultando que tramitado el recurso, celebrada la vista y unidas las di-

ligencias reclamadas para mejor proveer que comprueban la reclamacién

que hizo el Ayuntamiento contra la clasificacion aludida, en lo que le afec-
taba, el Tribunal provincial de Salamanca en 12 de Junio de 1918, decla-
rando haber lugar a la demanda origen del pleito en cuanto por ella se-pre-
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tende la revocacion del acuerdo del Gobernador civil de 19 de Enero de
1917 y se confirma el acuerdo del Ayuntamiento reclamante, sin expresa
condena de costas:

Resultando que contra esta sentencia interpuso apelacion el Fiscal,
siéndole admitida en ambos efectos y remitidos los antecedentes a esta
Sala, previo emplazamiento de las partes, comparecio solamente el Fiscal
de este Tribunal a sostener la apelacion, el cuai fué tenido par parte como
apelante y forméndose la nota prevenida por la ley:

Resultando que la sentencia apelada cita como vistos los articulos 1.°'y
92.° de la ley de esta jurisdiccion y la Real orden de 27 de ' Septiembre ‘de
1909, que dejo sin efecto la de 6 de Abril de 1905 y consigna como funda-
mentos los siguientes considerados:

1.2 Que la cuestion planteada en este pleito queda reducida a determi-
nar si'la clasificacion de las nlazas de Médicos titulares mandada publicar
por la Real orden de 27 de Sentiembre de 1909, es firme por lo que res-
pecta al Avuntamiento de Vitigudino. oues en caso afirmativo seria proce-
dente confirmar la providencia del sefior Gobernador civil de esta provincia
de 19 de Enero de 1917 o revocarla en caso contrario.

2.° Que tanto por la prueba practicada a instancia de las partes como
de 1a complementaria aportada para mejor proveer. resulta suficientemente
demostrado que el Ayuntamiento de Vitigudino reclamé y protestd contra
la clasificacion correspondiente a dicho pueblo .y que como consecuencia el
Gobernador civil de esta provincia, no pudo declarar firme la clasificacion
en virtud de la facultad. que se le otorga porla regla 6.2 de 1a citada Real
orden de 27 de Septiembre de 1909, asi como tampoco ha sido declarada
firme dicha clasificacion por el excelentisimo sefior Ministrp de la Goberna-
¢ion en virtud de las facultades que se reservaba en la regla 8.2 de la mis-
ma real orden:

Visto, siendo Ponente el Magistrado D. Ramiro Cores v Lépez acep-
tando en lo sustancial los considerandns de la sentencia apelada:

Considerando que las sentencias dictadas en gradode apelacion que
sean confirmatorias de las apeladas, contendrén la condena de ‘costas para
la parte-apelante, conforme a lo prevenldo en el articulo 474 del Reglamen-
to de esta jurisdiccion:

Fallamos de debemos confirmar en todas sus partes la sentencia dicta-
da en 12 de Junio de 1918, por el Tribunal provincial de Salamanca, con
imposicién de las costas de este recurso a la parte apelante.

Asi por esta nuestra sentencia, que se publicard en la Gaceta de Ma -
drid e insertara ‘'en la Coleccién' Leaislativa, 1o pranunciamos. mandamos
v firmamos.—Antonio Marin de 1a Barcena.—Cailos Groizard.—Céandido
R. de Celis.—Carlos Vergara. —El magistrado D. Manuel Velasco, vot6
en Sala y no pudo firmar, Antonio Marin de la Barcena. —José Bellven.—
Ramiro Cores y Lépez. f

Publicacion.—Leida y"publicada fué la anterior sentencia por el exce-
lentisimo sefior D. Ramiro Cores y Lapez, Magistrado del Trlbunal Supre-
mo, colebrando audiencia ptiblica en e! dia de hoy, la Sala de Contencieso-
administrativo, de la cual, como Secretario de la misma certifico.

Madrid, 2 de Junio de 1920.—]Julian Castro.
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Ministerio del Trabajo

Real orden disponiendo que en las pobla-
ciones en que haya mis de un Pirroco o
Médico titular, ejerza la suplencia del
que figure como Vocal nato de la Junta
local de Reformas Sociales. el que siga
la antigiiedad a éste en cada una de sus
funciones respectivas.

El Instituto de Reformas Sociales, en
comunicacién de fecha 17 del actual dirigi-
da a este Ministerio, manifiesta que los
Vocales obreros de 1a Junta local de Re-
formas Sociales. de esta Corte, se dirigie-
ron a aguel Centro solicitando una disno-
sici6n aclaratoria acerca de la snstitucion
del Pérroco del senn de la citada Junta co-
mo Vocal nato, norentender dichos Vocales
obreros que siendo designado el Pdrroco
a titulo de los existentes en Madrid. cuan-
do no asista a la Junta no debe ser =nsu-
plente el que le sustituva en sus funciones
religineas. segiin narece que se ha practi-
cado. sino el que le siga en el decanato. v
asi creen debe disponerse, tanto para los
Parrocos como nara los Médicos.

Manifiesta trmbién el Instituto en su ci-
tada comunicacion aue, examinado el caso,
ha visto ane en rigor no hay nada legisla-
do con aplicacién concreta a lo que es obh-
jeto de la consulta y por ello para evitar
dudas v rozamientos aue significarian un
contratiempo en la labor arménica enco-
- mendada a aauel organismo, propone se
nublique una disposicién aclaratoria de la
Real orden de tres de Agosto de 1904, en
la que se establezca ane en las poblacio-
nes en que hava m4s de un Parroco o Mé-
dico titular eierza la suolencia del que fi-
epure como Vocal nato dela Junta'local de
Reformas Sociales el que siga en antigiie-
dad a dicho Voecal nato en cada una de
esas funciones respectivas.

Considerando que 1a regla nrimera de
la Real orden de 3 de Agosto de 1904, al
determinar 1as personas aue deben compo-
ner la Junta local de Reformas Sociales.
dice en su inciso segundo «del Pirroco o
de quien haga sus funciones como repre-
sentante de la Autoridad eclesidstica», y
en el parrafo segundo del propio inciso se
consigna que «en la localidad donde hubie-
ra més de un Pirroco formara parte de la
Junta el mds antiguo:

Considerando que para la localidad
donde haya uno solo no cabe duda de que
al faltar ese representante de la Autoridad
eclesigstica habrd otro que ejerza sus fun-

ciones. v él debe ser el sustituto estando
asi definido v regulado el caso, no por la
regla 1.2 de la Real orden de 3 de Agosto
de 1904, que no habla de la suplencia de
los Vocales natos, pero si por la Real or-
den de 26 de Septiembre de 1907, que se
ajust6 al criterio de que fuera Suplente el
que estuviera encargado de suplir al Pa-
rroco y al Médico en sus funciones profe-
sionales, aquellas funciones en que preci-
samente se funda la calidad de Vocales
natos:

Considerando que es otro caso distinto
el de Madrid. v, en general el de aquellas
localidades donde existe mas de un Péarro-
co 0 Médico titular, sin qne pueda haber
duda respecto a este 1iltimo, va que la re-
petida Real orden de 3 de Agosto de 1904
no habla de sustitucion de funciones, sino
exclusivamente del Médico titular mas an-
ticuo, no bastandoel estarencargado dela
visita del Médico Vocal nato, quizé a veces
por encargo amistoso, sino que es preciso
ser Médico titular, siendo 16gico, por tan-
to, que cuando el Pdrroco decano no asis-
ta a las sesiones de las Juntas locales le
sustituva otro Pirroco, que debe ser el
que le siga en el decanato:

Considerando que establecida asi la
sustitucion o cuplencia con cardcter de
continnidad existe la garantia de que el
sustituto concurra a las Juntas comun ma-
yor conocimiento de los asuntos sociales
y con una ‘mayor preocupacién por el
acierto en las soluciones que se adopten.

S. M. el Rey (q. D. g.), de conformidad
con lo propuesto por el Instituto de Refor-
mas Sociales, se ha servido disponer, co-
mo aclaracién a la repetida Real orden de
Agosto de 1904, que en las poblaciones en
que hava mas de un Pérroco o Médico ti-
tular. ejerza la suplencia del que*figure co-
mo Vocal nato de la Junta local de Refor-
mas Sociales el que siga en antigiiedad a
éste en cada una de sus funciones respec-
tivas.

De Real orden 1o digo a V.1 para su
conocimiento v publicacién enla Gaceta
de Madrid. Dios guarde aV. I. muchos
afios Madrid, 27 de Noviembre de 1920.

CANAL

Sefior Subsecretario de este Ministerio.
(Gaceta del 30 de’Noviembre de 1920).
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SoLuTo VITAL

RECONSTITUYENTE GENERAL DEL ORGANISMO

FLIXIR E INYECTABLE

Preparado por J. ARRANS, Farmacéutico

FORMULA: El Elixir, en cada cucharada grande (20 gramos) contieme:
Glicerofosfato de ca' y de sosa...... aa 0,05 gramos
Arthéuall . BRS040 28 .. e .o eeee 00,2 —

Hipofosfito de quinina............ ceses 0,01 —
R (1 s o8 S S . 0,006 —

El inyectable se presenta en cajas de 15 ampollas de 1 c.c. perfectamente dosificadas y
esterilizadas, conteniendo cada una las mismas dosis de la formula anterior, sustituyen-
do en ella el hipofosfito de quinina por medio miligramo de cacodilato de estricnina.

DEPOSITO: LABORATORIO ARRANS, Aduana, 21, Sevilla

000000000000 00D0000000CO00O0O0O

ESPECIALIDADES DEL DR. PODERON

DE CLORHIDROFOSFATO DE CAL Y CREOSOTA PURA DE HAYA

Eficacisimo para curar las toses pertinaces, catarros crénicos. procesos tuberculosos y todas las
afecciones ocasionadas por ia miseria orginica. i .

ELIXIR TONICO DEPURATIVO BI-IODURADO PODERON

l Produce excelentes resultados en las afecciones cutaneas y todas las que dependen de vicios de
a sangre.

VINO DE HEMOGLOBINA PODERON

Reconstituyente por exc:lencia, sin rnival en las anemias, clorosis, etc, sin los inconvenientes de
los ferruginosos.

ANTILUETICO PODERON

Excelente preparado para curar las afecciones cutdneas y luéticas en sus distintos periodos.

ANTIDIABETICO PERUANO

Verdadero especifico de 1a Diabetes.

Agentes exclusivos: Laboratorio ARRANS. — SEVILLA
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JARABE ARRANS

DE AMAPOLAS FOSTO - CREOSOTADO

Medicamento especifico de las enfermedades del pecho y vias respiratorias

FORMUL A Por cucharada grande:’

Fosto-Creosota soluble............... 0,25 gramos
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- i
SOLUCION PODERON [
i

9

!

1

‘
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3

J,

ORISR el e 0,005 -
Cloruro de Cocaina..... ... ........ 0,001 »
Alcoholaturo de raices de Acoénito... 2 gotas

DEPOSITO: Laboratorio ARRANS.— Adunana, 21, SEVILLA
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PAPELES YHOMAR

(Cultive™ desecado en polvo de bacilos lacticos)

(Con sulfato de Hordenina)

Precio de:l j i .
TER R dleols Precio de la caja con diez dosis:

— 150 P .
‘ e —_—3 Ptas.

Cad 1. ti i -
il RARF! (UGNGy l9< captidad Cada papel tiene la cantidad

j necesaria ‘para fermentar -250

necesaria para fermentar 250

ramos de leche colocada en b
= gramos de leche colocada en

condiciones de temperatura, va- |

condiciones de temperatura, va-

sija, etc., apropiadas.

sija, etc., apropiadas.

DEPOSITOS:
" F. Gayoso. - Madrid

DEPOSITOS:
F. Gayoso. - Madrid

A. Gamir. - Valencia

A. Gamir. - Valencia

Comprimidos laxantes GAMIR

PHENDETALEINA purisima. . . . 0,10 gramos
‘OLEOSACARURO DE HINQJO . 0,50 »
—_—San Fermando, 3Z. - VAL ENCIA —

| SIL-AL | [gagoanaL

Asociacion

la:(
Mlsi(Ci0s)e Compuesto de extracto de
SIMPLE-0 CON BELLADONA raices de LAPPA MAIJR
T = y estaiio-coloidal

~ Afecciones estafilocacicas

SILICATO DE ALUMINIO

MUESTRAS Y LITERATURA (forunculosis, antrax, supuracio-

nes acné juvenil, etc).

DEPOSITOS:
Farmacia del autor, A. Gamir, e
San Fernando, 34, Valencia. DEPOSITOS:

F. Gayoso, Pérez Martin, (Madrid)
Durén S.en C.,Segald (Barcelona)
L]

F. Gayoso, A. Gamir, Pérez
Martin, Durdn S. en C., Segala
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GENERADOR DE VAPOR DE YODO INYECTABLE PODEROSO, INFALIBLE E
INSUSTITUIBLE ANTISEPTICO QUE REEMPLAZA VENTAJOSISIMAMENTE
AL YODO Y YODUROS EN SUS MULTIPLES INDICACIONES, POR SER SU
ACCION MAS EFICAZ Y NO DETERMINAR TRASTORNOS DE YODISMO

Declarado de petitorio oficial en los hospitales provineiales, segun
acuerdo de la Excma. Diputacion provincial en su sesion del 23 de Febre-
ro de 1916, en vista del éxito obtenido en las clinicas de los Dres. D. Fran-
cisco Huertas, D. Enrique Capdevila y D. Laureano Olivares, segtn in-
forme oficial de los referidos médicos, con el V.° B.° del Dr. Enrique Isla,
decano dei Cuerpo.

Recomendado con éxito eficaz para combatir el artritismo, la arterioes-
clerosis, tuberculosis quirtirgica, bien sea de localizacion cutanea (lupus),
sinovial, 6sea, articular, ganglionar, glandular; las neurosis de origen ar-
tritico, bronquial, gastrico y cefalea cronica, las litiasis y nefritis crénicas,
cirrosis hepatica y lesiones cardiacas compensadas, lesiones cerebrales y
medulares crénicas y, en general, en todas las enfermedades en que el tra-
tamiento del yodo y sus sales estan indicados.

Caja de ampollas, 5 pesetas.—Aparato yodonizador, 4'50

En provincias, 0°50 de aumento

PEDIDOS DE PROSPECTOS Y MUESTRAS A
YODOGENO CUBAS (5. &) Huertas, 15 y 17, Madrid

L2 Tuberculosis se previene y cura con i08

-
.

Nuvas rienacones en Soeoerap antberulogg l |
:

De venta en las principales Farmacias del mundo

DETALLES CLINICOS GRATIS:

Rambla de las Flores, 28, pral.--BARCELONA
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TANGINAS

TONICO Y DLPU RATIVO
para todos los casos en que se quieran obtener los maravi-

llosos efectos curativos dzl iodo, en vstado muy activo y sin

temor a los accidentes propios del icdigmo.
INYECTABLE

Solucién ucuosa valorada ai § por 120 en
ampnilas de 2 . €. (aproximadz.menle)

GOTA
& - Solucidy acuesa vaierad
% c w252 vaigrada
i al 10 po'- 160

PopEr0s6 TENICO-RECONSTITUYENTE

s et £ i

CURR ANEmIA- CLOROSIS-RAQUITISMO
DEBILIDAD GENERAL 5
TUBERCULOSIS J

| LAS IHY_ECC&OHES,SOH INDOLORAS,
Fmse el EL ELIXIR, DE SRBOR MUY AGRADABLE

@Dll gill

°
PODERO3 TORIKD T
RECONSTITUYENTE DE 1
ADABLE ¥
PRRTRCTAMENTE TOLE: o ‘i.

AGA AN

- SACRAMENTO 356

"SECCION PROPESIONAL

— SUMARIO —/

El Dr. Tolosa Latour, por L;»renzo Loste.— Desde Madrid, por el Dr. Tomdas Megia.—
Mostaza, por Sinapismo. :

SECCION VARIA: Un acto conmovedor.——Noticias.—Libros 'y publicaciones. —Va-
cantes.

Especialidades IAMARCA

L1t ke

GOTAS EXCELSIOR Tos, Brongquitis, Grippe.
REUMATICINA: Elixir = Linimento.
Especifico del Dolor.

EVOCOTIN: Laxantes, Regulador

del aparato intestinal.
ESCELSINA: Higiene del Bafio.
SEPTOSIL: Higiene intima de la mujer.
BROMUROL: Enfermedades nerviosas.
TRICOFERINA: Regenerador del cabello.
VINO RESTAURADOR LAMARCA Téuico excelente.

(de J. Trullis) 3R

DE VENTA EN TODAS LAS FARMAClAS 4 DROGUERIAS
‘DB ESPANA Y AMERICA
Para folletos, pedzdos y correspondencia dirigirse a

rca— Calal. —(Barec elona;




Contra todas las
Recete Vd.

SALES BIOLOGICAS DE ESTANO

Comprimidos para uso interno

Remedio infalible en FORUNCULOSIS, ANTRAX, OSTEO-
MIELITIS, SUPURACIONES ESTAFILOCOCICAS, OR-
ZUELOS, ERUPCIONES DE LA PIEL, OTITIS, etc., efc.

G\&' ©
Comunicaciones cientificas presentadas a Academias de Medi-

cina, Sociedad Espafiola de Dermatologia y Sifiliografia, Con-
greso Médico Nacional, eic.
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LaDOrat0rios fammacéulicly Caballero

Guadalajara (ESPANA)

En Zaragoza

Garmacia de los Sres. Rived y Choliz 'y Dr. Faci

infecciones Estatilicocicas

GRIA DE RESISTENCIA Y SOCCRACS

Lnidn Mmln:n lim;umﬂl

ooc-oocoe

Productos tarmaceutlcos que utlllzan el sello de garantla

B D o P s

Guagaquine ,
— — MONLLOR

Usam eello de garantia amanllo anaranjado

= A ot

NEUMONAL

Usara sello de garar tia color se/ua

Nucleo Ferrol Montero

ELIXIR

ﬂsara sello de parantia amarilln anaran;adur

Rheumogheno
— ELIXIR —

Usard sello de garantia color amarlllo
,auaran)ado

"RIVED Y. CJdOLJZ-Gose, 231

CIRUGTIA = ORTOPEDIA = CURAS= APOSITOS
FOTOGRAFIA _BLECTR xcu)mr.l ITC,

— Diez pprtnento de las compras R

Productos Opoterdpicos Campos Flllol

Hipofisima (Pituitrina) —Ovarina — Suﬁra-'
rrenina (Adrenalina)—Tiroidina—Cerebeli-

na—Cerebrina.-Ext.® de Amigdslas—Ext.° ||
de glandula timo— Linfo-ganglina—Orqui- |

na (Espermina)—Oseo lpeduhna—Proeta-
tina -— Raqui-medulina — Enterokinasa —
Esplenina—Gastricina— Hepatina— Mame-
lina— Nofrma—f’ancreatma— Placentasa—

Pneumina -
Liguido  Comprimidos  Inp eemblcs
Usan el sello de garantla 3

SUEROS CAMPOS FILLOL. .||

Hemopoiético—De Vena renal de Cabra—
Equino normal — Anfidiftérico — Anties-
treptocicico — Antiestafilococico — Anti-
dneumocdeico — Antitetdnico — Amufieli-

tensis— ,4nttmemngococwo—Anhl/ro:deo
Usan el sello de garantna : ;

Lactobulgarina
SIMBIOSIS de FERMENTOS
LACTICOS Y BQLG&& S

s

HEMUOL

LN
Ucara sello de oarmz!m colorsepm-

"ELETROLACTIL

T
GENERADOR DE ACIDO LACTICO
EN UN MEDIO ELECTRIZADO

Usara sello de garanhd rojo vivo

ESTATUTOS Y REGLAMENTO =

Ca;a de Réslstencm y Socorljos-

30 cts. mas 25 ¢ts. sise desea recibir certifica

' Los pedidos a las oficinas’ de latmi
Mayor, 29, 2.%, Zaragoza. '
Bélsamo Colofénico Ilmer&&l»_

DEL DR.. \CALEEJO =
Usara -sello de garantlaﬁ%ﬂl

BAZAR«ORT PED ol E ‘@oso, 42
-~ Diez'por ¢ entfﬂe‘v‘ r('im pras it

RE’GLAMENTO

UNION MEDICA NACIO\IAL
. De yentaenla‘Dlreccmn v Administra- |
cion de esta Revxsta Morata de Jlloca ;
| (Zaragoza) o
' : P.recuo 1'50 pesetas =~ -

ﬁ

Usari sella de, g'araﬂ!m v?;‘?dr*viak‘ia Bk
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El doctor Tolosa Latour

El 12 del corriente se cumplieron dos afios del
fallecimiento del insigne médico de nifios D. Ma-
nuel Tolosa Latour. Con este motivo publicamos a
continuacion algunos parrafos de la memoria Los
Sunatorios maritimos para nifios escrofulosos y
el doctor Tolosa Latour, de nuestro redactor Los-
te Echeto, premiada por el Consejo Superior de
Proteccién a la Infancia en su IX Concurso de
Premios.

Don Manuel de Tolosa Latour nacié en Madrid el 8 de Agosto de 1857;
murié en Madrid el 12 de Junio de 1919.

Consagré todos sus afanes y desvelos a los nifios, a los que dedicé su
ciencia de médico, su alma de artista y las ternuras de su corazdn materno,
de ese corazon materno que el sabio Roger consnderaba necesario a cuan-
tos cultivasen la medicina infantil.

Casé con una mujer ilustre, inteligente y buena: con D.? Elisa Mendoza
Tenorio, que fué su colaboradora, su digna compafiera en los dias de triun-
foy en las horas amargas, la que le ayudo en sus nobles empresas, le con-
sol6 en sus contrariedades y sinsabores y le animé en los inevitables des-
m:(aiyos en las horas de desaliento y desilusion ante las ruindades de la
vida

No gusto las mieles de la paternidad. Y qmzé la falta de hijos propios
acendr0 y exalto su amor a los ajenos, a los nifios colectivamente conside-
rados, e hizo de Tolosa Latour, si se me permite el neologismo, un paidé-
filo, un amigo de los nirios.

<En Espafia -ha dicho el Dr. Martin Salazar—no se quiere suficiente-
mente a los nifios mirados colectivamente. Hay el sentimiento individual
de los padres que se interesan por sus hijos, nacidos del propio instinto de
reproduccién y conservacién de la especle; pero falta aquel sentido colec-
tivo y abstractc de amor al nifio, que yo considero como una_concepcién
superior, metafisica, del espiritu ‘ciudadano que siente la necesidad de con-
servar y perpetuar la raza, como fundamento de la continuacion de la vida
y de la historia del pueblo en que hemos nacido.»

- El Dr. Tolosa Latour hizo de la proteccion a la infancia el ideal de toda
su vida. Mas de una vez le hicieron llorar los sufrimientos de los nifios. No
fué, sin embargo, hombre dado a las lamentaciones estériles, sino al traba-
jo bienhechor y fecundo. Conoci6 el desamparo de la infancia y trabajé ar-

dorosamente por remediarlo. Fué un poeta, un romantico; pero fué tam-v

bién un sembrador de ideas y ul hombre de accién.

A Tolosa Latour se debe cuanto en Espafia se ha hecho por los nifios
desde hace muchos afios. Y si este concepto parece exagerado, no hay hi-
pérbole en afirmar que la mayor parte y mejor de cuanto se ha hecho por
Ios nifios espafioles es obra de Tolosa y Latour.

- Su vida es una labor incesante en favor de los nifios. Por los nifios es-
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c::ibié_ cientos de articulos, publics libros. dig conferencias. presentd comu
nicaciones en los Conaresos cientificos. No perdoné ocasion .niumedio de-s
trabajar en pré de la infancia.

Esta labor generosa v perseverante, ala que consagré su claro talento
su vas’ra'cultura. su fuego de apéstol v su noble desinterés di6 como fru:
tos culminantes la implantacién de los Sanatorios maritimos en Espaﬁa
la promulgacion de la ley de Proteccién a la Infancia. S

........................
....................

En 1878 escribi6 D: Manuel de Tolosa Latour su tesis doctoral, cuyo
tema era: <Bases CIen?Lﬁcas sobre que descansa la educacién fisica, moral
y sentimental de los nifios.» Las ideas expuestas en este trabajo le" sirvie-
r‘on] de bz]ise tpara‘c?mooger su obra El Nifio, publicada un afio después
en la cual estan sintetizados los ideales propacados '
yoes i oy propag por su autor durante

Vicisitudes de la vida le obligaron bien pronto a s }

: av ) er padre de huérfa-
;os. a poner en practica sus ideas amparando y educando a sus hermanfos

equefios.

Fué médico del Hospital del Nifio Jestis 8 i 3

nédi y después del Asilo de Huér-
fano_s.-Fundo una re_v’ista' de Pediatria titulada E/ Hospital de Nifios y otra
de higiene y educacion titulada La Madre y el Nifio. Publicé, entre “otros
hbros, un tratadito _d~e /fledtcina e Hisviene de los nifios y una obra ala que
puso el titulo de Mnerzas. Tradujo del francés varios libros, entre ellos
uno de Brochard, titulado Del uso de los bafios de mar en los nifios.

Fué uno de los fundadores de la Sociedad Espafiola de Higiene, en cu-
gﬁ: ;a-;eas tomg gle;npre.partg mufv activa. De las brillantisimas campafias
120 €n pro de los nifios dan fé las anuales memori i
kst ikl orias de secretaria de
; En 1900 presentd unas ques para una Ley de Proteccion a la Infan-
gza, gu’e dlsc?tgias por ]IaGSocxedad, dieron origen a un proyecto de Ley
ue tue-aceptado por el Gobierno y aprobado por ) igdras
b oo i y ap ), por las Cortes con ligeras

El 12 de Agosto de 1904 fué sancionada de Lev d i6

. zosto ( e Proteccién a la In-
fancra, que en justicia debiera llamarse <Ley TolosS; Latour.»

 Creado por esta Ley el Consejo Superior de Proteccién a la Infancia,
e‘l Dr. Tc319§a Latour fué su primer Secretario general. En este cargo, que
ge'fs_e-rlggeno hasta s(tlx trnue;rte, realizé una labor improba, no bien conocida ni
stimada, que acreditan los tomos de la Revista «Pro Infantia» . 6
Consejo Superior. Ahe Sty

La Ley de Proteccién a la Infancia no fué tan bien acogida como mere-
cia 'y proporciond a su autor no pocos sinsgpores y contrariedades. Los en-
?us!asmos'del Dr. Tolosa se estrellaban muChas veces contra la apatia y la
mc}n{erenma de las autoridades y del publico. '

: 0s vaiveues de la politica hicieron gue hasta 1908 no fuera ublicado
nglt{ueglamento de la Ley. En 1910 fué aprobado el Reglamento %e Pueri-

'La Asamblea Nacional de Proteccién a la Infancia, orgonizada por el

R ——

:
}
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Dr. Tolosa y celebrada en Madrid en 1914, tuvo extraordinaria importan-
cia por el numero y la calidad de los trabajos que en ella se presentaron.

El Dr. Tolosa Latour dedico gran atencion a la higiene escolar y traba-
jo mucho porque se implantase la Inspeccion médico-escolar en Espaiia.
Aunque esta Inspeccion fué creada hace unos afios, es lo cierto que hasta
ahora no ha sido llevada a la practica mas que en Madrid y en Barcelona.
El Dr. Tolosa murio sin ver realizado uno de sus mas caros anhelos: la
creacion del Instituto Nacional de Higiene Escolar.

También los problemas relativos a la infancia delincuente atrajeron la
atencion del Dr. Tolosa, que trabajo mucho por la implantacion de los Tri-
bunales para nifios.

Poco tiempo antes de su muerte, el Dr. Tolosa Latour presento en Ia
Sociedad Espanola de Higiene un hermoso trabajo acerca de la-Proteccion
y defensa de la infancia. No parece sino que presintio su proxima muerte
y quiso condensar en este trabajo, como en una especie de testamento
cientifico, las ideas y aspiraciones de toda su vida. Todo un curso duré la
discusion de este tema, en cuyas conclusiones, aprobadas por la culta So-
ciedad, el Dr. Tolosa insiste en la necesidad de crear el Instituto de Mater-
nelogia y Puericultura, aspiracion que no logro ver realizada.

=
L

En la vida del Dr. Tolosa Latour destacan con vigoroso relieve sus
esfuerzos por establecer en Espaiia la institucion de las Sanatorios mari-
timos. :

El Dr. Tolosa Latour ha sido nuestro Barellai. ' ‘

Hizo en la prensa, principalmente en su revista La Madre y el Nirio,
camparias incesantes en pro de la creacion de Sanatorios maritimos. Y'pa-
ra coronar tan hermosa labor, quiso predicar con el ejemplo, y en 1892 co-
loco la primera piedra del Sanatorio de Santa Clara y constituy6 la 4socia-
cion Nacional para la fundacion de Sanatorios y Hcspicios marinos en
Esparia. : '

Es crecidisimo el nimero de articulos y conferencias que el Dr.” Tolosa
dedico a propagar los Sanatorios maritimos. También a los Congresos
cientificos llevo su entusiasmo por estas instituciones. 20

.................................................................

Con abnegacion ejemplar y noble desprendimiento, contribuyo con sus
ahorros a constrdir el primer Sanatorio maritimo espaiiol, «<pensando en lo
util que habria de ser para la Patria una fundacion encaminada a'la regene-
racion de la raza.

Puso a este Sanatorio el nombre de Santa Clara en memoria de su ma-
dre. 5
El padre José Lerchundi, fundador del Colegio de Misioneros del con-
vento de Regla, fué uno de los mas decididos protectores de la obra.

Se eligio para construir el Sanatorio la playa de Regla, cerca de Chi-
piona.

................................................................

A pesar de los trabajos de propaganda realizados y de la utilidad de la
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BALSAMO COLOFONICO UNIVERSAL

Antrax, Foriinculos, Flemones, Apostemas, Panadizos, Eczemas, Usagre, Sa-
bafiones, Ulceras de todas clases, Heridas, etc.
PRECIO DEL BOTE GRANDE, 3 PTAS, Y PEQUENO 150
Usa el sello de garantia de la Caja de Resistencia y Socorros de U. M. N.
EN TODAS LAS FARMACIAS Y DROGUERIAS
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obra, la cooperacion del ptiblico no correspondié a los entusiasmos de los
" fundadores. Eu unos diez afios no se recaudaron mas que 80.000 pesetas.

Lenta y trabajosamente se va llevando a cabo la construccion del Sana-
torio, no terminada todavia en la actualidad.

Hasta el 12 de Octubre de 1897 no fué bendecido e inaugurado el pa-
bellon central, que inmediatamente fué utilizado como Sanatario. Los prime.-
ros nifios recibidos en él fueron los hijos de los repatriados de Cuba.

Desde 1902 el Sanatorio funciona de modo permanente.

T T S R I T A

La obra de Tolosa Latour en favor de los nifios, bosquejada en las pa-
ginas que preceden, merece la admiracion y la gratitud de todos los buenos
espaiioles.

Esparia tiene el deber de honrar la memoria de Tolosa Latour afianzan-
do y prosiguiendo la obra del gran patricio. Es preciso que la <Ley Tolo-
sa Latour» no sea letra muerta; que sean creados el Instituto de Materno-
logia y Puericultura y el de Higiene Escolar; que el Sanatorio de Santa
Clara tenga vida floreciente y préspera; que las costas espaiiolas se pue-
blen de Sanatorios para nifios raquiticos y escrofulosos.

Hay que reconocer que Espaiia no ha prestado a la obra de Tolosa La~
tour la atencioén y el apoyo debidos. Por dicha nuestra, el Dr. Tolosa no
necesité que el aplauso de sus compatriotas le sirviera de acicate en su la-
bor, pues encontré en los dictados de su conciencia estimulos suficientes
para proseguir su obra.

«No vivié del premio, sino del honor.»

Lejos de obtener el premio que merecia, tuvo que luchar denodadamen-
te contra los obstaculos que pusieron en su camino la impotencia de los
mediocres y la envidia de los secos de corazén. Mas de una vez, dolido y
amargado por la incomprension, la injusticia y la ingratitud de los hombres,
se sinti6 dominado por la desilusion y el desaliento. Pero estos desmayos
de su voluntad eran fugaces. Su alma buena y bien templada no tardaba
en reaccionar, y D. Manuel volvia a la pelea con el brio, la fe y el entu-
siasmo de sus afios mozos.

#«Cuando oigas hablar—dice en una de sus Cartas a Mimi—de lo estéril
y de lo penoso de las obras buenas, de las cuales te dirdn gue no producen
mas que ingratitudes y disgustos, no hagas caso... Tarde o temprano, ob-
tenemos una recompensa.>»

El Dr. Tolosa Latour ocup6 puestos eminentes, disfruto de considera-
cion social y obtuvo sefaladas mercedes y honores que suelen ser muy co-
diciados. Pero estas preeminencias, suficientes para halagar la vanidad de

cualquier hombre pagado de glorias deleznables, no podian satisfacer al

.
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Dt Tolosa1 que apetecia més alta recompensa; la de que su obra obtuviese
de los espafioles la acogida cordial y el apoyo férvido y entusiasta que sin
duda merecia.

__Nole fué dado, por nuestra mala ventura, alcanzar este premio. Cono-
ci6 «los mortales desalientos de los que en las postrimerias de su vida, can-
sados por el esfuerzo predicador, no vieron el fruto inmediato de sué des-
velos.» Pero supo desecharlos con energia y con fe <jQué importa—decia
—no presenciar la recoleccion si la siembra se hizo bien honda én la tierra
tenazmente labrada y abonada!» '

Quiza nada define la personalidad de D. Manuel de Tolosa Latour co-
mo las palabras con que termina uno de sus discursos, el que leyé en la So-
ciedad Espaﬁol_a de Higiene al inaugurar el curso de 1911 a 1912. Con ellas
quiero yo tambien terminar este bosquejo, compuesto con mejor voluntad
que fortuna, de la vida y la obra del Dr. Tolosa Latour.

«Slrvg de ejemplo constante a los jovenes—dijo—la vida de abnegacion
de los médicos que con personal sacrificio logran realizar conquistas que
muy pocos conocen y agradecen.

»Los d_efenspre_s del nifio, especialmente, no logran merecer en vida ni
honores ni granjerias; cuanto mayor sea su esfuerzo, menor ser la recom-
pensa. No lo olviden, pero no desmayen.

»En este momento, y como prueba de lo indicado, me parece ver ante
nosotros la genial figura de un ilustre médice de Buenos Aires. el Dr. Ri-
cardo Gutierrez, que contribuyo al desarrollo del Hospital de 'Niﬁos sin
admitir remuneracion por su trabajo; que hizo mucho bien y amé mucho a la
infancia.

»Murid solo y pobre, al anochecer de un dia espléndido, dejando por -
herencia un puflado de versos, entre los cuales hay una poesia que conden-
sa la finalidad de estas pobres frases, acaso el ideal de toda mi vida:

iOh! jCuando el beso de®u madre tierna
te dé la bendicion de la mafiana
Y te acaricie el alma sofiolienta
con el inmenso amor de su mirada,
acuérdate de aquellos
que madre sélo a una nodriza llaman!

iY cuando el llanto de tus ojos tristes,
ya para siempre obscurecida el alma,
riegue la sombra de la cruz bendita
que al pie de su sepulcro se levanta,
acuérdate de aquellos
que ni la tumba de sus padres hallan!

iAh! jPiensa que el Sefior no puso en vano
un rayo de piedad dentro del alma,
y sobre el humo de la tierra triste
el sempiterno hogar de la esperanza!

Lorenzo LOSTE.
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DESDE MADRID

De una conferencia acerca del problema social, dada por el ilustre ex-
ministro Sg¢. Bergamin, en la Escuela Central de ‘Comercio, entresacamos
el parrafo aplaudido siguiente:

<El Estado debe imponer el seguro obligatorio y las leyes de higiene,
»proteccion a la mujer y al nifio, asistencia social, contrato del trabajo, se-
»guro de enfermedad, retiros para la vejez, pensiones de viudedad, orfan-
»dad, etc.»

«En suma, la dictadura sanitaria.»

Conformes.

—Bajaron ya de precio los termdmetros clinicos. Hay abundantes exis-
tencias, de fabricacién alemana, a 1°25 pesetas, al detall.

Y todavia mas baratos; gratis.

Lg competencia mercantil mejora el producto y lo abarata; segtin ley
econdmiea.

Pero hay ademas otra razén poderosa. La propaganda.

El termometro, por ir enfundado en un tubo continuo de cristal, a tra-
vés del cual se lee perfectamente su procedencia, no se presta al sabotage
de borrar la marca, como algunos amoladores callejeros, dominados por su
fobia, realizaban en los instrumentos quirtrgicos de cuchilleria en la época
de la guerra altima.

—La Confederacion Patronal Espafiola convoca a todos los elementos
patronales de Esparia para la celebracion del Il Congreso patronal, gne
tendrd lugar en Vigo en los dias 20 a 26 de Junio. '

Entre los temas comunes a todas las secciones se relacionan con la Me-
dicina el VII, dedicado al seguro "de accidentes y enfermedades. En los
exclusivos de la Seccion Agricola, los respectivos al trabajo de las mujeres
antes y después del parto; durante la noche (once horas consecutivas de
descanso, desde las seis de la tarde a las cinco de la mafiana); y a los ni-
fios, fijando la edad minina en catorce afos; y a la higiene de los trabaja-
dores agricolas.

—Curanderias.

Gervasio Lopez, habitante en la calle Molina de Vicente, nim. 16, de-
nuncia ante el Juzgado al curandero Luis Urvieta Palay, cuyos oficios utili-
z0 para curar a su hijo Eduardo, de 7 arfios; el que lejos de mejorar se ha
quedado cojo, a pesar de las 140 pesetas que le ha costado la asistencia,
sin contar lo gastado en pomadas, hierbas é ingredientes raros. (Tomado
de informacion judicial).

Estos son curanderos de poco peso. En Madrid, hay que llamarse Pe-
drés y disponer de la aristocratica clientela que a este favorece, para que
las pedrosadas tengan éxito; y traigan de cabeza a los médicos, solicitan-
do la intervencion del Colegio contra el intrusismo curanderil.

—La muerte de nuestro infortunado companero D. Nicasio Fernandez
Goenechea, ocurrida en la catdstrofe ferroviaria de Villaverde, fué ocasio-
nada por hemorragia hepatica traumatica, segtn dictamen de los forenses
Dres. Alonso Martinez, Lino, Pascual y Pombo,

o

=
s

UNION MEDICA 539

Se dice que el primer cadaver extraido del «<vag6én de la muertes, fué
el de nuestro compafiero y también que, falleci6 a su llegada a la estacion.
Es mds verosimil la primera version.

El triste sino de un médico.--Después de las primeras horas de la ca-
téstrofe, en que todo fué confusion y dolor, comienzan a conocerse detalles
curiosos, unos, tristisimos otros, interesantes todos, relacionados con las
victimas.

Una de éstas, el medico de Torrejon de Velasco, y al mismo tiempo de
la Compafiia, D. Nicasio Ferndandez, era un hombre tan caballeroso y hu-
milde, que jamas utilizaba el pase de primera clase que, por su cargo, tenia
y siempre viajaba en segunda, y muchas veces en tercera.

Sin embargo. el sabado, al salir, como ya comenzaba a marchar el con-
voy, anenas pudo coger el estribo del coche de primera, y ya en €él, como

- iba hablando con el revisor, no se aped y en él encontré la muerte.—(De

El Imparcial). i

—Hemos saludado a varios compaiieros de provincias, llegados a Ma-
drid en representacion de sus respectivos Colegios, para la reunion que
se celebrara en el de Madrid, para protestar y tomar acuerdos ra-
dicales en contra de la tributacion médica con el 5 por 100 sobre las utili-
dades.

La actitud de dichos compafieros es de franca hostilidad al indicado
proyecto. sintetizada por el Sr. Ministro de Hacienda en las proposiciones
siguientes:

1.2 El impuesto es personal, y por tanto no habra convenio con ningu-
na entidad social.

2.2 La fiscalizacién del impuesto corresponde por derecho propio ala
Hacienda, sin intromision de ningtin otro organismo.

Las conclusiones acordadas se pondran en couocimiento del citado mi-
nisterio por medio de una comision que sera presentada al Sr. Ministro.
siendo recibida por éste o por el Director General de Contribuciones, que
es lo mas probable, a pesar de las gestiones preparatorias aque se realizan
en altas esferas politicas, cerca del titular de la cartera de Hacienda.

La actitud de los altos centros burocraticos, es también hostil alos mé-
dicos. pues, segiin nuestros informes, un jefe del ministerio de la calle de
Alcala, se expresaba en estas o parecidas palabras: «Nadie mds interesado
»que los médicos en el cumplimiento del Real decreto que se dict6 a su ins-
»tancia; v sin embargo, en los afios que llevo en esta casa he podido ob-
»servar el escaso interés de ellos en la vigencia de la citada disposition.»

Y refiriéndose al descuento del 5 por 100 por utilidades, agregaba: <De
mi sueldo se me descuenta méas de dos mil pesetas (y no es sueldo de Mi-
nistro, ni mucho menos); y en cambio, los médicos seficres. . ... (aqui va-
rios nombres que no reproducimos) que ganan ochenta mil, y mas, duros al
afio, hacee st pago con una patente de 1.55925 pesetas (sin intervencion
en el déficit.)> A lo que afiadimos. que hay todavia menor relacion entre
dicha patente de 1.% clase con la de 7. (19495 pesetas) 0 3. (dltima cate-
goria sin contar el descuento de 6 por 100 generalmente por titular) de
4449 pesetas que pagan un médico de provincia de Madrid, cuya do-
tacién total no llega apenas a 3.000 o 4.000 pesetas o tal vez menos.

Se alegara por los Colegios que la tributacion debe ser tnica y no como
al presente, que no se cargue el tanto por ciento por las utilidades, sino so-
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bre los ingresos, y que—ahora viene la catastrofe—ellos representan a toda
la clase médica en virtud de la colegiacion obligatoria; alo que se contesta-
rd en el acto, tal vez de palabra sino se ha hecho ya por escrito. jChé! A
nosotros con macanas, no, como dicen en la Argentina; que sabemos el sin
ningtin cuidado que tienen para los médicos rurales los pleitos de la pluto-
cracia médica con la Hacienda; y que el proletariado médico rural aspira a
que desaparezcan las patentes y se haga por trimestres el pago de la con-
tribucion médica, al igual que cualquiera otra industrial.

En nuestra comision de cronistas nos limitamos a informar a nuestros
lectores de los diversos criterios que corren sobre tan importante asunto
tributario. j

Los hechos futuros dardn la clave.

El plazo es corto.

Dr. Tomas MECIA.

MOSTAZA

—_———

Decia en la uitima Mostaza que el compaiiero, que me habia hecho el
honor de visitarme y yo comimos juntos; saboreando el suculento ment que
mi sefora, a prevencion porque tenia huésped, habia preparado; pues en
mi casa se come bastante bien los pocos dias que, afortunadamente, hay
huéspedes. Al siguiente tenemos que contentarnos con la comida so-
brante del dia anterior.

De sobremesa, entre sorbo y sorbo de café y chupando un cigarro puro
de contrabando, de los pocos que tengo, mientras la Tabacalera y los estan-
queros no dispongan otra cosa, continud el compafiero en su afan de tirarme
de lalengua.

. —¢Y qué remedio cree usted que puede aplicarse a nuestro malestar?—
me pregunto.

—El remedio—Ile contesté es muy sencillo y de segura eficacia; consiste
en que seamos una vez hombres, porque hasta de ahora no hemos sido
mas que chiquillos, que hemos jugado a la union como pudiéramos haber ju-
gado a la trompa, por distraccion, por deporte. Cuando alguien ha enarbola-
do una bandera de asociacion, unos se han reido y no han acudido al ilama-
miento, y otros se han asociado fria y pasivamente solo por el que diran,
porque no se le tilde de mal compaiiero; pero sin el calor y entusiasmo que
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- Me preguntara ustfad—’écémOa__ !

" Sivomire, o me g sed
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‘requieren estas cosas, si han de dar buen resultado. Los indiferentes, ylos
-que se dejan querer pasivamente, son los que mas perjudican; porque no
-ayudan, son los impacientes que quieren conseguir las cosas de golpe y
porrazo; una especie de abiilicos que con su pasividad constituyen €l ver.
dadero obstdcuio a toda clase de actuaciones. El tiempo les falta cuando se
habla de unién para decir: yo no tengo fé en nada, creo que nada conse-
~guiremos jestoy tan escamado!; y lo que hacen es propagar el desaliento y
Ia escama en los 'demds. Desconocen que el entusiasmo, el tiempo y la
perseverancia son garantia de conseguir un deseo, o ver satisfecha una
necesidad. ;

En el Congreso de Diputados dijo Maura a una Comisién de titulares
-que fuimos a visitarle, siendo Presidente del Consejo de Ministros: <Pro-
curen ustedes nutrirse de su propia sabia. No olviden que los Gobiernos
dan segun la fuerza que representa el que pide.»
~ Nosotros, los titulares no hemos estado unidos de verdad nunca; pues
-cuando mas aproximados estuvimos a la union, que fué cuando el llama-
miento de Almarza, ya sabemos todos lo que sucedi6. Se ceb6 la envidia,
-se nos declaré la guerra y vino la desercion. '
—¢éDe modo que con la unién por medio de los Colegios cree usted que
no conseguiremos nada? :
- —A eso no le llame usted unién. ¢Qué unién significan unos articulos
en la Gaceta imponiendo la colegiacion obligatoria? ¢Puede creer nadie
-que a la union se va a la fuerza, como los quintos van al servicio militar?
—Cuanto mas Ie escucho a usted—amigo Sinapismo—me confundo
mas. Usted quiere la union, es amante de ella, y sin embargo no esta con-

~forme con que los titulares estemos colegiados. Es un enigma.

~ —Muy facil de descifrar y que voy a explicarle para que me entienda
-de una vez, pronto y bien. ;

Quiero una unién exclusivamente de médicos titulares, pero que sea
-voluntaria. El cargo de titular, aunque sea inmodestia, es una especialidad
dentro de la carrera. Asi como no todos los médicos sirven para Sanidad
Militar, para médicos de bafios, para Sanidad exterior, etc., etc. y necesi-
tan especializarse, tampoco todos son aptos para médicos titulares. El ti-
“tular tiene que conocer en asuntos de administracion de justicia, de quin-
-tas, de Sanidad ptublica, epidemiologia, estadistica, etc., etc. Su manera de
-ejercer la Medicina y Cirugia general y sus necesidades econémicas son di-
‘ferentes a las de todos los demas médicos; y por lo tanto no es una e Xi-
‘gencia, ni mucho menos, que pidamos al Gobierno formar un Cuerpo, co-
mo los médicos de bafios o cualquiera otro. Las funciones, los serv
que nos exige gratuitamente, como dependientes del Ministerio de la
‘bernacién, de la Direccion de Sanidad, de los Gobernadores e Inspec

‘provinciales no demuestran otra cosa. Lo que sucede es que se nos manda
y no se nos paga, porque estamos desunidos, que si estuvi s uni-
se encargarfa de p el Es-

-dos de verdad veria usted que pronto se e
tado. . e

os tantas veces como lo t
ejando caer los brazos, h
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ria una especie de funcién de polichinelas, impropia de la seriedad de nues--

tra profesion!

Sera o no cosa de polichinelas y todo lo falta de seri
: i seriedad
quiera, pero tengo la seguridad de que dariamos el golpe en el cﬁai%;u;tgg

en la gerradura como. 19 hemos dado hasta ahora. Claro, que con este-
proceder nada perjudicdbamos a los enfermos, que seguirian recibiendo-

nuestra asistencia con la misma asiduidad

L  C que antes; or lo t -~
nian derecho a criticar nuestra conducia. i R
it En ]_a;_provmua de Zamora, seglin tengo entendido, todos se mueren
l'? nefritis, que es una manera de morirse como otra cualquiera, los pape-
itos mensuales de morvilidad, o né se envian o van todos en igual forma

éNo tienen en las redacciones de los periddicos, clichés, ya hechos, para:
]

bodas, bautizos, defunciones, etc., en los que solo poner el nombre del

interfecto estdn a a camino? Pues hagamos nosotros igual, en honor a la:

brevedad, que al fin y al cabo jpara lo que produce el oficio!

En la R. O. que ha conseguido el Directorio de los Colegios, que es-

segiin ellos la dltima creacion de nuestras anheladas mejoras, viene a de-

cirse que la Direccién general de Sanidad no produce la mayor eficacia-

por la desidia de los titulares en remitir las hojitas de morbilidad; :
cuando asi lo dice la Gaceta asi lo creo. No soy de los que a los er,nbsilstséo-
ros les afeo su vicio de mentir diciendo: «mientes més que la Gaceta»

Tampoco me ha producido extrafieza que los titulares tengan toda la culpé

de que las cosas no salgan bien alld en Madrid, porque el tiltimo mono es-

el que se ahoga, y sé, por experienci i
/ €, a propia, la manera c i-
mentan estos servicios. AR PR, 65, TR
chaEli rﬁgg:grnne% :ia resu(ljtando_, para Imi, un cliente de esos que exigen mu--
' as, y después que los sirves no te pa .
o i . paga, y aun te des-

El procedl_mlentp que propongo es el que siguieron los telegrafistas;
después de bien unidos, llegé un dia que dejaron que el manipulador fun-
cionara solo; hubo primero amenazas de pérdida de destino, luego propo-
siciones de arreglo, y por fin subida de sueldo y las demas mejoras pue
pretendian. C[eo que, en aquella u otra ocasion analoga, si mal no recger--.
do, hasta cay6 el gobierno. jSon tan flojos los que tenemos!

Los maestros también han atrapado su buen cacho de tajada consiguien-
do que el presupuesto de Instruccion ptiblica vaya arafiando la cifra ge 100-
millones. Y sin embargo ni a.los telegrafistas ni a los maestros les ha dado
nunca por pensar en Colegios ni se han asociado con sus compaieros los
dg C(_)rreos y los catedraticos, a pesar de ser los unos del ramo de Comu-.‘
nicaciones y los otros del de Ensefianza. Se han asociado solos, han ido-
solos y han coqseguldo solos, lo que tal vez acompafiados, no; ’ orque
veceslbzil d;]ver31dad dedint\e}reses produce opiniones diferentes. afpeigh'e

—Me ha convencido V. plenamente. Veo que por ina "
no en balde lleva mas de treinta afnos ejerc,ien?io ge t?tlgl(e)lrp?g? écs?)r;asﬁesi-
blps, y observando todas las fases que han tomado los diferentes m%vi--
mientos de la clase. Opino, también, que obrando como V. indica el cami-
1&0 a rtecorrer seria mas corto; y es lastima que nd nos percatemos todos
yengsdae% i\fl:;dag%s que ha expuesto. Los actuales momentos son preciosos,.
Y. 29,0500 perderse el tiempo en lamentaciones, que a nada conducen;

0 es una cosa y ser mendigo es otra. ¢Me permitira V., desde

luego, que tome not

también publicar nuestra con
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a, de lo que hemos hablado y lo escriba en forma de

interview para con ellas hacer un articulo y enviarlo al periodico de que

soy redactor?

—Puede V. hacerlo; y como lo que abunda no ‘dafia, yo le prometo

varsacion en UNION MEDICA, para que el

Sr. Boullén, que siempre esté pidiendo cuartillas, se dé por satisfecho por

#inos dias.

Y aqui estan, aunque al repasarlas
un sermon cuaresmal; de esos que pro
el auditorio.

me han parecido mas que mostaza,
ducen siempre escasos resuitados en

. Porque predicar en desierto, sermon perdido.

SINAPISMO.

Seccion varia

Un acto conmovedor

Fué el que el pueblo de La Puebla de
Hijar rindi6 a su médico titular D. - Sinfo-
riano Lacalle Camardiel, en el acto de la
Imposicion de la Cruz de Beneficencia con
distintivo morado y negro, que el ‘Gobier-
no le concedi6é como premio por la altruis-
tay desinteresada labor que durante la
epidemia gripal de 1918 prest6 a todo el
wecindario de dicho pueblo.

Pareciéndole poco, al Ayuntamiento, el
premio con que se honraba a su médico ti-
tular, acord6 en ptiblica sesion costear
dichas insignias y que el acto de imposi-
cién de las mismas tuviese la importancia
que merecian.

Este se celebr6 el 19 del presente, al
cual ademéds del Ayuntamiento y Junta
municipal acudié gran niimero de vecinos,
comisiones de otros pueblos, gran niimero
de sanitarios del distrito, nuestro Director
como Presidente de la Caja de Resistencia

Socorros, numerosos invitados.y toda la

Tamilia del homenajeado.
El acto comenzé a las once presidido

per el Sr. Alcalde, e! cual saludo a todos
los presentes dando gracias especialmente
a aquellos que con su presencia honran y
engrandecen el acto pue se iba a celebrar.

Dice que €l consiste, en la imposicién
de la Cruz de Beneficencia de 1.% clase al
médico municipal D. Sinforiano Lacalle.
Agrega que, cree que nuestro médico de-
be gozar en estos momentos de una gran
satisfaccion al ver que reconoce el pueblo
los méritos y trabajos que presto en la epi-
demia gripal de 1918. I !

Termina diciendo que, el Ayuntamiento
en sesion del 17 de Abril dltimo, acordd
abrir una suscripcion para adquirir dichas
insignias, encabezando esta suscripcion el
Ayuntamiento que fué seguida por todo el
pueblo.

Lee el Secretario del Ayuntamiento los
tramites que sigui6 la concesion y suscrip-
cion; dice que fué nombrado Juez instruc-
tor del expediente y que ello lo considera
como un galardén, pues en trabajar en pré
de quien tanto le debé el pueblo, 1o consi-
dera como un honor; afirma que cuantos
informaron en él ensalzaron entusiasta-
mente el proceder abnegado dél Sr. La-
calle durante aquellos dias en que la muer-

te cubria con su negro manto a La Puebla
de Hijar. '
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Relata los acuerdos que se tomaron
por el Ayuntamiento hasta llegar a este
momento y, termina saludando alos pre-
sentes y dando la enhorabuena a su amigo
Sr. Lacalle.

Hace uso de la palabra, nuestro Direc-
tor, en nombre de la clase médica.

SENORES: Al rendir el pueblo de La

Puebia de Hijar este tributo de carifio y
agradecimiento a su médico titular, justo es
que la clase médica, lo que hago yo en su
nombre, rinda otro de admiracién 'y recono-
cimiento a todos los vecinos del mismo por
la eondicién que les adorna de nobleza agra-
decida qué significa el honrar, al que dili-
gente y cuidadoso les atendio en sus dolen-
cias, llevandoles los consuelos de la ciencia,
que la gran capacidad mental del homena-
geado, hacian que fuesen respetados y cum-
plidos, en la intima satisfaccion de quie, ellos
eran hijos de los mejores deseos de su mé-
dico y de la gran cultura cientifica que tiene
en su profesion.

Al hablar en nombre de la clase médica,
he de alabar en primer lugar el proceder
leal y altruista del querido amigo y compa-
niero, que sin mirar los sacrificios, las expo-
siciones a enfermar y, capacitindose del de-
ber sacerdotal que sobre sus hombros pesa-
ba, no regated trabajo en bien de todos,
tomando medidas higiénicas y sanitarias,
indicando reformas saludables y cuidando y
atendiendo al enfermo con esmero, con ca-
rifio y con exquisita bondad, dando en unos
casos la salud y en otros el consuelo a los
deudos de que se habia hecho todo cuanto
se debia, pero que la dura ley de la muerte,
impuesta por cl que todo lo puede, pudo
mas que los buenos deseos, los muchos sa-
crificios y la gran ciencia que adorna al sefior
Lacalle.

En segundo, a este pueblo que, recono-
ciendo lo mucho que por ellos habia labo-
rado su meédico, ni corto ni perezoso, pero
agradecido, reconoce en éste acto ptiblico el
. amor que siente por quien fué todo abne-

gacion y carifio, en aquellos momentos de
tribulacién y de desconsuelo que el desgo-
bierno que en todas /las cosas de Espana
estd metido, hacia que por momentos se au-
mentase de una manera desconsoladora y
quc en algunos puntos lleg6 al espanto mas
grande. ¢

Y en tercero, a todos los sanitarios, por
la concurrencia a este acto, y que mirando-
se en €lvean y estudien como se consi-
gue el respeto y carifio de los pueblos.

Para terminar, en nombre de Ia clase, he
de rogar al Sr. Lacalle perdure en conducta
tan loable, y doy las gracias al pueblo y €en
su nombre, al digno alcalde que nos presi-
de, por haber honrado de una forma tan

exquisita a su médico titular mi querido

amigo Sr, Lacalle.

Scguidamente el Sr. Lain, médico Titu-
lar de Urrea de Jaén habla en nombre de
los Sanitarios del distrito.

Seilores: Cuando fui designado por mis
companeros, para que en nombre de ellos
alzase mi voz, me consideré pequefio para
poder dejar, en este acto, a la altura que le
corresponde ocupar, la Unién Sanitaria del
distrito.

Al honrar este pueblo, a nuestro presi-
dente, Sr. Lacalle, por méritos, mejor dicho,
por sacrificios, que sin presuncién, he de
decir, solo lleva acabo la clase médica, y
que por desgracia 'son tan poco reconoci-
dos por la humanidad, los sanitarios de es-
te distrito se consideran con un deber ine-
ludible de ponerse todos a la disposicion de
este pueblo, y de rogarle, no olvide nunca
este conmovedor acto en que tambien, las
clases sanitarias, rinden tributo de gratitud
a un pueblo que sabe reconocer las angus-
tias y tribulaciones de un médico ante la ca-
bezera de un enfermo y especialmente si ello
es producto como de la epidemia gripal que
nos azoté en 1918.

También al Sr. Lacalle, en nombre de

-todos sus compafieros y amigos sanitarios
de este distrito, he de deeirle que, no borre
de su memoria jamas el significado de este
sucese y que ello le anime mas, si cabe, a per-
durar en aquella conductaque obligbahom-
bres de corazoén usto y grande, llegar a este
momento.

A continuacién hablé D. Alfredo Laca-
lle, hermano del homenajeado.

SENORES: Quisiera haber podide
Sustraerme a la idea de dirigiros la pala-
bra, pero al dejar de hablaros, presumo que
mortificada por el remordimiento de la in-
gratitud mi conciencia, se revelaria con-
trami: no en balde circula por mis ve-
nas la misma sangre que la de mi queridy
hermano, para que como él, no deje de
sentir en este sublime acto, imperecedero
en su vida profesional, la misma gratitud
hacia sus galantes organizadores, y la mis-
ma emocionante satisfacion de verse tan
carifiosamente querido:

Yo os saludo, dignisimo Alcalde y de-
mds autoridades que presidis este festejo;
también a vosotros, cultisimos e ilustrados
facultativos, cuya presencia aqui es tanto
més apreciable, cuanto que para dar esta
prueba de adhesion y compafierismo al co-
legahomenajeddo, habeistenido que sopor-
tar las molestias que los viajes llevan con-
Sigo; y por tltimo, saludo en los aqui pre-
sentes, a todo el vecindario en general de
este M. I. lugar de La Puebla de Hijar.

Cumplido este elemental deber de cor-
tesia, réstame dedicar un carifioso recuer-
do a la memoria de aquelles seres, parien-
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tes, deudos, amigos de todos vosotrosy |
por todos muy queridos, a quienes la |
terrible Parca siguiendo su macabro desig- |
nio, sego despiadadamente sus inaprecia-
bles vidas, duranle la malhadada epidemia
grippal del afio 918. Descansen pues en
paz los que en vida supieron conquistar
con su laboriosidad, honradéz y dulzura
de cardcter el mas sincero afecto y el ca-
rifio mas profundo de todos los que tuvie-
ron la dicha de convivir con ellos,asta el
punto de que al morir, dejaron un vacio en
sus corazones que nunca jamas podra lle-
narse, y esculpidos con caracteres indele-
bles en nuestro pensamiento sus nombres,
que nuestros labios bendeciran eternamen-
fe;

Os he dicho al comenzar mi; perotata,
que sentia en estos momentos una emocio-
nante satisfacion y asi esen efecto: ¢las
cavsas? Dos esencialisimas son las quea
ello contribuyen: una, la de que se celebra
este acto en honor de mi.querido hermano;
y, quién no se siente henchido de gozo,
cuando ve que un ser querido es objeto de
una manifestacion de simpatia tan carifiosa
como la presente? y laotra, queaunquecito
en segundo término, tiene para ml mayor
valia, és, la de que este acto estd inspira-
do en un anbiente de justicia, para entre-
gar al festejado la mas honrosa venera
que se puede adjudiar al que cumpliendo
sagradamente los deberes de su profesion
o los de humanidad, lucha denonadamente
por salvar la vida de sus semejantes, con-
tra elementos de indole distinta y que a
veces son mucho mas poderosos que nues-
tras energias.

En el corto espacio de tiempo de unos
cuarenta dias, ocurrieron segtin he oido
comentar, después, mas de mil invasiones
con un cinco por ciento de defunciones.
No lo vi, pero créo que a todos los ataca-
dos en general, asistiria mi hermano con
ignal carifio, la misma solicitud e idéntico
deséo de restablecerlos cnanto antes ala
salud: en los cincuenta y tantos casos ci-
tados, resultaron estériles todos sus es-
fuerzos; y la esfinge macabra de la muerte
esgrimio su guadafia y mientras ella ufana
de su triunfo se alejaba haciendo horripi-
lantes muecas de alegria, lloraba conster-
nadisimo este sufrido vecindario y el médi-
co era victima de una terrible crisis ner-
viosa que le obligb a meterse en cama.
Afortunadamente, unas cuantas horas de
reposo, los asiduos cuidados de su mujer e
hijos y sobre todo el recuerdo de que to-
davia le quedaban muchosenfermos a quie-
nes asistir, fortalecieron su atribulado es-
piritu y pudo volver nuevamente y con ma-
yor ardimiento al desempefio de su sagrado

Grande fué el sacrificio; improbo tu

trabajo y abnegada y perseverante tulabor
facultativa; pero todo esto estd altamente
recompensado con'esapreciada venera que
ufanamente ostentas sobre el pecho, y que
es la mas deseada, la mds gloriosa, la tini-
ca que satisface cumplidamente los anhe-
los todos del apostol de grandes causas,
porque es el emblema simbdlico del deber
cumplido. Esa es la Cruz de Beneficencia.
Yo te exhorto, mi querido hermano a
que perseveres siempre en el ejercicio de
tu profesiéon con igual entusiasmo; con el
mismo denuedo y valentia que lo hiciste
cuando las circunstancias lo exigieron; que
cada vez te hagas mas digno merecedor de
esaenvidiada recompeusa que te han otorga
do; que lejos de mancillarla ni envilecerla
con tu proceder, la dignifiques, si diguificar
se puede lo que ya de por si es inmacula-
do, para que llegue a ser un dia la reliquia
que inmortalice tu recuerdo, el talismén
que defienda a tus hijos contra las tem-
pestades de la vida y el orgulloso estimulo
que conduciéndolos por la senda del bien,
haga de ellos unos hombres titiles y de va-
lia para el resto de la humanidad.
No dudes que en este supremo instante
te estdn bendiciendo desde el cielo nues-
tros queridos padres, hazte cuenta que
sientes caer sobre tus mejillas las ardien-
tes lagrimas de placentera emocion que de-
rramaria nuestra amantisima madre al es-
trecharte contra su pechoy esto te pro-
porcionard las energias suficientes para
mantenerte con firmeza sobre el honroso
pedestal en que te han colocado las cir-
cunstancias.

Y a vosotros, dignisimas Autoridades,
vecindario en masa de esta hospitalaria vi-
lla y a todos en general los que de una u
otra forma habeis contribuido a dar tanto
realce y esplendor a esta simpética fiesta,
solemnemente os prometo que guardaré en
mi corazon perdurable recuerdo de grati-
tud para todos vosotros; y que postrado
de hinojos ante la sagrada imagen de
nuestra Excelsa Patrona la Santisima Vir-
gen del Pilar, con el fervor de un buen cre-
yente y desde lo més intimo de mi corazén
netamente aragonds, le pediré derrame so-
bre vuestras cabezas y las de vuestros hi-
jostoda su divina graciay que os colme

de cuantos beneficios y venturas ansio me
conceda para mi y para todos los mios.

Seguidamente hizo uso de la palabra el
que era objeto del tributo de afecto que el
pueblo de La Puebla de Hijar le rendia en
aquel momento.

SENORES: Aunque prescinda de la
modestia y de la justicia y mire mis ac-
ciones con el prisma de lavanidad, no

ministerio.

encuentro en mi méritos suficientes para
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justificar este solemne acto que conmigo
estais realizando. ¢Quién soy yo, me pre-
gunto, para que me tributeis estos hono-
res? ¢Qué méritos he contraido ante vos-
otros para que de manera tan espléndida
me los correspondais?... No acierto a dar
satisfactoria contestacién a estas pregun-
tas. Porque si bien es cierto que en dias
calamitosos de triste recordacion para este
pueblo, cuando la terrible epidemia gripal
del afio 18 tomo posesion de estos lares
atacando sin piedad a la inmensa mayoria
de sus habitante-, torturandolos alevosa-
mente en cuerpo y alma con acerbos dolo-
res y penas inmensas; segando impdvida
muy preciadas existencias arrebatando del
mundo de los vivos séres queridos, mu-
chos de ellos en la flor de su juventud; si
en aquellos dias, repito, puse a vuestro
servicio de una manera excepcional y co-
mo las circuastancias lo requerian, mis ap-
titudes, mis energias y hasta mi salud para
conservar la vuestra, creedme que lo hice
estimulado por mi conciencia profesional y
por el carifio que os profeso, pues no en
balde llevo 25 afios conviviendo entre vos-
otros, encontrando entonces suficiente-
mente compensados mis esfuerzos, fatigas
y malos ratos, con el carifio y considera-

_ ciones con que todos me tratabais y con
las amables frases de alabanza y aliento
que me dirigiais y que me servian de grato
estimulo para continuar mi pesadisima la-
bor. Con esto me crefa suficientemente re-
compensado.

- Sin embargo, vuestro carifio hacia mi y
vitestra excesiva benevolencia para apre-
ciar mi labor de entonces unidos a vues-
tros nobles sentimientos no satisfechos con
lo que yo juzgaba como suficiente com-
pensacion, os llevé a solicitar y con vues-
tro tes6n de aragoneses a alcanzar para
mi, del Gobierno de S. M., la concesion
de la Cruz de Beneficencia de 1.* clase,
preciada distincion que llena sobradamente
mis ambiciones y recompensa con esplén-
dida largueza mis fatigas y sinsabores de
aquellos aciagos dias.

Pero aun hay mas. No pareciendoos su-
ficiente lo que habiais conseguido, vuestro
altruismo y reconocimiento hicieron que'la
mayoria del vecindario engrosara con sus
donativos la suscripcion que este ilustre
Ayuntamiento inicié y encabez6 para rega-
larme las insignias de tan codiciada distin-
cion, simbolizadas en este honroso diplo-
may en esta valiosisima joya que con inde-
cible satisfaccién ostento sobre mi pecho.

¢éCémo agradeceros tanta amabilidad,

-tantas espléndidas finezas, tanto entusias-
ta agradecimiento a mis pobres servicios?
Abrumado por los elogios que inmerecida-
mente me habeis dirigido en vuestros elo-

cuentes discursos, lleno mi corazén de
emociones bien distintas, satsfactorias
unas por la alegria que me produce el ver-
me acompafiado en este acto por personas
queridas y de mi predilecta estimacion; y
tristes otras por el sentimiento ‘que me
produce la ausencia de personas para mi
no menos queridas y predilectas, las cua-
les, si bien tengo el convencimiento de que
estdn conmigo e espiritu no pueden estar
personalnente, unas por verse bajo la tris-
te impresién producida por la pérdioa re-
ciente de séres queridos de sus familias y
otras retenidas por ineludibles e inaplaza-
bles obligaciones. En este estado, seriores,
me es imposible coordinar y dar forma ex-
presable que en violento tropel bullen en
mi‘mente nacidas de mis més hondos senti-
mientos de gratitud y reconocimiento.

Asi, pues, termino dando las mds ex-
presivas gracias a todos los que me hon-
rais con vuestra amable presencia, a todos
los que directa e indirectamente han con-
tribuido para la celebracion de este hermo-
s0 acto y diciendo a mis convecinos: Vues-
tro soy en cuerpo y alma; mis energias fi-
sicas estardn siempre a vuestra disposi-
cion; mi mucho o poco saber en vuestro
beneficio seguiré empleandolo no solo co-
mo Médico, sino también comovecino agra-
decidisimo a sus convecinos y mi gratitud
sin limites y los afectos mds puros de mi
corazon a vosotros irdn mientras viva. iNo
puedo daros mds... ni puedo continuar! He
terminado.

El Alcalde di6 fin al acto con breves
frases de gracias a todos los concurrentes
y de nuevas alabanzas para su médico y
amigo.

RZIEZ IR IS NS )
NOTICIAS

oo

De acuerdo, con lo propuesto por la Ins-
peccién General de Sanidad y lo informado
por la Seccion de Sanidad interior del Real
Consejo de Sanidad, se marca como tempo-
rada oficial del Balneario de Solares de 1.°
de Julio a 30 de Septiembre, y al Balneario
de Alzola, la de 15 de Junio a 15 de Octu-
bre.

J. ALGORA GORBEA
Especialista, por oposicion, en dermatologia
sifiliografia y vias urinarias
De la Beneficencia Municipal
Clinica: Montera 2.--Zaragoza. Teléfono 722

‘Por concurso de. traslacion se anuncian
las citedras de Medicina legal y Toxicologia

. Enfermedades de la Infancia, de la Univer- l
sidad de Valladolid.

e
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CLINICA PARA ENFERMEDADES
de Boca y Dientes
DR. EMILIANO MARTA LORENTE
Sancho y Gil, 4.—Calatayud
== |

El médico inspector general Von Scho-

i anid: ilitar de campana
erning, Jefe de Saunidad Mili 3 A
alemana, durante la guerra, fallecié en Ber
lin el 26 del corriente.

Lacaze, Ootica.-Coso, 10, Zaragora

Surtido en toda clase de lentes y gafas.

STANNOBIOL, Caballero

Sales Biolégicas de Estafio :
Forunculosis, Antrax, Osteo-mielitis, Su-
puraciones de piel, etc.

En el pasado Mayo celebrd las bodas de
plata de profesorado_ilustre pedlatra de
Montevideo Dr. D. Luis Morquio. Nuestra
enhorabuena y adhesion al homenaje que s¢
le va a dedicar con este motivo de sus veinte
y cinco afios de profesorado.

PASCUAL PEREZ.—Alfonso, 23
Zaragoza .
Imprenta, Papeleria y Objetos de Es-
critorio.—Gran surtido de plumas Stilo-
graficas de varias marcas.
Carnets para recetas

DICTIONAIRE Obra abundantemente

DE BIOLOGIE ilustrada de Quimica,
PHYSIQUISTE  Fisica, Biologiay Plas-
mogenia, en la cual, ciencia y sabios espano-
les son, por la primera vez en un libro fran-
cés, largamente citados.

Precio de suseripeion: 40 francos.

La Administracion de esta revista ofrece
boletines de suscripcion, para servirla a quien
la desee.

Libros y publicaciones

s mecanismos de co‘rrelacién Fisio-
16 “cI;?. Sumario de las lecciones dadas en la
Facultad de Ciencias Médicas de la Univer-

sidad de Buenos Aires en Agosto de 1'919
por el Dr. D. Augusto Pi_Suiier, catedriéti-
co de Fisiologia enla Universidad, de Bar-
celona. Editada por la casa“edltonal P. Sal-
vat. 39, Callede Mallorca, 51 Barcelona.Dos

ejemplares.

Ed

«La declaracién obligatoria de la tuber-
culosis», por el Dr. J. Chabis. Valencia. Un

ejemplar.
ESd

«La vida sexual, normal y psicopatol6-
gica», por el Dr. Eugenio Mesonero Ro-
manos. (Estudio Médico de vulgarizacion).
Editada por la Sociedad general de Publi-
caciones. — Diputacién, 211, Barcelona.

F%

«Errores diagnésticos y terapéuticos y
manera de evitarlos», obra ygdactada por
varios autores bajo la direccion del doctor

_ Schwalbe: Consejero secreto de Sani-
dad de Berlin. Tomo L. «Enfermedades in-
fecciosas agudas», por el Profesor doctor
Mattes. Traduccién por el Dr. A. Salvat y
Navarro, Catedréatico de Higiene y Bacte-
riologia de la Universidad, de Barcelona.
Editor: Manuel Marin. —Provenza, 273,
Barcelona. j

«La vacuna antialfa Ferrdn como agente
terapéutico, por el Dr. José Codina Cas-
tellvi. Folleto publicado por la revista «La-
boratorio», de Barcelona, Pelayo, 24.—Dos
ejemplares.

«Rongtgenterapia profunda». Conside-
raciones sobre la dosis de las radiaciones
que deben utilizarse en el tratamiento del
carcinoma y su técnica, por el Dr. J. Rler;}
Vagquer.—Editorial «Plus Ultra», Argenso-
la, 2, Madrid.—Un ejemplar. =
(2 = S :

VACANTES

Siendo nuestro deseo dar cadavez
mayor amplitud y precision a los
anuncios de vacantes, rogamos muy
encarecidamente a todos los compa-
fieros, que nos faciliten cuantos da-
tos sobre este particular lleguen a su
conocimiento, y que hagan saber a
los alcaldes que en esta Revista se
publicaran gratuitamente y con mu-
cho gusto, los anuncios de esta ipdo-
le que nos remitan, sobre todo si nos
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facilitan, ademés de la relacion del | voluntaria. Dotada con 1.500 pesetas por

sueldo con que esta dotada oficial-
men,te’ datos C(?”C.retos sobre 'Cl_ reN- | dad restante de Chalamera como agre
dimiento econdmico y condiciones
del partido.

DE MEDICOS FORENSES

titular, dividida en la siguiente forma:
1.269'30 del pueblo de Ballovar yla canti-
ga-
do mds las igualas de ambos pueblos. So-
licitudes hasta el 6 de Agosto al Alcalde.

La de Bailo y sus agregados Arrés y
Paternoy y de los pueblos de Larnés y
Arbués y su agregado Alastuey (Huesca).

La del Juzgado de primera instancia de | Dotada con mil setecientas cincuenta por
Aranda de Duero, categoria de ascenso, | |gs titulares de los referidos pueblos y cua-

que debe proveerse por traslado.

tro mil setecientas cincuenta por el igua-

La del Juzgado de primera instancia de | |atorio. Cobrado todo por trimestres ven-
Gelafe, categoria de ascenso, que debe | ¢idops. Puede contratar ademds con los ca-

proveerse por traslado.

serios diseminados que son diez y seis. So-

Ladel Juzgado de primera instancia de | {icitudes hasta el 29 de Julio al Alcalde don
Nava del Rey, categoria de entrada, que | jogg Fanlo.

debe proveerse por traslado.

La de Peralba (Huesca). Por dimisidn,

La del Juzgado de primera instancia de | {otada con mil pesetas, a cobrar del pre-
San Clemente, categoria de entrada, que | gypyesto municipal por trimestres venci-

debe proveerse por traslado.

dos, mas las igualas. Solicitudes hasta el

La del Juzgado de primera instancia de | .9 de Julio al Alcalde D. Francisco Subias.

Segovia, categoria de término, que debe
proveerse por traslado.

La del Juzgado de primera instancia de
Zafra, categoria de ascenso, que debe
proveerse por traslado.

DE MEDICO TITULAR
La de Ballobar (Huesca), Por dimision

aAvis o

Se ofrece compafiero pdra regentar
partido, durante Julio y Agosto. Noticias y
ofertas a esta Administracion.

F el Fal ™ o
g S5

RECONSTIT

2 by W2

N GRANULADO-SOLUBLE-TONICO
A BASE DE KOLA. QUINA GLICEROFOSFATOS Y CACAO

INDICACIONES: Convalecencias, Gripe, Neurastenia,Corazor
Debilidad general, Depresion cardiaca, ete.
DE VENTA: Farmacias yDrocuerias- MUESTRAS GRATIS AL

Depositario: A. AMBROA, Claris, 80.

il BARCELO NAIIHE

i

Calatayud: Imp. de RUIZ v GRACIA.—Plaza de Costa, 15

Bilsamo anaigésico
RADIO SALIL
[uso EXTERNO |

A base de mescian-salicilato de
metilo y mentol

Calmante répido y seguro desde las primeras friccicnes en
fos casos mas rebeldes de REUMATISMO ARTICULAR, o ner-
vioso localizado, NEURALGI2S, GOTA, etc,

Lavuratorios VINAS - Claris, 71 - BARCELONA

ZEXICEICERIVE=ADD =N

CONSULTORIO MEDICO-JURIDICO, DE LEGISLACION
\ Y ADMINISTRACION SANITARIA /
Del Doctor BECARES -
INSPECTOR PROVINCIAL DE SANIDAD DE VALLADOLID

CUESTIONES de Beneficencia, Higiene y Sanidad municipal;

de Sanidad piiblica, de Médicos, Farmacéuticos y Vetertnarios

Titulares, de Médicos Forenses y Auxiliares de la Administracion
de Justieia, de Subdelegados, etc., etc.

_ Nombramiestos, contratos, recursos, expedientes, reclamaciones, etc.,, y todo
cuanto pueda interesar a los Médicos en su relacién con los particulares, con los

municipios y con la administracion. .
HONORARIOS: Consulta, 10 pesetas

Redaccion de documentos, precios convencionales

N 2o L eegy e ST PAr S (XSS

A los autores y editores
Nacionales y Extranjeros

anunciardn dos veces todas las obras de las que se nos envie un ejemplar. Sélo
4 articulo critico cuando se reciban dos ejemplares.

ION MEDICA annoncera pendant deux mois tout ouvrage envoye a nos bu-
si deux exemplaires nous sont parvenus nous ferons I‘analyse bibliographique.
profesional works forwarded 10 UNION MEDICA will be “advertised during the
two nonths: and if two copies are send work wilrecelve a critical examination.
werdem eine annonce des Werkes von welchem man uns ein exemplar ubersen-
veien folgenden Nommern unserer zeitschrift inserieren und ewrden eineo Kri-
rteil desselben nur machen, wenn man uns zwei Exemplaren davon schick:
tgkeit des Werkes den Wert hat.

di cui si ricevasio in questa Redazione due esemplari, sard dato un re-

ico nella UNION_MEDICA.




A ECCiONES INTESTINA

Actividad y desarro!!a do los bacilos lacticos y balgares, a la vez que
obtencion de.oxigeno nacignte por nuestro procedimiento ¢o fabricacién

MUESTRAS Y LITERATURA, DIRIGIEMDOSE A LOS

l.aboratorios de Productos Biologicos Electrizados
Grabador Esteve, 23 - VALENCIA

sacftigastral
Isactidentol

HEMOL  RHEUMOGHENO
£ mejur regenerador de la sangre - : CURA PULMONAR
. £l reconstituyente mas poderoso Remineralizadora, hiperfagotitaria e hisotogénica

Usa el sello de garantia de la Caja de Resistencia y Socorros de Union Médis Nacional

& Sulfoguayacolato de potasio, Lacto-
fosfato calcico, Gomenol, Vanadato
- de sosa, Cuasia amara, Eritroxilum

Glicerofosfato de cal, Lactato de
hierro, Arsénico mineral, Vanadato

de sosa, Cuasia amara y Corteza b G
coca y Strichnos nuez vomica, en

de naranjas amargas. ; ot
vehiculo glicerinado.

Clorosis, A ia, i L i
e HERIN, SRS, NRpE Medicacién especifica de los estados bacila-

resy de las afecciones bronco pulmonares. Re-
para y modifica favorablemente l1a mucosa de

Neurastenia, Histerismo, Convalecencia. Tras-
tornos menstruales, y en todos los casos de

desgaste orgénico y f: il 5
- g R e b R las vias respiratorias.

Precio, 5 pesetas &  Precio, 7 pesetas

Depésitos: Sres. Rived y Choliz y 8. A. Farmacéutica Aragonesa
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