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LO INCONSCIENTE

Recientemenle ha venido a tener gran importancia en la
psicologia lo inconsciente, que estaba muy descuidado por
la dificultad prineipal de expresarse en términos de conecien-
cia, fenémenos apartados de ella, incomprensibles y lotal-
mernte desconoeidos por el mecanismo peculiar de la razon.

La fisiologia y la patologia han eomenzado a disipar las
tinieblas que lo envolvian. La inlerpretacion de los suefios por
I'rend, el hipnotismo de sus diferentes estados, la demencia
preenz, la histeria y otras enfermedades, vienen conlribuyen-
do el resullado deseado, y el progreso en su conocimiento, es
evidente, dando nacimienlo a una ciencia nueva y que usan
los especialistas para el examen y tralamiento de ciertas neu-
rosis, o sca la psico-andlisis que, aparte exageraciones,
puede prestar ulilisimos servicios a la terapéutica de aquellas
enfermedades, empleando principalmente procedimientos de
orden psiquico mediante un conocimiento eompleto de la gé-
nesis y evolucién de los fenémenos que pueden ser suslitui-
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dos de la zona inconscienie y mas tarde alejados y, que al
hacerse conscientes desaparecen de las profundidades donde
residian, oblteniéndose la curacién completa.

La teoria kinestética o molriz, comprende también a esta
region, pero sus movimientos y reaceiones, si quedan rele-
gados a su peculiar esfera, no llegan a la conciencia y son
ignorados por los sujetos que sufren obsesiones, ideas fijas,
impulsiones morbosas, lo que prueba que excitan en potencia
posibilidades motrices acumuladas, llegando a veces hasta
influir en la invencion cientifica y en las mds altas funciones
del eerebro.

En articulos anteriores hemos dado imporlancia primor-
dial a los elementos motores en los estados intelectuales, que
estan disimulados por las sensaciones, las imdgenes y los
conceptos que llenan la mayor parte de la coneciencia; y lo
mismo acontece con los estados afectivos; las emociones
simples o complejas tienen sus caracleres especificos que
las diferencian unas de olras. a saber: el miedo de la célera,
lo alegria del amaor, ete., ele. Mas en las sensaciones violenlas
v las erisis pasionales, la tendencia original afirma su domi-
nio y pujanza arrollandolo todo.

Los psiedlogos estdin divididos en dos bandos; unos ad-
miten la persistencia de una conciencia minima, infinitesi-
mal, apenas perceplible, v los otros admiten un momento en
el que la persistencia se ha rebajado a eero.

Todo esto hace creer que lo que persiste, es la actividad
maotriz, o sean las represenlaciones molrices en estado laten-
te, y que lo inconsciente es un acumulador de energia que
ofrece a la conciencia maleriales inmensos para que los
consuma.

Todo nuestro saber estd enlazado con la conciencia, mas
lo inconseciente no puede sernos conocido si antes no lo ha-
cemos consciente, La eonciencia se aloja en la superficie del
aparalo animico como funeién y eomo organizacion anato-
mieca, y las investigaciones tienen que parlir de esla superfi-
cie perceplora.

Todas las percepeiones que vienen del exierior, cual son
las sensaciones, y las procedentes del inlerior, conocidas por
imagenes sensoriales y senlimientos, son conscienfes.

La diferencia entre una representacion inconsciente y otra
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consciente estriba en que la primera permanece oculta, mien -
tras que la segunda se halla ligada con represenfaciones
verbales.

Estas representaciones verbales son residuos muésicos y
que fueron percepeiones, y que pueden volver a ser conseien-
tes mediante las huellas muésicas, que con sus ecargas pueden
correrse a los elementos de aquéllos.

A pesar de todo, no es féeil separar radicaimente y asig-
nar sus caracleres aislados de lo conseiente con lo inconscien-
te. Esto ha molivado la admision de un sistema preconseciente.
Los residuos verbales lienen su origen de las percepciones
acuslicas, lo que hace que se atribuya al sislema precons-
ciente un origen sensorial especial. Pueden darse de lado los
componenles visuales de la representacion verbal, que son se-
cundarios y que se adquieren con la leclura, como asimismo
sus componentes de movimiento, utilisimo para el sordomu-
do. La palabra es, por lo tanto, el resto muésico de la palabra
oida.

No se pueden dar de lado la utilidad de los residuos o res-
tos Opticos de las cosas, que parecen predominar en muchas
personas. El estudio de los suefios y de las fantasias precons-
cientes observadas por J. Varendouck, pueden dar una idea
de la peculiaridad de este pensamienlo visual. Sdlo se hace
consciente el material concrelo de las ideas, pero en eambio,
a sus relaciones no se las puede dar expresion alguna visual
v que las caraclerizase especialmente.

Asi es que las percepeiones visuales son mds numerosas
y anfiguas que el pensamiento verbal y alojadas en lo in-
consciente, necesitando de la palabra que las presente a la
eonciencia.

La relacion de la percepcion exierior con el yo es nocion
-clara y evidenle; no asi la de la pereepcion inlerior. Queda,
por lo tanto, subsistente, si es o no acertado situar exclusiva-
mente la conciencia en el sistema superficial preconsciente.

Las sensaciones inlernas de placer y disguslo son poco
conoeidas y mds primitivas y elementales que las procedentes
del exterior; son susceptibles de emerger en la conciencia. Las
de cardcter placiente no presentan ningun signo perentorio,
pero las displacientes aspiran a una modificacién y a una
descarga, por lo cual se interpreta el displacer como una ele-
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vaeién, y el placer como una disminucion de la carga de
energia.

Si se considera en la “psicologia” como un algo estos fe-
nomenos internos, que pueden ser apreciados cuantitativa y
cualitativamente, surge la cuestion de si este algo puede ha-
cerse consciente en su propio lugar o si tiene que movilizar-
se ante el sistema preconsciente.

La experiencia clinica habla en favor de esto ultimo y
nos enseiia que ese “algn” se conduce como un impulso re-
primido y que puede desarrollar energias sin que el yo ad-
vierta la coercion, y si solo una resistencia contra ella o una
interrupeion de la reaceién de desearga, lo hacen en el acto
consciente como la sensacion interna de disgusto. Resulta que
las sensaciones y sentimientos llegan al sistema preconsciente
para hacerse conscientes, y si encuentran cerrado el camino
no logran emerger como tales sensaciones o sentimientos,
equiparandolas, sin una clara evidencia, a las llamadas re-
presentaciones inconseientes. Existe, no obstanie, la diferen-
cia que para llevar a la conciencia una represeniacion in-
conseiente, es necesario erear miembros de enlace, lo que no
hace falta en las sensaciones que progresan directamente ha-
cia ella. La diferenciacién de consciente y preconsciente, por
lo que respecla a las sensaciones, carece de sentido, puesto
que no pueden ser sino conscientes e inconseientes, aun
cuando se hallen ligadas a representaciones verbales; o de-
ben a éstas su aceceso a la conciencia, sino que llegan a ella
directamente,

Un individuo, segun Frend, es un “Ello” psiquico desco-
nocido e inconsciente, en cuya superficie aparece el “Yo", que
se ha desarrollado parltiendo del sistema preconsciente de su
nédulo. El “Yo” no envuelve por completo al “Ello”, limitan-
dose a ocupar una parte de su superficie, la conslituida por
el sistema preconsciente, y tampoco se halla separada de él,
por confluir con ¢l en su parte inferior.

Pero también lo reprimido eoneluye con el “Ello”, hasta
el punto de constituir una parte de él.

Todas las diferenciaciones que la palologia nos induce a
establecer, se refieren solamente a los esiratos superficiales
del aparato animico, tinicos que s¢ conocen.

Todas estas circunstancias quedan grdficamenie repre-
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sentadas en el siguiente dibujo, y cuya significacion es pu-
ramente descriptiva. Como puede verse, y segun el testimo
nio de la anatomia del cerebro, ileva el “Yo”, en uno solo de
sus lados, un receptiaculo acuslico.

Mcﬁffﬁé"

eSe0ata®

Como puede verse, el “Yo” es una fraccion del “Ello”
modificada por la influencia del mundo exterior, transmitida
por el preconsciente. La percepeion es para el “Yo” lo que
para el “Ello” el instinto. El “Yo” representa la razon o la
reflexion en oposicién al “Ello”, que contiene las pasiones.

La importancia funcional del “Yo” reside en el hecho de
regir, en estado normal, los aceesos a la motilidad. En su gé-
nesis y en diferenciacién del “Ello” ha acluado otro factor
distinto del sistema preconsciente. E1 propio cuerpo puede
emilir percepeiones externas e internas, como lo prueba la
psienfisiologia.

El “Yo” es, seguin Frend, un sér corpdreo, y si se quiere
encontrarle analogia anatémica, habra que identificarlo con
el “homitnculo cerebral” de los analémicos, que se halla ca-
beza abajo sobre la corleza cerebral, tiene los pies hacia arri-
ba, mira hacia atrds y ostenta a la izquierda la zona de la
palabra.

En la escala de valores éticos parecen ser los mas elevados
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los que encueniran acceso fdcil en la conciencia, y no nos
extrana oir que la aclividad de las pasiones mads bajas se
desarrollan en lo inconscienle. Pero la experiencia psicoand-
lica nos ensefia que lal suposicion es infundada. Existen prue-
bas de que una labor inltelectual complicada, que exige gran
reflexion puede ser realizada en la preconsciencia sin llegar
a la conciencia. Tal sucede duranie el sueno en que el suje-
to despierta sabiendo la solucion de un problema en vano
buscado el dia anterior en estado de vigilia.

‘En resuinen, lo ineconsecienle se va revelando en los fraba-
jos modernos y adquiriendo suma importancia en la valora-
cion de los fenomenos psiquicos. Ocupa gran parte del cere-
bro, y su desarrollo y sucesiva evolucién es mas primitiva,
mucho mas antigua y mds aproximada a la animalidad en
sus peculiares manifestaciones; algunas de ellas quedan ex-
presadas en este modesto articulo, que no liene oiro alcance
que el de contribuir a su conocimiento y difusién cienti-
fica.

GaLo FERNANDEZ ESPANA,

lospector Médico de primera clase-

e M i —

SOBRE EL EMPLEQ DE LOS ANTIDIFUSORES

El rapido perfeccionamiento de la técnica radiolégica que
se observa en el transcurso de los afios, no obstante su re-
lativa juventud, indica cudn amplio lugar ha de ocupar en
la Medicina una especialidad cuya imporlancia actual se
palentiza al recorrer en la Prensa profesional el espacio que
a ella dedica, por tener conexion con mullitud de temas mé-
dicos en sus, cada vez mas dilatados, horizonfes. Y es tam-
bién la publicacion médica, en su parle grafiea, reaclivo des-
apasionado de aquellos perfeccionamientos, leniendo en cuen-
ta lo poco favorecidos que resultan los clichés al pasar por
la estampacién. Hoy los roenlgenogramas de estémago, ri-
fidn, crdaneo, ele., se ven en las obras; antes, no: eran m&n—
chones sin contraqu ni belleza alguna.

Las radiografias de los 6rganos cubierios por abundan-
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te tejido grasienio, o por un gran espesor de lejidos, fueron
escollos considerables para el radiodiagndéstico, a causa de
la exislencia de infinitos focos secundarios de emergencia,
formados en las profundidades de la region a examinar, con
la consiguienle produceién de olras tantas proyececiones,
que, superponiéndose eon enorme irregularidad, hacian per-
der a la imagen toda nitidez. Mucho se avanzo con el em-
pleo de la compresién, que disminuye el espesor de los te-
Jidos a aftravesar, vy con la diafragmizacion, que tiende a
aprovechar el haz cenltral del tubo; pero estos artificios, con
ser importantes, no llegan a alecanzar la utilidad del proce-
dimiento ideado en América por el Dr. Poller-Bueky, y em-
pleado hoy por la mayor parte de los radiélogos: consiste
en eliminar los rayos seeundarios mediante el aparato de-
nominado antidifusor, euya parte esencial esfa conslituida
por delgas de plomo dispueslas de {al modo, que excluyen
toda radiacion que no proceda del fasciculo central emiti-
do por el focus. Eliminase la radiacion secundaria, y con
ella las sombras pardsilas, que, deformando y esfumando
contornos, tanto estorban para la oblencion de buenas imd-
genes, lo mismo en la pantalla que en la pelicula.

Gran parle de los buenos contrasles que se aprecian en
las radios de aparato urinario, débense a la infroduccién de
los antidifusores en la practica radioldgica. No hace muchos
aflos considerdbase como excelente lodo radiograma de ri-
fion en que fuera posible descubrir el polo inferior del mis-
mo. La necesidad de emplear para ello el localizador com-
presor limitaba el campo de lal forma que, para la explora-
cion completa del aparato urinario, era preeiso oblener cinco
radiografias, por lo menos. El método de Poller-Bucky re-
duce a dos el niimero de placas necesarias para que esla ex-
ploracion abarque todos los 6rganos urinarios, y tiene, en-
ire ofras, la veniaja de comprender el polo superior del ri-
nion, y poder hacerse un estudio comparativo entre los dos
lados. Una de dichas placas —24 por 30—recoge las imdge-
nes hasta la poreién superior del sacro; otra, del mismo
tamafo, las de parte inferior de uréleres y vejiga en su lo
talidad. _ :

La posibilidad de prescindir del compresor es muy agra-
decida por los enfermos. Muchos de ésfos conservan un re-



cuerdo desagradable de la lorlura que supone, sobre lodo en
afecciones dolorosas, estar, aunque sea pocos minutos, eon
la respiracion dificullada y el abdomen oprimido con apa-
ratos, tornillos, depdsilos de goma insuflados a presion, ele.,
que conslituye el tormento a que con frecuencia obliga la
radiografia de cierlas regiones. Ademas, con la supresion
del compresor se evilan los desplazamienlos viscerales, que,
en algunas ocasiones, {raen consigo dificullades en la in-
terprelacion de las imdgenes.

En ciertas pruebas quizd sea necesario el enfoque cui-
dadoso sobre algun punlo del extenso eampo oblenido, y
s6lo en eslos y olros easos excepeionales—sujeto muy obe-
so—se hace indispensable la asociacién del anlidifusor y
compresor. El esludio comparalivo de las proyecciones an-
tero-posteriores y lalerales, asi como de las oblenidas en ins-
piracion y aspiracion forzadas, conlribuyen poderosamente
con mAs frecuencia al esclarecimiento de los diagnosticos
dudosos.

Tanto eon el antidifusor, eomo con ¢l mélodo de explo-
racion segmentaria, es imprescindible en las radiografias
de abdomen expulsar del inleslino su conlenido eslercoral y,
muy prineipalmente, los gases, que impiden la impresion
neta de las imdgenes. La purga arrastra el primero, mas fa-
vorece la formacion de gases. El enema no suprime el con-
tenido gaseoso. Sin que los pareceres se muesiren de acuer-
do respeclo al procedimienlo a seguir, pueden lenerse en
cuenta las siguientes preseripeiones, que lienden a evitar la
formaeidén de zonas gaseosas en el recorrido intraorgdnico
de las radiaciones:

a) Desde las cuarenta y ocho horas que preceden al exa-
men radiografico, el sujeto tomard laxantes, no purgantes.
v, si se conoce el dalo, aquellos cuya eficacia sepa el infe-
resado por experiencia propia.

b) La leche aumenla las fermenlaciones y es mala ali-
mentacion de espera. Es mejor el ayuno, acallando el ham-
bre con unos centigramos de opio. Los higos, daliles y ¢i-
ruelas pasas, uno o dos dias en los muy limpanizados, puc-
den conslifuir la base de la alimentacion.

¢) Si el sujelo ha tenido evacuaeién esponlinea poco an-
tes de la exploracion, puede suprimirse el enema. Caso con-
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trario, enema evacuador inmediatamenle antes del examen;
los gases que produce se desarrollan algunas horas después.

El enema absorbenie ha dado a Rieher magnificos re-
sultados: dos o {res encharadas de carbon vegetal en medio
litro de agua con un poco de mucilago gomoso para facili-
tar su suspension, refenido unos diez minutes. La vispera,
mitad de la dosis de earbén por via bucal.

J. Amo,

Comandante Médico.

Servicios de un Grapo Divisionario
de Sanidad Militar en campana

Conferencia dada por el Comandante Médico de Sanidad Mi-
litar D. EUSEBIO GIMENO SAINZ, ante los Excmos. Se-
fiores Generales y Sres. Jefes y Oficiales de la 13.* divi-
sién y guarnicién de Pamplona, el dia 11 de Junio de 1926.

(CONTINUACION)

No enlraré en cuestiones de orden puramente léenico,
como es el discutir al delalle la clase de curas que deben prae-
ticarse en el puesto de curacion; seria labor exiensa y de
poco provecho para usledes.

Baslard con decir que desde los casi abstencionistas, has-
ta los parlidarios de inlervenciones regladas delenidas, hay
una extensa serie de opiniones. Como antes hemos dicho, lo
necesario, lo urgente es lo tnico que debe praclicarse; co-
locado el herido en el pueslo de curacién sobre una camilla,
rodeado de cajas de malerial v de municiones, en una pala-
bra, en condiciones poco a propdsito para la mejor suerte de
un herido, lo prudente es, salvo en los casos de urgencia,
preparar al herido v evacuarlo lo mas rapidamente posible,
para que en el Hospilal, con mejores condiciones de seguri-
dad, per lodos eslilos, pueda ser operado.

Es necesario evacuar rdpidamente a los heridos y a la
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mayor dislancia posible, por medio de la Ambulancia, de
euyo servieio nos vamos a ocupar ahora.

Mas, antes de proseguir, bueno serd indicar que el puesto
de curacién no siempre se instala en el silio y eondiciones
que hemos deserito. :

En la guerra de trincheras, por ejemplo, este puesto esta
en la trinchera misma, en sitio de fécil acceso y a cubierlo
de las contingencias de la lucha. El traslado de los heridos se
practica de noche; por el dia permanecen en el puesto de
trinchera y reciben los cuidados necesarios para su mejor
situacion al efectuar su transporte.

Trataré ahora del servieio de Ambulancia, cuya situacion
debe ser proxima a la de las reservas de la Division, cerca de
caminos por donde puedan rodar carruajes y a cubierto del
fuego enemigo.

Hasta aqui hemos visto cémo el transporle de heridos,
desde el servicio de soeorro al puesto de curaeion, se ha efeec-
tuado (en los que no han podido marchar por su pie) por los
camilleros regimentales. :

Desde el puesto de euracion hasta el Hospital de Campa-
fia, si es que anles no ha tenido la Ambulaneia que ulilizar
sus medios para eslacionarse a fin de prestar distintos auxi-
lios, como el corregir las curas, el dar descanso a los heri-
dos graves, ete., los heridos son fransporlados por la Am-
bulancia. Cada grupo de Ambulancia recorrerd el seclor que
le corresponda y reeogerd los heridos en los diversos puestos
de curaeion, asi como a los que pudiende andar por su pie
encuenire por el camino, transportindolos segiin el medio
que les eslé indicado. Para evilar ciertos inconvenientes,
como el de andar pasando de una a otra camilla a heridos
graves, éstos seguiran ocupando las del material regimen-
tal, y la Ambulancia entregard de las suyas, a cambio, tan-
tas eomo de los Cuerpos haya recibido.

Es de necesidad que la condueion de heridos se haga con
todo el orden posible; y a este efeclo el Oficial Médico del
convoy se proveerda de la relacion de los mismos, segiin mo-
delo reglamentario, la cual enlregard al Jefe de Sanidad o
Director del Hospital de Campana donde haga entrega de los
heridos. Una copia de esta relacién debe quedar en la Am-
bulancia.
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No obstante, la eonduceién de heridos, aun por bien or-
ganizado que esté este servicio, no deja de adolecer de difi-
cultades; pues, eomo decia Nimier, “las condiciones par-
ticulares creadas por el clima, la naturaleza de los obstdcu-
los que deben vencerse, la ausencia o el estado rudimenta-
lario de log medios de comunicacion, el modo de combalir
¢l enemigo, imprimen a las medidas sanitarias un cardeter
del todo especial”.

Cuando se opera en la monlafa, el iinico medio de trans-
porle de que se puede disponer, segiin Kuhn, es del caballo
o del mulo; y eslos transporles no dejan de ser bien ineo-
modos y aun perjudiciales para muchos heridos.

Como consecuencia de estas dificultades o de que la dis-
fancia de los puestos de curacion al Hospital de Campaina
sea considerable para hacerla en una sola jornada, la Am-
bulancia debe instalar los medios de hospilalizacién que po-
see en lugar adecuado; proveerd a la alimentacion de los
heridos, renovara las curas de los que lo neecesilen y prac-
licara las que sean necesarias. Procedera a clasificar nue-
vamente a los heridos, incluyendo en la relacion de graves
a los que, efecto de las moleslias de la marcha, hubiesen
caido en esle estado. En fin, procurarid tomar cuantas medi-
das sean pertinentes a la mejor evolucion de las heridas y al
mayor orden del servicio.

En tales condiciones, y cuando reciba orden para ello,
proseguird su marcha al Hospilal de Campaiia.

Pero antes de lerminar la deseripeion de este servicio,
debemos decir algo de olros fines que los grupos de ambu-
laneia deben llenar: el primero es el de reponer el malerial
sanitario que se inulilice en los pueslos de socorro y de eu-
racion, a fin de que éslos no se vean privados de él ni por
un momenlto. A este objeto, como la Ambulanecia ha de re-
correr lodos los primeros esecalones sanilarios del sector que
se le asigna, recoge de los Médicos de los Cuerpos las nece-
sidades que éstos consideran urgentes, suminisira los me-
dios necesarios y se reinlegra de ellos por el Parque Sanitario
del Cuerpo de Ejéreito a que perlenece la Division.

Otra cuestién importante es la de la comprobacion de los
caddveres, cuya inhumacidn precoz se recomienda en lodas
las eampaias.
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Imporla cerciorarse de si el individuo es muerlo efec-
tivamente. o =i se encuentra en uno de tantos estados que
remedan a la muerle.

Digamos, desde luego, que esle servieio es bien imperfec-
to, v digamos, también, que son las epidemias y las guerras
las que dan elevados contingentes de enterramientos prema-
turos. La sola conlemplacién del cuadro de Wiertz, el “en-
terré vivant!”, del Musco de Bruselas, da idea exacta de los
horrores a que pueden condueir los descuidos.

(Continuard.)

LOS SERVICIOS MEDICO-MILITARES EN MARRUECOS

Terminada la guerra nuestra en Marruecos, comienza la
¢poca de asimilacion social de los indigenas a la madre pa-
tria; y esla labor de asimilacion social, no es por nadie rea-
lizada con el éxito con que la hacen los Médicos Mililares.
que, por el ejercicio habil de su profesion enire los moros
se apoderan por gralilud del eorazon de éstos, v los alraen al
afecto y al respelo a Espana.

La experiencia de muchos afios licne demostrada la efi-
cacia de la influencia de los Médicos Mililares en la alrac-
cion del elemento indigena, v ésta es la oeasion mds oportu-
na para desarrollar en grande esta polilica, organizando un
exlenso servicio de Médicos de Sanidad Militar en toda la zona
conquistada, para la asislencia de los nalurales del pais.

El Médico, por los especiales ¢ imporlanles servicios que
presta, inspira una singular confianza a los moros, que se
raduce en una gralilud y sumision a Espafia, que es, en los
acluales momentos, lo que mds nos importa para la verda-
dera conquisla espiritual de Marruecos.

Ya nos ncuparemos extensamenle de esta importante cues-
tiom.
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NECROLOGIA

EXCMO. SR. D. AGUSTIN PLANTER Y GOSER

Inspector Médico de primera clase.

Naecio en Zaragoza el dia 21 de Agosto de 1849, en cuya
Universidad verifico los estudios de la carrera, licenciandose
en Medicina y Cirugia el 17 de Sepliembre de 1870,

Por Real orden de 19 de Abril del siguiente afio, y previa
la oposicién correspondiente, ingresé en el Cuerpo de Sani-
dad Militar con el empleo de segundo Ayudante Médico, ob-
leniendo el de primer Ayudante Médico de Ultpamar el 19 de
Abril de 1872, y alcanzando en igual fecha de 1874, por anti-
giiedad, el de Médico primero de Ia Escala general del Cuerpo.
Obtuvo por mérilo de guerra el grado de Médico Mayor en
Febrero de 1876, y en Julio de 1880 el empleo de la escala de
Ultramar, y en Junio de 1887 el empleo efectivo, por anligiie-
dad, de la escala de la Peninsula. El empleo de Subinspector
Médico de segunda clase lo aleanzd en Enero de 1896, y el do
Subinspeetor Médico de primera clase en 30 de Diciembre de
1902. A Inspector Médico de segunda elase fué promovido por
Real deereto de 26 de Noviembre de 1909, y a Inspector Mé-
dico de primera clase en 1.° de Enero de 1913.

A su ingreso en el Cuerpo, presto sus servicios en el Re-
gimienlto Infanteria de Mdlaga, Fébrica de Armas de Albacete
y Hospital Militar de Alhucemas. Pasé al Ejércilo de Filipinas
en Agosto de 1872, y alli estuvo destinado en el Regimiento
Infanteria de Jolo, enfermeria de Puerto Princesa, servicio
de Eventualidades en Mindanao y Hospilales Mililares de Ma-
nila, Zamboanga v Coltabalo.

Regres6 a la Peninsula en Noviembre de 1886, y desem-
pend la secrelaria de la Direccion, Subinspeccion de Cata-
luiia, pasando después al Hospital de Zaragoza, de éste al de
Bareelona, y sucesivamente sirvié en el Ministerio de la
Guerra., Inspeccion general de Sanidad Militar, Jefatura de
Sanidad Militar de Ceula y direcciones de los Hospitales Mi-
litares de Lérida, Burgos y Barcelona.

En los empleos superiores ha desempefiado las inspeccio-
nes de Sanidad Militar de la lercera y cuarla regiones.
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En Mayo de 1915 pasé a situacién de primera reserva, y
en igual mes de 1919 a la segunda. ;

Habia efectuado numerosas comisiones de servicio, y era
autor de varios trabajos cientificos que obluvieron por su
mérito, como recompensa, la Cruz de Emulacién cientifica
y tres Cruces blancas del Mérito Militar. Ademds poseia otras
dos Cruces de la Misma Orden y distinfivo, una de ellas pen -
sionada, la Gran Cruz de Isabel la Caldlica, Cruz de Epide-
mias y la Medalla de Jolé y de Alfonso XIII.

Su falleeimiento ocurri6 el dia 8 de Sepliembre ultimo
en Barcelona. :

Descanse en paz nuesiro respetado Inspeclor.

VARIEDADES

Aviso.—Con motivo de haber sido destinado a Santa Cruz
de Tenerife nuesiro Redaclor-Jefe D. José Polouws Martines,
las oficinas que radicaban en su domicilio de esta Corte.
Ferraz, b4, entresuelo derecha, han sido (rasladadas al de
nuestro Director D. Manuel M. Salazar, Nicasio Gallego, 6,
donde podrdn dirigirse en lo sucesivo cuanltos fengan rela-
cion con el periddico; pero no obslante su ausencia temporal,
el Sr. Potous seguird ocupdndose activamente de la marcha
de la Revista, fuera de los casos urgenles y apremiantes, 1
sequira recibiendo. con mucho gusto, los arliculos, nolicias
¢ indicaciones de interés que se le envien.

Ademds, como nuestro Redaclor-Jefe conlinuard al frente
de la Administracidn del periddico, ruega a los corresponsa-
les adminisirativos de las distinlas regiones, y a los suscrip-
tores que abonan por su cuenia la suscripeion, se entiendan
directamente con €l en su nuevo destino.

* - =

El 21 del pasado eumpliése el cuarlo aniversario de la
muerte de nuestro inolvidable companero de Redaceidn, el
sabio cirujano D. Fidel Pagés.



. — 301 —

Reileramos a la familia del malogrado y carifioso colega,
la expresion de nuesiro profundo pesar.

» » .

La Sociedad de Cirugia de Barcelona (Sta. Ana, 28, 1.°)
ha quedado constituida del siguiente modo:

P'residente, Dr. Ribas: Viee, Dr. Bartrina; Secretario ge-
neral, Dr. Solaride; Secrelario de Actas, Dr. Escayola; Teso-
rero, Dr. Girona, y Bibliotecario, Dr. Trias.

» » »

El domingo 2 del corriente embarcé en Cadiz para Santa
Cruz de Tenerife, a cuya Jefatura de Sanidad ha sido desti-
nado, el Coronel Médico D. José Potous y Martinez, Redaclor-
Jefe de esta Revisla.

* * *

Como resultado de las oposiciones celebradas reciente-
mente en la Academia de Sanidad Militar, han sido promovi-
dos al empleo de Alféreces Médicos alumnos de dicho estable-
cimiento 29 opositores, a quienes enviamos nuesira cordial
enhaorabuena,

De Real orden se autoriza a los Jefes y Oficiales Médicos
que deseen asislir a las Jornadas Médicas que lendrdan lugar
en In Facullad de Medicina de esta Corte en los dias 18 al 25
del eorriente. 3

El Decano de dicha Facultad, el ilusire Dr. Reeasens, ha
fenido la ateneion de invitar a dichas reuniones al Cuerpo de
Sanidad Militar.

- * *

Ha fallecido a avanzada edad, en el Real Sitio del Pardo.
el estimable Subinspector farmaeéulico de primera clase, re-
tirado, D). Alejandro Alonso Martinez.

* W *

Por reciente Real decreto, le ha sido concedida la Gran
Cruz de San Hermenegildo al Exemo. Sr. Inspeclor de Sani-
dad Mililar de la sexta Region, D). Angel Rodriguez Vazquez.
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Enviamos con este molivo a tan respetable General nues-
tra cordial enhorabuena.

* £ *

JORNADAS MEDICAS DE MADRID

Acepladas las invilaciones que el Comilé organizador de
las Jornadas Médicas de Madrid les ha dirigido, eminenies
profesores extranjeros han enviado ya el titulo de las confe-
rencias magisirales que dardn en la Facultad de Medicina los
dias 18 al 23 del corrienle mes.

La Secrelaria general de las Jornadas Médieas de Madrid
(Lagasca, 38) ruega a todos los médicos que deseen inseri-
birse como miembros de las mismas, lo hagan a la mayor
brevedad, con el objeto de enviarles ya editadas las ponencias
oficiales, que versan sobre “Cirugia del sislema nervioso” v
sobre “El problema de las aortitis, desde el punto de vista del
meédico general”, de las euales son aulores, respeclivamente,
el profesor Lozano, de Zaragoza, v el Dr. Maranion, de Madrid

Siguen recibiéndose en la Secretaria de las Jornadas Mé-
dicas nolas sobre Sesiones practicas, en las que eolaborardn
los médicos méas prestigiosos de Madrid.

Se esta ultimando el programa de festejos con que seran
agasajados los médicos que asislan a las Jornadas.

Ha fallecido en Leyden el sabio profesor de Fisiologia,
Se. Eilhoven, agraciado recienlemenle con el premio Nobel
de Medicina.

AP

PRENSA MEDICO~FARMACEUTICA

RADIO-DIAGNOSTICO DE LA Bi-
FILIS DEL CRANEO.—L0s Dres, Lé-
ri y Cottenol (Presse Med., 26 de
Junio de 1926) han publicado
una serie de radiogramas de la
béveda de] erdaneo, mostrando va-
rias lesiones sifiliticas de la ea-
ra interna. Esias lesiones {ienen

tres formas—goma, uleceracion e
hiperostosis, simples, o en com-
binacién—y los autores deseriben
las diferentes apariencias radio-
graficas de cada lipo de lesién.
Nueve radiogramas son dados pa-
ra ilustrar las varias lesiones, y
detalles muy curiosps para reve-
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lar el éxito del tratamienlp es-
peeifico. En muchos casos fue-
ron reconocidos alagques epilép-
ticos, hemiplegia, y persistenies
dolores de cabeza, como debidos
a lesiones Gseas de la cara inter-
na del eraneo, que en algunos
casos fueron mejoradas ripida-
mente por el tratamiento especi-
fico. El procedimienlo radiogra-
fieco para oblener las lesiones de
la héveda del erdaneo, son dife-
rentes de los requeridos para
la hase que obliga a tomar las
fotografias en varias posiciones
de flexion y exlensién de la ca-
beza.—M. M. S.

w - *

INMUNIZACION ACTIVA CONTRA
LA DIFTERIA POR MEDIO DE LA
ANATOXINA. — Los Dres. Roubi-
novith, Loiseau vy Lafaille (Buil.
et Mem. Soc. Med. des Hop. de
Paris, 20 Mayo 1926) retuerdan
sus observaciones sobre la dura-
cion de la inmunidad activa con-
ferida por inmunizacidn
analoxina de los nifios expuestos
a la difleria.

Como resultadn de la inmuni-
zacidn por analoxina de un tolal
de 4.950 personas, en escuelas,
sanatorios v y preventorios en
que han estallado epidemias de
difteria, vienen a las siguientes
conclusiones:

1.* CGon objelo de produeir un
alto tanto por ciento de sujeloz
inmunes, deben ser dadas tres
inyeceiones de analoxina: la pri-
mera de 0,5 de c. c.; la segunda
de 1 e c., y la tercera de 1,5 e. ¢.,
con intervalos de quince dias a
lres semanas enire las inyeceio-
nes. Los ataques de difteria ob-
servados despudés de dos inyee-

con,

ciones va son raros, ya leves de
suyo, ¥ después de tres inyeceio-
nes no ocurre ninguno. La efi-
cacia de este proeedimiento pre-
venlivo es muy grande, y es de
esperar que se generalice.—
MM, S

TRATAMIENTO DE LA TOS FERI-
NA POR LOS RAY0S X.—Los doe-
fores Pinos y Pujadas (Revista
Médiea de Barcelona, Mayo 1926)
recuerdan ocho casos en nifios de
edad de cualro meses a ocho afios
con muy buenos resultados en el
lralamienlo de la los ferina por
los rayos X. Ellos atribuyen el
éxilo oblenido a la rdpida trans-
formaeion del tejido linfoide en
lejido cicalricial que hace dis-
minuir la intensidad de los paro-
xismos que desaparecen a los
pocos dias del tratamiento. Las
glindulas - tragqueo - bronquiales
que sufren alargamiento, como
conspeuencia de la inflamacion
toxica, después de una irradia-
cion vigorosa, muestran hiper-
plasia de su tejido conectivo que
causa disminueion de su tamafo
y consiguienle desaparicién del
origen principal de irrilacion de]
vago v nervio recurrente larin-
geo oque la causa del catarro in-
Tectivo.—M. M. S.

* - "

¥

EL STOVARSOL EN LAS ENFER-
MEDADES ORONICAS DEL APARATO
RESPIRATORIO.—E] Dr. V: Kohen
{Bull. Sone. de Thér. Diciembre
1925) ha observado que el sto-
varsel tiene virtudes indiseuti-
bles dado por Ia boca en casos
de bronquitis erénicas, adenopa-
tins bronguiales, eselerosis pul-
monares, enfisemas, tubereulosis

Octubre 1927.—20.
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pulmonar machase y rinitis eré-
nica, en dosis de 90 centigramos
dados en periodos de diez a quin-
ee dias interrumpidos por inler-
valos de igual duracién. La los,
la expecloracion y la disnea dis-
minuyen y frecuentemente des-
aparecen, v la condieion gene-
ral del paciente mejora visible-
mente. La sola contraindicacidn
para el uso del stovarsel es la
insuficiencia renal y hepitica
revelada por una erupeioén con
v sin fiebre. El medicamento
puede ser administrado a los ni-
flos en peguenas dosis sin dafio
alguno. El Dr. Kohen sostiene
que este preparado pentavalen-
le de arsénieo es de aceién mu-
chio mds favorahle en las afee-
ciones del aparalo respiratorio a
intestinal favoreciendo sus fun-
ciones—M. M. S.

ANTITOXINA DIFTERICA PURI-
rFreapa—Hl Dr. Ramdn (Presse
Med., 13 Marzo 1926) Ha prepa-
rado una anlitoxina diftériea y
una anlitoxina tetanica que han

sido purificadas por la susirac—
cion de la pseudoglobulina de la
proteina. Su empleo en gran es—
cala en varios hospitales de Pa-
ris, ha demostrado que el trata-
miento de la difteria en grandes
dosis de suero ha sido redueida
v sus sintomas han sido menos
graves que despuds del uso de la
antiloxina ordinaria. Cuando el
suero purificado ha sido emplea-
do profilicticamente, las pertur—
baciones séricas no se presentan
o son muy ligeras y transiforias,
aunque el individuo haya sido
sensibilizado por una previa in-
yeeceidn. Asi, enlre 150 nifios que
recibieron inyecciones profildc-
Licas de antitoxina diftérica pu-
rificada, Lisne no ohservd un solp
caso de enfermedad del suero; v
lo mismo fué reconocido usan-
do Ia antifoxina teldnica. El doe-
tor Ramon ha preparado un sue-
ro purificado, en que hay sélo
una déeima parle de la materia
proteica confenida en la antito-
Xina ordinaria del télanos, aun-
que su valor antitoxico es el mis -
mo o mayor—M. M. S.

PRENSA MILITAR PROFESIONAL

LA ESPIROOUETORIS RESPIRA-
TORIA ¥ LOS GASES DE GOMBATE.—
De una exiensa eomunicacion
presentada por los médicos mili-
tares Voizar y Tournier, {oma-
mos la siguiente nota:

Bl diagndstico de la espiro-
quelosis respiratoria en los an-
liguos gaseados, no puede esta-
blecerse sino después de haber
hecho constar:

1. La ausencia del bacilo de
Koch.
2. TLa presencia del spire-

cheta bronehialis en los esputos.

3." TLos signos clinicos pro-
pios.de la espiroquelosis.

4. La eficacia del tratamien-
lo ‘arsenical (acefilarsdn o 914
subecutdneo; de preferencia al
814 infravenoso, eslovarsol o tre-
parsol).
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La patogenia de estos acciden-
-tes post-loxicos se explica cla-
ramente si se considera que los
gases de combale, de cualquier
calegoria, realizan un {trauma-
tismo, condicién sine cua non de
toda espiroquetosis de este orden,
como se ha demostrado experi-
mentalmente para el espiroque-
le de la tleera fagedénica de los
pises cilidos, que pertenece al
mismo tipo o muy praximo.

Las conclusiones préacticas que
establecen son las siguientes:

1.» TLa espiroquetosis respi-
ratoria se observa muy a menudo
entre los gaseados, siendo la re-
liquia més frecuente, revistien-
do, a veees, la forma clinica d=
rinofaringitis de repeticion, de la
bronquitis erdnica, del enfisema
y de la pleuresia seca.

2* EHl prondstico, desde el
punto de vista vital, s benigno.

3. Para la comprohacion, el
Lratamiento es dispendiozo y las
recaidas pueden sobrevenir a pe-
sar de él.—(Bulletin de la Soecie-
té¢ de Medecine Militaire Fran-
caise. Mars, Avril, 1927)—J. P.

C'URSOD DE PERFEQCIONAMIENTO
EN TISIOLOGIA EN EL SANATORIO
MILITAR DE ANZIO (ITALIA).—Bajo
la presidencia del General Mé-
dico G. Messuno se ha inaugura-
do solemnemente, el 3 de Marzo
ultimo, un curso trimestral, con
arreglo al siguienle programa de
ensefanza, en el que alternan los
més nolables especialistas civi-
les y militares.

Profesor Maragliano: “El
diagndstico precoz moderno de

las enfermedades {uberculosas;
nuevos horizonles de la lucha so-
cial contra la tuberculosis.”

Prof. Alessandri: “Lecciones
de Patologia y de clinica sobre
la tuberculosis quirargica.”

Prof, Ascoli: “Lecciones de
clinica sobre la tuberculosis pul-
monar.—Herencia fuberculosa.”

Prof. Busi: “Lecciones sobre
radiologia de la tuberculosis pul-
monar.”

Prof. Dionisi: “Lecciones de
analomia patoldgica de la tuber-
culosis.”

Prof. Sclavo: “Conferencias
sobre propaganda higiénica en el
Ejéreito.”

Prof. Morella: “Fisiopatologia,
indicaciones y complicaciones del
pneumotorax artifieial.”

Prof. De Carli: “La tubercu-
losis en las primeras vias aé-
reas.”

Coronel Médico Ricei: “La cu-
ra quirtrgica de la tuberculo-
sis.”

Tenienle Coronel Médico Ciau-
ri: “La cura médica de la tu-
berculosis.—Medicina - Legal,”

Comandante Médico Germino:
“Lecciones de Biologia y de Bac-
Lleriologia de la tubereulosis.”

Comandante Médico Vassalli:
“Ejercicios priecticos de radic-
logia.”

Capitin Médico Boechetti :
“Faelores morhilizantes de la tu-
herculosis en el ambiente mili-
far.—Modernos esludios de tisio-
logia.—Climatolerapia maritima.
Terapia sanalorial.” — (Giorna-
le de Medicina Militare, Aprile,
1927.)—1. P.

e ——
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BIBLIOGRAFIA

Psicologia del nino. por A. Vallejo Ndjera, Comandante Me-
dico.

Nuestro companero de Cuerpo, el doeto Comandante Me-
dico, segundo Jefe de la Clinica mental militar de Ciempo-
zuelos, I). Antonio Vallejo y Ndjera, ha fraducido con gran es-
mero ¢l notable libro de Robert Gampp, litulado Psicologia
del nifio, que aoaba de publicar la casa editorial denominada
“Labor”, de Barcelona.

El librito, por su inleresanle contenido y por el mérito de
la traduecion mereece formar parte de la biblioleca de todos
los que se dedican a la educacion de los nifios y su desarrollo
espiritual.—M. M. S.

SECCION OFICIAL

13 Sepliembre.—Real orden (D. (). ntim, 205) disponiendo sea pro-
rrogada desde 1.° de Julio dltimo hasta la incorporacion a sus
destinos, la comision que despmpefiaban en los barcos hospita-
les Castilla y Bareeld, el Teniente Coronel Médico D. Mario Go-
mez Gémez y ol Capitdn Mddico D, Mariano Gareia Navarro.

13 Septiembre—Reual orden (D. O. nim. 205) concediendo séptima
prireoga a partiv de 1.2 de Agosto tiltimo hasta el 27 de Noviem-
hre préoximo, a la Comision gue desempeiia en el Instituto de
Higiene Militar el Comandanle Médico D. Leandro Ferndndez
Guerrero.

13 Septiembre.—Real orden (D. O. nim. 205) concediendo primera
prorroga, con derecho a dielas, desde 1.2 de Agosto altimo hasta
fin de Septiembre pasado, a la Comisién que desempend en el
Institulo de Higiene Militar el Comandante Médico D. Pedro
Bdiz Gareia.

14 Septiembre.—Real orden (D. O. niim. 205) designundo para asistir
al Curso de Especialidades farmacdéuticas al Farmacéutico ma-
yor D. Enrique Diaz Marlinez y a] Farmacdulico primero don
Emilio Santos Asearza.
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13 Sepliembre.—Real orden (D. O, nim. 205) concediendo el uso del
distinlive del profesorado al Capilin Médico D. Florenlino Ma-
1ol de la Riva.

15 Septiembre.—Real orden (D. O, ntim. 207) concediendo el premio
de efectividad que a cada uno se indica, a los Jeles y Oficiales
Farmacdéulicos siguientes:

Subinspector farmacéutico de primera: D, Enrique Izquierdo
Yebra, 500 peselas anuales por un quinguenio.

Subinspector farmacéulico de sequnda: D. Pedro Escudero
Rodriguez, 500 pesetas anuales por un quinguenio.

Farmacéutico mayor: D, Luis Benilo Campomar, 500 pesetas
anuales per un quinguenio.

Parmacéulicos primeros: D. Rafael Roldin Guerrero, 1.200
peselas anuales por dos quinguenios y dos anualidades, ¥ don
Lope del Val v Corddn, 500 peselas anuales por un quinguenio.

17 Sepliembre.—Real orden (D. O. nim, 208) disponiendo que el Te-
niente Médico D. Floreneio Sanz Gaston pase a prestar sus ser-
vicios al Grupo de Fuerzas Regulares Indigenas de Alhuaeemas,
nimero 5.

417 Septiembre—Real orden (D, O, niim. 208) aulorizando a los Ca-
pitanes generales para gque, sin perjuicio del servicio, coneedan
permiso a los Jefes v Oficiales Médicos que deseen asistir a las
Jornadas Médicas que han de tener lugar en esta Corte durante
los dias 18 al 25 de Oclubre. El Parque de Sanidad Militar asis-
lira a la Ixposicion aneja.

17 Septiembre.—Real orden (D. 0. nim. 209) dizponiendo que los
Tribunales de exdamenes para Capitanes y Tenientes Médicos
aspirantes a ingreso como alumnos de los Cursos de Espeeiali-
dades se econstituyan con los Jefes Médicos siguientes y bajo
la presidencia de los Direclores de los Hospitales donde se veri-
fican:

Civugia: Tenienle Coronel D. Mariano Gomez Ulla v Coman-
dante D. Angel Capa Arabiatorre.

Ota-rino-laringologia: Comandantes . Alberfo Fumagallo
Medina ¥y D. Eduardo Sanchez Vega v Malo.

Radiologia: Comandantes D. Olegario de 1a Cruz Repila y don
Vietor Manuel Noguera.

19 Septiembre.—Real orvden (D. 0. nmim. 210) disponiendo se celebre
Concurse para la provisidn de una plaza de Gapitdn Médico Jefe
del Centro Quirtirgico, mim. 8, en San Sebastidn.
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19 Septiembre.—Real orden (D. O. nim. 210) concediendo el pase a
disponible voluntario, con residencia en Madrid, al Comandante
Médico D. Pedro Espina Garcia.

19 Septiembre—Real orden (D. O. mim. 210) aceediendo a lo solici-
tado por el Capitin Médico D. Primitivo José Jiménez Urtasun,
de suprimir en sus documentos oficiales el nombre de Primitivo,

por haberse aulorizado esa supresion por el Ministerio de Gra-
cia y Justicia.

19 Septiembre—Real orden (D. O. nam. 210) aceediendo a lo solici-
tado por el Teniente Médico, D. Malilde Nuiiez Palacio, de su-
primir en su documentacion oficial el nombre de Matilde, por
haberse aulorizado esa supresién por el Ministerio de Gracia y
Justicia.

19 Septiembre.—TReal orden (D. O. mim. 210) accediendo a lo sokii—
citado por el Teniente Médico D. Juan Eslévez Abad, de que sea
rectificado el nombre de su sefiora madre, en su documentacion
militar, siendo el verdadero Ana en vez de Rosa.

10 Septiembre.—Real orden (D. O. niim. 210) concediendo la Placa
de San Hermenegildo al Teniente Coronel Médico D. Manuel
Molins Guerra.

20 Septiembre.—Real orden (D. O, nim 210) concediendo licencia
al Comandante Médico D. Antonio Montalvo Melero para con-
traer matrimonio con D.* Maria Teresa Escobar Espino.

20 Septiembre—Real orden (D. O. niim. 211) concediendo el uso del
dislinlivo del Profesorado al Capilin Médico D. Juan Martin
Rocha.

20 Septiembre—Real orden (D, O. nim. 211} concediendo la adicion
de la segunda barra roja sobre el distintive de Intervenciones
que posee al Capitan Médieo D. Miguel Cadenas Rubio.

20 Sepliembre—Real orden (D. O. ntm. 211) concediendo la adicién
de la fercera barra roja sobre el distintivo de EI Tercio que
posee al Capitan Médico D. Juan Durdn Sdanchez.

20 Sepliembre—Real orden (D. 0. miim. 211) disponiendo la vuelia
a activo del Teniente Médico D. José Sinchez Corominas, que-
dando disponible en las Palmas hasla que sea colocado.

21 Sepliembre.—Real orden (D. O. ntm. 211) nombrando, como re-
sultado del Concurso anunciado por Real orden de 13 de Agosto,
Médieo internista del Hospital Militar de Madrid-Carabanchel, al
Comandanle Médico D. Juan Lopez Quelles,
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23 Sepliembre.—Real orden (D). 0. nim. 243) nombrando, como resul-
tado de las oposiciones tllimamente verificadas, Alféreces Mé-
dicos alummnos a los 29 opositores aprobados siguirntes:

D. José Fonlan Maquieira, D. Ramén Llepis Martin, D. Jers-
nimo Ferndndez Tlldn, D. Tuis Sdnchez de Enciso ¥ Enciso, don
Lais de Orlega y Ceballos, D, Juan de Prado Pinlo, D. José Mar-
lin Gregorio. D, Eduardo Fernandez Divar, D. Anltonio Ramos
Martinez, D. Luis Sinchez Capuchino y Alderete, D. Estanislao
Orero Chavarri, D, Juan José Herndndez Lozano, D, Pablo Ur—
lado Miguel, D. Venancio Gareia Rodriguez, D. Teodosio Anfonio
Intanle Venero. D. José Sinchez Diaz. D. Eduardo Sdnchez Bor-
ia, D. Emilio Malé Alonso, I Ildefonso Jiménez Porras, D, Fer-
nando Lorenle Sanz, D. Federico Uyd Besd, D. Trancisco Ferré
Riado, D. Angel Soutullo Lipez, D. Antonio Torres Salas, don
José Aparicio de Sanliago, D. Anfonio Garcia-Baquero Garcia-
Baquero. D. Sanliago Pérez Caslillo, D. Zacarias Minguez Biel y
D. Rafael Rodriguez de Leon.

24 Sepliembre.—Real orden (D. O. ntim. 214) coneediendo al Tenien-
te Médico D. Juan Antonio Valderrama Calderl-Smit, herido ol
12 de Abril de 1927, la Medalla de Sufrimientos por la Patrin.
eon la pension e indemnizacién de 2. 80O peselas.

24 Septiembre.—Real orden (D. O, mim. 214) destinando a los Oficia-
les Farmaceéuticos siguientes;

Farmacéuticos sequndos: D. Rafael Gdlvez Tancha, de ex-
cedente en la segunda regidn. al Hospital de Tenerife (F.), don
Teodoro Diaz Pison, de excedente en la sexta region, al Hospi-
tal de Burgos (I.), y D. BEduardo Gdmez Rodriguez, del Hospi-
tal de Tenerife. al de Alcazarguivir (V.).

Farmacéutico tereero de complemento: D. Manuel Blaneco
Hernandez, afecto a la Capilania general de Oanarias, al Hos-
pital de Tas Palmas.

Relaciones seqin el art. 13 del Real decreto de 9 de Mayo de 1924,
(€. L. nwm. 227.)

1.* Exeepluados—Ninguno.

2.0 Prohdable ascenso antes de seis meses—Farmacdéuticos
primeros: D, Jaime Gastalver Gimeno y D. Rafael Roldin Gue-
rrero.—Farmacéuticos segundos: D. Leocadio Ferndndez Ca-

mara y D. Fermin Fatou Sianchez-Medina,




3302

3% Probable destino forzoso anles de seis meses,—Farma-
céulico mayor: D. Francisco de Paula Millin—Farmacéutico
primero: D. Mariano Martinez Castilla.—Farmacéuticos segun-
dos: D. José Pifia Valls, D. Tedfilo Mufioz y D. Fernando Mas-
eard Carrillo.

24 Sepliembre—Real orden (D, 0. num. 214) disponiendo pase a si-
tuacién de retirado por haber cumplido la edad para el retiro el
Coronel Médico en situaeion de reserva D, Victor Gareia Iparra-
guirre. '

26 Septiembre.—Real orden (D. 0. num. 215} destinando a los Jefes
vy Oficiales Médicos siguientes:

Comandantes: D. Julidn Conthe Monterroso, ascendido, del
Instifuto de Higiene Militar, a disponible en la primera region,
y D. Francisco Gareia Aynal, disponible en Ceuta, al Depésito
de Semenlales de la cuarta zona pecuaria. (Art. 10.)

Africa.

D. César Merds Vazquez, de disponible en Melilla, a la situa-
cidn de “Al Serviein del Protectorado”, por haber sido desti-
nado a las Intervenciones Militares de Melilla.

Capitanes : D. Francisco Ulrilla Belbel, del Regimiento Infan-
teria Ceuta, 60, a disponible por enfermo en la primera region,
a parlir del dia 6-de Agosto préximo pasado. con arreglo a lo
dispuesto en la R. 0. C. de 22 de Agosto de 1923 (D. O. num, 184)
y D. Carlos Rozas Seirietz, del Regimienlo Infanteria Serra-
llo, 69. al de Mureia, 37. (Articulo 1.)

Africa.

D. José Maria Gareia Delgado, del Regimiento Infanleria San
Mareial, 44, y en comisién para la asistencia de las Unidades de
Infanleria expedicionarias en Ceula, al Grupo de Fuerzas Re-
gulares Indigenas de Tefudn, 1 (V.), ¥y D. Francisco Muruzibal
Sagués, del Regimiento Infanteria Gravelinas, 41, al de Ceu-
ta, 60 (F.).

Tenientes: D. Alberlo Madrigal Calderdn, de las Infervencio-
nes Militares de Melilla, a disponible por enfermo en la sexta
region, a partir del 19 de Agosto proximo pasado, con arreglo a
lo dispuesto en la R. 0. C. de 22 de Agoslo de 1923 (D. 0. niime-
ro 184.)
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Africa.

D. Jerénimo Jimeénez Fernandez, del Regimiento de Infante-
ria Serrallo, 69, al mismo, en plaza de Capitan; D. Mariano Fer-
ndndez Delgado, del segundo Grupo de la lercera Comandancia
de Sanidad Militar, al Tereio (V.); D. José Sdnchez Corominas,
de disponible en Las Palmas, al Regimienlo de Infanteria Se-
rrallo, 69 (V.); D. José Fernindez Ferndndez, del segundo Gru-

* po de la segunda Comandancia de Sanidad Militar, y en gomi-
sidn para la asisteneia de las Unidades de Infanteria expedicio-
narias en Ceula, a “Neecesidades y Contingencias del servicio™,
en Melilla, cesando en la expresada comision (F.), v D. José San-
chez Galindo, del Grupo de Ingenieros de Mallorca, v en eomi-
sidn para la asislencia de las Unidades de Infanteria expedi-
cionarias en Ceula, a “Neeesidades y Conlingencias del seryi-
ein”, en Melilla, cesando en la expresada comisidn. (F.)

Teniente de Complemento: D. Francisco Armas Medina, ads-
crito a la Capifania general de Canarias, al Hespifal Militar de
Las Palmas.

Jefes y Oficiales Médicos a quiencs comprende el apariado a) del
art. 2.° del Real decreto de 9 de Mayo de 1924, (D, 0. nim. 108:)

Coronel: E] nim. 1 de la Eseala.
Tenientes Coroneles: Del | al 3.
Comandantes: del 1 al 5.
Capitanes: del 1 al 13.

Jefes y Oficiales Médicos a quienes comprende el avt, 13 del expre-
sado Real decreto. (Probable destino a Africa antes de seis meses.)

Comandantes: D. José Férnindez Casas, D. Eloy Fernéndez
Vallesa, y D, Olegario de la Cruz Repila.

Capitanes: D. Javier Luengo Garcia, D. Juan Manuel Ortega
Garefa, D. Joagquin Sanz Astolfi, D. Franeciseo Corripio Gonza-
lez, D. Manuel Torreeiilas Carrién, D. José Ofiorbe Danso, D. Car-
los Puig Quero y D. Gabriel Alonso Pérez.

24 Septiembre.—Real orden (D. O. nin. 215) disponiendo que e] Te-
niente Médico, D. Ramdn Suberbiola Cao, destinado en El Ter-
cio, preste sus servicios en plaza de Capitan, por ser el mas
antiguo de los destinados en esa Unidad.

24 Septiembre.—Real orden (D. O. nim. 215) concediendo la adicién
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de la tercera barra roja sobre el distintivo de Regulares que po-
see, al Capitin Médico D. Juan Gonzalez Alvarez.

24 Septiembre.—Real orden (D. O. mim. 215) concediendo al Capitdn
Médico D. Franeisco Pérez Gomez la adicidn de una barra roja
sobre el distintivo de la Policfa Indigena que posee.

24 Sepliembre.—Real orden (D. O. ntim. 215) aulorizando al Insti-
tuto de Higiene Mililar para contribuir a las “Jornadas Mé-
dicas”, que se celebrardn en el presente mes de Octubre.

24 Septt’nmbre.——ll-ela'l orden (D. 0. nim. 245) concediendo a los Je-
fes y Oficiales Médicos que se indican a continuacién, el pre-
mio de efectividad que a cada uno se sefiala:

Coronel: D. Manuel Huelva y Romero, 500 peselas anuales por
un quinquenio.

Teniente Coronel: D. Sebazlidn Galligo Elola, 500 peselas
anvales por un guinguenio.

Owinientas peselas anvales por wn quinguenio.

Comandantes: D. Antonio Vallejo Néajera, D. Maximo Marti-
nez Zaldivar, D. José Valdés Lambea, D. Tomds Lépez Mafa y
D. Alfonso Gaspar Soler.

Capitanes: D. Angel Martinez Vizquez, 1.100 peselas anuales
por dos guinquenios y una anualidad y D. Severiano Riopérez
Benito 1.100 peselas anuales por dos quinguenios y una anua-
lidad.

Quinientas pesctas anyales por un gquinguenio.

Tenientes: D. Anastasio Martin Pérez, D, Santiago Blanquer
Alonso, D. Fabriciano Garcia Cicudndez, D. Tgnacio Iribarren
Cuartero, D. Rogelio Consuegra Muiioz, D. Pablo Mafiueco Ruiz,
D. Angel Enciso Enciso, D. Franciseo Pontes y Nestrosa, D. Mi-
guel Oliveros Alvarez, D. SBalvador Salinas Cuéllar, D. Ramiro
Tlisastegui Ulecia, D. Ventura Fernandez Ldpez, D. Juan Thous
Mendia, D. José Banchez Nieto, D. Ramén Suberbiola Cao, don
Enrique Lefler Benito, D, José Maria Garcia Gareia, D. Ildefon-
so Villoria Garefa, D. Mariano Ferndndez Delgado, y D. Vieto-
riano Darias Moniesinos. '

26 Sepliembre—TRteal orden (D. O. nim. 215) concediendo dos meses
de licencia per asuntos propios, para Buenes Aires, al Coman-
dante Médico D. Manuel Mazo Mendo.

28 Septiembre—Real orden (D, 0. niim. 217) nombrando alumnos de



— 313 —

las especialidades médicas que se citan, a lps Oficiales Médicos
siguientes: _

Cirngia: D. Nicolis Canto Borreguero, D. Mariano Madruga
Jiménez vy D, José Escobar Delmas.

Ota-rino=ltaringologia: D. Francisco Revengi Sanz.

Radiologia: D. Manuel Pelayo y Martin.

30 Sepliembre.—Real orden (D, O. 219) disponiendo que el Capilin
Médieo. D, Justo Viazquez de Vitoria se incorpore como alumno
al curso de Ampliacidn de estudios de Radiologia.

30 Septiembrc.——ﬂeﬂl orden (D, O, nam, 21%) disponiendo que los
Tenienfes Médicos D. Jesis Pérez y Saenz de Miera y D. Gaspar
Soto Gil de la Cuesla, pasen destinados a las Interveneiones Mili-
tares de Larache.

I Oclubre.—Real orden (. O. nnam. 220) disponiendo que el Ca-
pitdn Médice D, Tsaaec Correa Calderdn pase a situacion de re-
emplazo por herido, con residencia en la oclava region.

1 Oetubre.—Real orden (D. O, mum. 220) concediendo a los Jefes
v Oficiales Médicos que se indican las recompensas que se citan,
por méritos y servicios de eampafia en Marruecos, contraidos
duranie el lapso de 1.° de Octubre de 1925 a 30 de Septiembre
de 1926.

Cruces de Maria Cristing.

Comandantes : D, Franeiseo Munoz Cortdazar v D, Enrigue Os-
talé Gonzdlez.

Capitanes: D. José Barros Sanromian y D. Celedonio Sinchez
Contreras.

Tenientes: D. Ventura Ferndndoz Lipez, D. José Diez Diaz,
D. Juan Llamas Larruga, D. Manuel Castro Hernando, D. Juan
Durdn Sanchez. D. José Moreno de Monroy, D. Nemesio Agudo
Aparieio, D. Luis Rubio Chesa y D. Anlonio Barberia Vdzquez,

Cruz del Mévito Militar. con distintive rojo.

Coronel: D. Wistano Rolddan Gutiérrez.
Teniente Coronel: D. Rafael Chicoy Arreceigor.
Comandantes: D. José Moreno Bastante, D. Gindido Jurado
Barrero, D, Tuis Rubio Janini y D. Félix Beltrdin de Heredia.
Capitanes, D, Eugenio Ruiz de Miguel, D. Atilano Cerezo Abad,
D. Manuel Amieha Escanddén, D, Andrés Galo Herrern, D. Ma-
nuel Munoz y Nuiiez de Prado, D. Adrian Lépez Orozeo, D. Ubal-
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de Gasltaminza Birehen, D. Julidn Lecumberri Oreja, D. José Ga-
mir Monlejo, D. Manrique Hidalgo Parra, D. Ricardo Coulo Fe-
lices, D. Miguel Cadenas Rubio, D. Demingo Herguela Lerin.
D. Juan Gonzdlez Alvarez, D. Francisco Pérez Gamez, D, Felipe
Pefia Martinez, D. Pompeyo de (iceres Gordo, D. Severiano Bus-
tamante Ferndndez de Luco, D, José Veniosa Piensoda, D, Gra-
cidan Trivifio Sdnclez, D, Clodoaldo Padilla Casas, D. Leandro
Martin Sdnchez, D. Nicolds Canto Borreguero, D. José Bafdn Ji-
niénez, D, Luis Cantarino Escamilla, D. Heriberto Villalobes
Ballesleros, D. Severianp Riopérez Benilo, D. Carlos Rozas Sei-
rierz, D. Ramon Jiménez de Azedrvate y Altimivas y D. Adolfo
Moreno Barbasan.

Tenientes: D, Angel Enciso Eneciso, D, Manuel Mufioz Jimé-
nez, D. Alberlo Madrigal Calderdn, D, Francisco Alberico San-
chez. D. Julio Alienza Crespo, D. Juan Antonio Herndndez
Sanchez, D. Eugenio Martinez Dorrien, D. Cecilio Linares Ver-
gara, D, José¢ Torres Jimdnez, D. Juan Thous Mendia, D. Vicente
Sergio Orbaneja, D. José Lafuente Burge, D. Pablo Mafiueco
Ruiz, D. José Maria Gaveia, D. Manuel Arteche Galvan, D. Mi-
guel Oliveros Alvarez, D. Ricardo del Val Alonso, D. Ignacio Iri-
harren Cuartero, D. Luis Ferndndez Vazquez, D, Gilberio Sen-
dra Sendra, D, Alfon=o Enecalado Ruano, D. Jozé Sdinchez Nieto,
D, Alfonso Villoria Garein, D, Ramdén Suberbiola Cao, D. Cris-
tobal Lépez Rodriguez, D. Manuel Bugallo Pila, D. Gabriel Pé-
rez Arias, D. Manuel Aranda Rojas, D. Carlos Breton Esteve,
D. Miguel Gareia Ruiz, D. Eduardo Montejano de Tejada, D. Se-
verg Alonso Nieto, D, Miguel Gracign Casado, D. Juan Jiménez
Torres. D. Anaslasio Martin Pérez, . Manuel Lépez del Rey,
D. Gaspar Solo Gil de la Cuesta, D. Carlos Ferndndez Herndn-
dez, D. Gonzalo Marlinez Caminero, 1. Julidn Oviol Porxas, don
Manuel Corral Martinez, D, Anlonio Alvarez Gonzdlez, D, Anto-
nio Pefamaria Flores de la Sierra. D. Tomas Duaso Olasagasti,
D. Hermenegildo Balmori Diaz, D. José Maria Garcia Delgado,
D. Tomas Herrera Hidalgo y D, Lazaro Nufiez Palacios,

Farmacéuticos sequndos: D. Francisco Manzano Torres, doa
FEmilio Sdnchez Ferndndez v D, Ramén Ferro Cuervo,

Cruz del Mérito Militar con distintivo bicolor:

Capitanes Médicos: D. Eduardo Garefa Sinchez, D. Pablo Bil-
bao Immbreras y D. Antonio Reboul Blanco,



— 315 -—

Tenientes: D. Vietoriano Darias Monlesinos, D. Alfredo Hur-
tado Oliva y D. José de Miguel Reig.

i Farmacéutico segundo: D. José Gonzdlez Covos,

1 Octubre.—Real orden (B, 0. nim, 221) ¢oncediendo, por el novenn
perfodo de campafia en Marrueeos, al Tenienle Médico D. Ger-
m#n Manteeon Molins, la Cruz de primera clase del Mérito Mi-
litar con dislinlive rojo.

1 Octubre—Real orden (D. O. mim. 220) concediendo la Gran Gruz
de San Hermenegildo al Inspeclor Médico de segunda elase don
Angel Rodriguez Vizquez.

3 Oclubre—Real orden (D. 0. nim. 222) prorrogando por un {rimes-
tre, a partir de primero del mes aclual, el derecho al percibo
de dielas a los Capilanes Médicos nombrados para los Cursos da
Especialidades por R. 0. C. de 27 de Sepliembre de 1926.

3 Octubre.—Real orden (D. O. ntim. 222) desestimando la peticidn
del Comandante Médico D. Anicefo Gareia Fidalgo, de que se
le conceda la siluacién de disponible voluntario.

3 Octubre.—Real orden (D. O. nam. 222) disponiendo se vestrinja
en los Hospitales Militares el uso del aleohol de 90¢, en los tér-
minos que se indican.

3 Octubre—Real orden (D. 0. nim. 222) concediendo el premio de
efectividad de 500 pesetas anuales al Teniente Médico D. José
Severo Alonso Nielo. 3

8 Octubre.—Real orden (D. O. ntim. 226) disponiendo se celehre
goneurso para proveer las vacantes de Capitan Médieo Jefe de
los Laboratorios de andlisis de los Hospitales Mililares de La
Coruiia y Burgos.

Correspondencia administrativa de la Revista.

2r. Escobar (Albacete)—Abonado el segundo semestre del co-
rrienle afo,

Sres. Bermudez y Martinez (Huesea).—Idem todo el afio actual y
el segundo semestre de idem, respectivamente.

Sres. Liopez Desprel, Rubio y Cubas (Segovia).—Idem el segundo
semeslre de idem.
"~ 8p. Coulo (Gdeeres).—Idem el primero y segundo semestre de {d.

Sr. Pérez Viondi (Vigo)—Idem el segundo semestre de idem.

Sres. Power y M. Zaldivar (Algeeiras)—Idem {d,

“

Sr. Martin Luelmo (Zantora).-—Idem 1id.
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Sr. Barros (Pontevedra).—Abonado segundo semestre de 1927,
Sr. Mufioz Bris (Lérida).—Idem id.

Sres. Gonzdlez Vidal, Cerrada y Mira (Santander).—Idem {d.
Sr. Marlin Monzdn (Medina del Campe).—Tdem id,

8n. Arozarena (Plasencia) —Idem id.
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