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LA CLINICA DE TUBERCULOSIS

EN LOB

HOSPITALFS MILITARES
POR EL
DOCTOR D. FEDERICO GONZALEZ DELEITO

Médico primero.
I

De todas las enfermedades infecciosas, ninguna como ésta para
que el organismo enfermo, y no la cansa, sea quien dé la norma de
su evolueion; asi en la clinica, y presentando los enfermos ignaldad
de sintomas generales y locales, tienen éstos en cada caso distinta
intensidad absoluta y relativa, y desigual significacién y valor, de
tal manera que es preciso modificar el pronéstico en cada caso,
subordindndolo & como el organismo se adapta y tolera cada uno
de ellos.

Prescindiendo de la granulia y de la pnewmonia caseosa, for-
mas en que la masividad de la inteccién hace disminuir considera-
blemente el papel del organismo, y limitdndonos 4 la tuberculosis
pulmonar en su forma ordinaria, hay que confesar que en clinica
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se ven tantas formas y variedades como enfermos: de aqui el error
de todos los tratamientos sistemdticos y uniformes. Ni aun con la
terapéutica seroterdpica puede esperarse hallar un medicamento
que cure 4 todos los tuberculoses. Las asociaciones mierobianas

del bacilo de Koch limitarian su poder curativo. :

Y hay que advertir que nosotros, en la gran mayoria de los
casos, por no decir en todos, presenciamos tan s6lo las tfltimas
manitestaciones de esta enfermedad, escapindosenos las primeras.
No intervenimos en la lucha hasta que el organismo sufre las pri-
meras derrotas de grayedad, é ignoramos en todos los casos la evo-
lucion de la enfermedad en sus comienzos, cuando el organismo, con
sus admirables medios de defensa, procura impedir el desarrollo de
las lesiones bacilares, y no conocemos en absoluto eudl fué la mar-
cha de la tuberculosis en los multiples casos y ocasiones en que la
autopsia nos sorprende con lesiones tuberculosas curadas de anti-
guo y que no habian sido ni aun sospechadas en vida del individuno.

Ademds, es preciso no olvidar que si el bacilo de Koch ataca &
todos los individuos, no en todos prende por igual y son precisas
ciertas condiciones individuales para que pueda desarrollarse una
tuberculosis. Estas condiciones, que se han buscado en todo lo que
constituye Ia integridad del individuo, desde las condiciones de raza,
hasta las de nutricion celular, son las que se han agrupado con el
nombre de terreno pretuberculoso, denominacion equivoca y falsa
la mayor parte de las veces, puesto que con ella se designan orga-
nismos en quienes el germen bacilar ha prendido y estd determi-
nando modificaciones y trastornos generales que preceden 4 las
explosiones locales.

De todas estas consideraciones, que, no obstante ser tan funda-
mentales en el estudio de la clinica de la tuberculosis. han sido
y aun son olvidadas en muchas ocasiones, se desprende un hecho,
cual es que la clinica de tuberculosos ha de ser tanto mas homo-
génea cuanto mas andlogas sean las condiciones en que viven y
han vivido los individuos que la constituyen, y que una comunidad
de caracteres de éstos ha de traer aparejada como consecuencia
cierta analogia en la evolueion y tormas de la enfermedad. Asi se-
ve edbmo en las clasificaciones mas 6 menos artificiales que se han
hecho de esta dolencia aparecen grapos de tisis delos escrofalosos,
tisis de los artriticos, que no: significan otra cosa que el Pou;mnto
de analogias que se observa en la tuberculizacion’ de estos enfer—
mos, dependientes de la identidad de eiertas cualidades de s or—
ganismo que han determinado en ello& pleviameute la . dlatEals'
escrofulosa 6 el artritisio, o

En el Ejército’encontramos clertzv-. analog‘las ¥ caracteres o= |
munes & todos'los’ que' 10" constituyen: son condiciones de SEX0,
edad, modo dé vivit, alojamiento, alimentacion, fatigas 4 que 6!
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encuentran sometidos, ete, Todas estas circunstancias aun no se—
rian suficientes para establecer analogias entre unos y otros indi-
viduos, si se tiene en enenfa el escaso tiempo de duracion del ser-
vieio en todos los ejércitos; pero en el nuestro existe otra caunsa,
que es la que establece la verdadera analogia entre todos ellos;
me refiero al sistema de reclutamiento. Eliminados por una ley
que los bien acomodados hicieron todos cuantos pgseen en un mo-
merntto determinado, no ya las 1.500 pesetas que en ella se esta-
blece como precio de la redencion, sino los que poseen 800, ter—
mino medio de lo que cuesta redimirse 4 metilico en cualguiera
de las multiples sociedades de padres de familia que se dedican &
ia explotacion de este negoecio, solo se incorporan 4 filas las clases
necesitadas de nuestro pais, las que viven en constante deéficit nu-
tritivo originado por multiples causas que todos reconocen y na—
die remedia; los que con un presupuesto desnivelado para su ma-
nuteneion, viven en un completo estado de inferioridad orginica,
inferioridad que les acompaiia desde el periodo de la concepeidn,
que les sigue durante su desarrollo intrauterino en una madre mal
alimentada y tal vez fatigada en exceso, y que no los abandona en
toda su vida y que puede condensarse en una frase grifica, ham-
bre atrasada de una raza, 6 si se quiere con mis delicado eufemis-
mo, nuestra proverbial sobriedad.

s eierto que en los hospitales civiles tampoco se asisten mas
que tuberculosos indigentes; pero en ellos no existe la similitud
de la edad, de la yvida en comiin, de la idéntica alimentacion del
cuartel, ete.: los que se asisten en los hospitales civiles unos son
.]ovene:, otros, adultos; algunos, viejos; se han tuberculizado en di-
versas circunataucias y ocagiones; unos han vivido en el eampo,
otros en la cindad; pero no existe en ellos el brusco trasplante que
sufren la mayoria de nuestros soldados al pasar de su antigua vida
alcuartel, y, sobre todo, los primeros ataques de tuberculizacion los
sufre cada uno en distinto medio y de distinto modo; no asi el sol-
dado: éste sufre el comienzo de su proceso viviendo todos en iden-
tico ambiente, y, por lo tanto, han de existir en las formas clinicas -
que reviste esta enfermedad mayor analogia., Aun'en los casos nu-
merosisimos, como més adelante veremos, en que el soldado era -
portador de focos latentes que le activan y exacerban con las eon-
tingencias propias al medio militar, se-aprecia esta similitud.de
formaa debido 4 que son idénticas las causas que contribuyen i
esta agl avacion de un proceso benigno hasta entonces por ladorma ;
lentisima en que evolucionaba.

(Continuard.)
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FAR MA CIA
ALTERACIONES DE LOS MEDICAMENTOS

DOCTOR D. JOAQUIN MAS GUINDAL

& Farmacéutico segundo.

(Continuacién) (1).

LEstricnina. — Alterable por la luz, segtin Fluckiger.

Eter acetico. —Se transforma lentamente cuando tiene agua,
por la accion del oxigeno del aire, en dcido acético y aleohol.

— amil nitroso.— Alterable por la accién de la luz, debe con-
servarse en frascos llenos y bien tapados, como todos los deméis,
al abrigo de aquel agente,

— bromihidrico.— Se altera al cabo de mucho tiempo, de-
Jando pequenos depositos.

— clorhidrico clorado.—Muy alterable por la accion del aire
y de la luz, debiendo conservarse al abrigo de aquél en frascos
esmerilados. y en la oscuridad.

— dodhidrico. — Tvon aconseja conservarle con liminas de
plata con el fin de que el metal se apodere del iodo libre, no te=
niendo el inconveniente de las soluciones alcalinas que saponifican
el éter.

Por la aceion del aire y la luz toma color amarillo que pasa 4
rojo, quedando iodo libre que se disuelve en el ioduro de etilo sin
alterar.

— nitroso alcoholivado, — Alterable también por la luz y el
airé hiumedo.

— sulfurico i ordinario.—Muy volatil; su vapor mezclado
con el aire es muy inflamable; se altera, tornandose lentamente en
dcido, segiin Planche, por la aceién del oxigeno del aire; esta oxi-
dacion del éter parece ser favorecida, segiin los experimentos de
Kingrett, por la luz difusa; aun cuando el éter sea muy puro, la
luz viva también le favorece; pero el calor, segtin Magnes Lahens,
no ejerce influencia.

— sulfurico aleoholizado. — Volatil.

Ftilato sodico. — Delicuescente.

LEurofeno.— Consérvese en frascos amarillos y llenos, al abri-
go de la luz, que le descompone rapidamente, poniendo el iodo en
libertad.

Fulactol. — Higrosebpico.

(1) Véase el nimero anterior.
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Evonimina. — Higroscopica.

Faztracto acuoso de cuasia. — Algo delicuescente.

— acuoso de lechuga. — Delicuescente.

— acuoso de opio. — Es higroscopico y precipita de su solu-
cidn una materia resinosa parda.

— de quina. — Higroscopico.

— alcoholico de ipecacuana. — Se ablanda y obscurece con el
tiemipo; delicuescente también.

Fucaliptol. — Alterable por la luz.

FEatraclos. — Son preparaciones alterables (1) casi todas: por
la accion del aire unos se ablandan; otros, por el contrario, se re—
secan y endurecen; muchos se cubren de moho cuando se conser—
van en sitios himedos 6 estdn mal tapados (belladona), y algunos
llegan & fermentar al cabo de algin tiempo; otros, por el contra—
rio, como los citados por via de ejemplo, se delicuescen.

(Se continuard.)
— e CHOTI—

Estado sanitario actual del Ejército espaiiol.

CONFERENCIA

pronunciada en el Centro del Ejército yla Armada por el Mé-
dico mayor D. Manuel Martin Salazar.
(Continuacion.) (2)

La fiebre tifoidea, que en el quinquenio de 1894 & 98 ha dado
entre nosotros la cifra de 4.428 casos asistidos en los hospitales
militares, sin que sensiblemente se le haya visto descender en es-
tos filtimos anos, tiende 4 desaparecer en el ejército alemén, gra—
cias & la purificacion de las aguas de bebida que proveen los cuar-
teles, al cuidado tenido en el aislamiento de los enfermos, y & la
desinfeccion de los productos morbosos y de las cosas y personas
puestas en contacto con ellos. Esta enfermedad, que daba en el
ejéreito prusiano una cifra de 33,8 por 1.000 al ano en 1868, ha
descendido 4 24 en 1894. Lo mismo ocurre con ofras muchas
enfermedades infectocontagiosas. La tuberculosis, por su parte,
causa en nuestra tropa enormes pérdidas. En los trece anos que
comprenden las estadisticas antes indicadas, han sido asistidos en
los hospitales la cifra espantosa de 9.136 enfermos tuberculosos,
y muertos 2.354. El resto, 6 sean 6.500 aproximadamente, han

(1) Enotre los extractos alterables citaremos los de digital, belenio, belladona,
aconito, cicuta, ete.; los de adormideras, nuez vomica, opio, quina, cuasia,
guayaco se conservan bien, y aun lo hacen mejor al aire los de colombo, ipe-
cacuana, genciana, ruibarbo, valeriana, ajenjos, elc.

(2) Véase el nimero anterior.
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sido dados por inmitiles, y muertos probablemente .en sus casas o
en los establecimientos de beneficencia, porque ni aun siguiera te-
nemos, como en otros paises, sanatorios para tuberculosos milita—
res, donde algunos de esos desgraciados initiles pudieran haber
recuperado su salud, 6 cuando menos no ger causa de contagio en
el seno de la Lmulm o de la sociedad en que coutinuaron su vida.
En cambio yo he visitado algunos Hespitales militares de Prusia,
de Sajonia y de Baviera, he preguntado por las salas de tubelcu-
losos para persuadirme por mis propios ojos del progreso real y
positivo alcanzado en Alemania en la lucha contra esta enferme—
dad terrible del ejército, y yo he hallado en el hospital de Tempeloft
(Berlin), en un nosocomio de 500 camas, la elinica de tuberculosis
cerrada y sin un solo enfermo. ¢Qué hacen para obtener este sor—
prendente resultado? Pues muy sencillo: no admitir al ingreso, ni
tolerar nun momento la existencia dentro del ejéreito, no ya de los
enfermos, sino de los sospechosos, de los simplemente predispues-
tos 4 contraer la tuberculosis. A lgs evidentemente sospechosos los
declaran, desde Inego, inutiles definitivos; 4 los sencillamente pre-
dispuestos, inutiles temporales, con obligacion de acudir 4 reyisio-
nes periodicas en los anos sucesivos, por si acaso un mas perfecto
desarrollo orgdnico haya hecho desaparecer en ellos el sello de la
predisposicion 4 la tuberculosis. En general, puede decirse que casi
todos los paises han progresado mds que nosotros en esta obra hu-
manitaria y patrittica de perfeceion en la higiene de sus ejéreitos,
diminuyendo cada vez mds y de un modo notable sus cifras de mor-
bosidad y mortalidad. Segin Luidley, en los treinta dltimos anos
los ejércitos belga y aleman han reducido su mortalidad 4 dos
guintos; Franeia é Inglaterra, 4 un tercio; Rusia, & una mitad; -
Espana va detras de Rusia, que es una de los ejércitos menos hi-
gienizados de Europa.

Y si esto pasa en tiempo de paz, bien facilmente puede cole—
girse lo que los errores higiénicos y el abandono de los geryicios
sanitarios pueden ocasionar en la guerra,.

La campana por si, aparte el efecto tranmatico natural de los
combates, multiplica las causas de las enfermedades de la tropa de
un modo extraordinario. En log ejércitos mejor organizados, dice
Munson, un ilustre higienista militar norteamericano, puede calen-
larse que desde que comienza una campana aumenta en doce veces
proximamente el numero de individuos que ingresan por enferme-
dades en los Hospitales. La influencia de los agentes atmosféricos:
el frio en el invierno, el excesivo color en verano, las lluvias, la
nieve, ete.; las emanaciones teliricas del suelo y la fieil infesta—
cion de éqte en campamentos y trincheras; las fatigas de las mar—
chas, muchas veces forzadas, sin (IPSCB.D%D necesario para los
muscnloa ni sueno mdlspensable para restaurar las fuerzas de los
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nervios; la rudeza de ciertos servicios propios de la guerra, como
el de avanzadas, por ejemplo; la alimentacion irregular y 4 veces
detectuosa o compuesta de alimentos alterados; las aguas de bebi-
da, no siempre pura; la dificultad de hallar alojamientos sanos; la
necesidad de acampar en el vivac, en las tiendas 6 en locales toda-
via mas insalubreg; el influjo moral que los combates ejercen sobre
el espiritn del soldado, ocasionandole siempre un gran gasto de su
energia nerviosa, que se traduce por debilitacion de las fuerzas
fisicas, y, sobre todo, la facilidad con que por maltiples causas se
desarrollan grayes epidemias entre la tropa que dan lugar & ver—
daderas catastrofes sanitarias, hacen comprender bien lo que crece
el valor de las medidas higiénicas, la organizacion de los servicios
sanitarios durante la guerra. No hay para qué hablar de las cam-
panas llevadas & cabo en paises tropicales, donde la accion ener-
vante del excesivo calor y el sinfin de enfermedades endémicas
_que en estos climas se padecen: paludismo, disenteria, fiebre ama-
rilla, etc., agravan extraordinariamente el problema sanitario de
la guerra.

Lia historia de las campanas es la, historia de los grandes desas-
tres sanitarios.

En prueba de ello, y para dar una clara idea de la magnitud
del niimero de individuos muertos por enfermedades durante la
guerra en diversos ejéreitos extranjeros, véase el cuadro signiente,
en que se expresa el niimero de muertos por cada 1.000 de la fuer-
za, en ciertas campanas de la altima centuria.

Cuadro de la mortalidad por enfermedades en ciertas guerras de la
pasada centuria.

Muertos
de enfermedades
NOMBRE DE LA GUERRA NACION ANOS por cada 1.000
del contingente.
Expedicién Welcherem..| Inglaterra ..... 1809 346,9
Costa Este de Africa..... ldem - ...... 1824 690,0
IMEHED S ar s s es st Estados Lmdus 1846-48 100,0
CETDBR i e s it - wre.| Inglaterra . . ... 1854 230,0
China...... Sy AR Francia........ 1862 1180
Guerra civil.........,... Estados Umdos . 1862 40,0
et atanfis ok daad Tdem L HE s 863 : 60,0
Franco-prusiana........ | Alemanid. . J... POMBTORTLT EERT A R
Afghanistam ; ...« wi-«| Inglaterca., | 1878-80, b A T 1
Soudan: . .... Srea e sl brancm ........ |- 1888-89 2800
Madagascar......... | Tl el | 4895 - 300,0
Chin_a-j'aponesa. oL 8L Tap6n | il ol Mo aees ! 14,0
Hispano-americana .....| Estados Unidos.| @ /1888 25,0
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No deja de ser también expresivo y de una gran enseianza el
cuadro comparativo de mortalidad por enfermedades de las més
recientes campanas en los tropicos, llevadas & cabo por Inglaterra
y Francia, donde se pone de manifiesto la diterencia que existe en
la organizacion sanitaria de las expediciones inglesas y el nliimero
de vidas que han sabido éstos ahorrar en comparacion con los fran-
ceses.

Cuadro de mortalidad por enfermedades en las mas recientes campa-
fias llevadas 4 cabo en paises tropicales, mostrando el numero de
muertos por cada 1.000 soldados de la total fuerza (comparacion
entre las expediciones francesas é inglesas). I

EXPEDICIONES INGLESAS EXPEDICIONES FRANCESAS
Por 1.000 Por 1.000
LUGARES ANDS del contin- LUGARES ANOS del contin-

gente. gante.

Suddn....... .| 1889 0,6 || Tonkin..... o 1884 60,0
Mashonaland...| 1876 ol Mumis s eeis . 1881 61,0
Saukin: Siso0u0 1885 2.2 || Méjico..casaa 1862-63 71,0
Sudan. .- .ieens .| 1885-86 41 Tonkin. .- ... 1885 79.0
China (Talien-wan). | 1860 5,4 | Dahomey.....| 1893 87.0
Ashoubic soias 1895-96 5,6 || Tonkin....... 1886 99,0
Egipto......... 1882 8.7% |\ Tonkin,. .ovals 1887 106,0
Abysinia....... 1867-68 12,1 || Cochinchina..| 1863 107,0
Galcica-Gaika.., 1877-78 14,0 || Soudan....... 1887-88 116.0
China (Fidd Force).| 1860 14,9 || Cochinchina..| “1862 117,0
Matabeland....| 1896 16,6/ || China.i...u.. 1862 118,0
Ashouti..... .. 1874 17,4 || Tonquin...... 1888 133,0
Zuloland ...... 1879 248 | Sondan....... 1885-86 200,0
GChitealloeiiai. 1895 25,1 || Soudam..:.... 1886-87 | 220.0
Nilleranasiieis 1884-85 26,4 | Soudan....... 1887-88 221,0
Dongola....... 1896 46,6 || Soudan....... 1888-89 280,0
Afghanistam...| 1878-79 93.0 t Madagascar ..| 1895 300,0

La campana de Madagascar el afio 1895 por lo desastrosa solo
tiene comparacion con la nuestra en Cuba y Filipinas. Gayet resu-
me el resultado de aquella expedicion del siguiente modo: muertos
por el enemigo, 7; heridos, 94; muertos por enfermedad, 5,600;
enfermos, 15,000; 0 sea el 85 por 100 de la fuerza total. En cam-
bio, los ingleses, excepeion hecha de la expedicion Afghanistam,
en la que tuvieron el desarrollo del colera, han sabido conseguir
verdaderos triunfos sanitarios en paises tropicales altamente insa-
Jubres. En la ltima guerra con los boers se han, sin embargo,
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puesto de manifiesto graves defectos en sus servicios sanitarios.
Las epidemias de tifus desarrolladas en el sitio de Lady-Smith y
en otras plazas y campamentos, dan clara muestra de ello.

Los errores higiénicos han producido siempre en los ejércitos
verdaderos desastres sanitarios. A veces esos errores, esos aban—
donoes é ignorancia en los servicios sanitarios de las tropas, han
transcendido & acontecimientos politicos y sociales importantes, al-
gunos de los cuales han hecho cambiar la suerte de los pueblos y
hasta los destinos y orvientaciones de la humanidad. Hé aqui un
ejemplo de ello: era el mes de Septiembre de 1792, el ejéreito pru-
siano, con su Rey 4 la cabeza y mandado por el Dugue Brunsswick,
marchaba & rescatar & Luis XVI, que, junto con su familia, se ha-
llaba prisionero de la Revolucién en Paris. Llegado 4 Francia, en
el departamento de Argonne, en los altos de La Lune, cerca de
Valmy, se encontrd con las tropas de la recién nacida Repiblica
Francesa. De un lado se hallaba un ejército bien organizado y dis-
ciplinado, extraordinariamente superior en nfimero a su rival, del
cual formaban parte muchos soldados y oficiales franceses, que,
enemigos de la Revolucion, no solamente le prestaban 4 Rusia el
auxilio de su brazo, sino, lo que era de mas valor en aquel instante,
el conocimiento perfecto del terreno y el mucho interés por conse-
guir el triunfo, Del otro lado se encontraba una soldadesca reclu-
tada, en su mayor parte, de los mas bajos extractos de los barrios
de Paris, sin organizacion, con s6lo varias semanas de experiencia
de la guerra, y en tal estado de relajacion moral y diseiplinario,
que solo a fuerza de aplicar las penas mas severas con frecuencia,
su jefe, el general Dumouriez, pudo mantener el ejercicio razona-
ble de su autoridad. Es verdad que estas fuerzas, tocadas algo de
aquel ambiente emocional propio de la Revolucion, se hallaban po-
seidas de un gran entusiasmo, capaz de llevar 4 cabo en determi-
nados momentos los actos mas heroicos; pero tamhién es verdad
que esa misma nervosidad los conducia ficilmente bajo la falta de
patriotica excitacion 6 ante cualquier contrariedad 6 peligro & los
mds grandes abatimientos. Todo hacia creer que la victoria quedara
por los prusianos, y, sin embargo, no solo fueron rechazados éstos
por los h'anceses, sino que, 4 los pocos dias, el ejército invasor co-

- menzo & retirarse con asombro del mundo, perbegmdo aungue no
con gran empuje, por las fuerzas de la Repﬁhlica. Pues bien: los
factores que intervinieron en este drama historico, del cual depen-
di6 en aquel momento la suerte de Francia y el influjo que la Re-
volueion francesa ejercié en los destinos de la humanidad, no fne-
ron, por cierto, ni el genio militar de Dumouriez, ni el valor de los
soldados de la Repiblica; fué solo la disenteria pestilencial que se
desarrollara de una manera terrible, espantosa, entre las tropas
prusianas, debida & las malas condiciones sanitarias del campa-
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mento, y dando lugar 4 una de las mayores hecatombes sanitarias
que recuerda la Historia. Aquel ejército formidable perdio en poeo
tiempo 30.000 hombres, de los cuales solo 2.000 fueron por las
armas, y se refirdo & Alemania, vencido, con solo 23.000 hombres,
casi sin generales, sin jefes superiores, desorganizado, conster—
nado.. Dumouriez cuenta que envié al general Dampier eon una
brigada de infanteria para que ocupara el campamento fortificado
de La Lune. y se lo encontro todo sembrado de caddyeres de hom-
bres y caballos. Las letrinas del campamento, dice Dumouriez en
sus célebres Memorias, se hallaban llenas de sangre y de desgra—
ciados soldados que habian caido muertos en ellas, Dampier se vib
obligado & abandonar en segnida la posicion para no contagiar 4
sus'fuerzas de la epidemia. De este accidente sanitario dependid
la derrota del ejército prusiano, el que éste no entrara en Paris,
que la Revolucion no fuera vencida y que la dinastia borbonica no
hubiera seguido ocupando el trono de Francia. .
(Continuard.)
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pital Breussais; y J. Girode, Médico de los Hospitales; traducido al
castellano por D. José Nunez Granés. — Tomos IV, V y VI. —Madrid,
Perlado, Paez y Compania, editores, 1902 a 1904,

Al hacer el juicio eritico de los tres primeros volimenes de
esta obra monumental, coneretamos la impresion que nos habian

producido, manifestando que, a juzgar por dichos fres primeres

tomos, el Zratado de Medicina y de Terapéutica, de Brouardel
y Gilbert, habia de ser el mds perfecto y completo de cnantos
hasta ahora se hubiesen publicado. La lectura de los ofros tres,
iltimamente aparecidos, ha confirmado en absoluto nuestra opi-
nion, pues todos los capitulos vienen a constituir exfensas mono-
grafias, eseritas por los mas renombrados especialistas franceses,
y en las que no se omite detalle algnno, tanto en lo referente 4 la
parte dortrinal, como en cuanto eorresponde & la parte clinica y
terapéutica. :

El tomo IV (de 900 pdginas) trata. de las enfermedades del
tubo digestivo y del peritoneo, comenzando por las estomatitis y
terminando con la aseitis y el peritonismo. Todos los articulos
estdn trazados de mano maestra, pero en nuestra humilde opinion



merecen mencion especialisima los dedicados & las psendo-difte-
rias faringeas (por streptococcos y staphylococeos); d las localiza

ciones 6 manitestaciones de los procesos morbosos, generalizados
en el esofago: interesante trabajo de Galliard; & la tuberculosis y
sifilis intestinales; 4 las destrueciones del intestino, por heces fe—
eales y cdleulos hepiticos; 4 la tuberculosis del peritoneo, y, so—
bre todo, 4 la semeiologia general del estomago (exploraciin fisi-
ca, exploracion quimica, signos y sintomas comunes 4 diferentes
enfermedades del estomago), notabilisima monogratia de Hayen,
donde este ilustre clinico ensena una vez mds, 4 pesar de ser ya
viejo, como debe ejercerse la medicina moderna.

La tuberculosis del peritoneo y la dispepsia y diarrea de los ni-
108, son también trabajos de mucho meérito.

Connenza. el tomo V (de 980 pdginas) por un breve resumen de
la patologia de las glandulas salivares; sigue con el estudio de las
enfermedades del pancreas, hecho por Rmhdrdlém y Carnet, y
precedido de un articulo muy interesante sobre semiologia espe-
cial de dicha viscera; continia con un notable trabajo sobre en-
termedades del higado (434 pdginas), debido & Gilbert y Four—
nier, en el que se deseribe, con admirable precision y especial
detenimiento, todos los procesos morbosos de este importante
organo, y termma con el de las enfermedades del bazo y del apa—
rato urinario.

Ya hemos dicho que todos los articulos vienen & constituir ver-
daderas monografias de la especialidad 4 que se refieren, pero, a
nuestro modo de ver, se distinguen entre los demds por la nove-
dad del asunto 6 por el particular esmero de su exposicion y des—
arrollo, los referentes 4 semiologias, especial del pancreas y del
higado, hepatoptosis, ictericias, litidsis biliar, perihepatitis, ci-
rrosis, muermo del higado, etiologia general y evolucion é histo—
ria de las doctrinas de las nefritis.

Itimamente, el tomo VI (960 pdginas), puede considerarse
dividido en tres partes. La primera trata de las enfermedades del
eorazdn, constituyendo un estudio muy completo de estos gravisi-
mos trastornos; los articulos correspondientes 4 semiologia gene-
ral, sinfisis cardiaca, tumores del corazom, asistolias y trombosis
de dicho 6rgano, son merecedores de particular elogio. La segun—
da se ocupa de la patologia de los vasos, llamando desde luego la
atencion los artienlos destinados al estudio de las arteritis, anen~
rismas de la aorta, aortitis, flebitis obliterante y afecciones del
sistema linfatico; y la tercera estd dedicada & la descripeion de
los procesos morbosos correspondientes d la sangre, comenzando
por un notable capitulo relativo al examen elinico de aquélla, para
seguir después con la descripeién de su pafologia especial (ane—
mias, clorosis, linfademias y leucemias).
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HEsperamos que en muy breve plazo podremos dar cuenta de la
aparicion de nuevos volimenes, cuyo valor é interés cientifico no
desmerecera seguramente en nada del que todos reconocen en los
ya publicados.

Kspa¥a v Amtrica. Monografias populares. Repiblica Argen—
tina, por Emilio H. del Villar. Madrid, Hijos de M. G. Hernéin-
dez, 1904. Un folleto en 8.° de 75 paginas.—Impreso por cuen-
ta de la Union Ibero-Americana para repartir gratuitamente &
los centros de ensenanza comerciales y de la clase obrera.

El distinguido eseritor D. Emilio H. del Villar ha reunido en
este folleto datos interesantes respecto al estado actual y progre—
sos en la Repiiblica Argentina que merece ser conoeido y difun-
dido. Le agradecemos el envio, felicitdndole por su trabajo.

O pexTIsTA MODERNO, por Francisco Ortiz Gdlvez, Cirujano den-
tista por la Universidad de Madrid y por la Escuela médico-
quirtrgica de Lisboa, 1903. Un folleto de 92 pdginas.

En él demuestra su laborioso autor excelentes aptitudes, sien—
do interesante lo relativo & «Errores populares» é «Higiene de la
bocan.

NECOCROL.OCGHT. A

D. Antonio Salvat Marti, 1/ddico mayor.—Nacid en
Reus (Tarragona) el 22 de Octubre de 1851; se licencio en Medi-
eina y Cirugia el 16 de Septiembre de 1874 ante la Facultad de
Barcelona, € ingreso en el Cuerpo, como Médico segundo, en 26 de
Mayo de 1875. Un ano después past & Cuba como Médico primero
de Ultramar, y alli estuvo hasta Junio de 1885.

Sus destinos fueron: primero en la peninsula el primer batallon
de San Fernando, y en Cuba los Hospitales de Matanzas, Guanta-
namo, Gibara y Habana; al regresar sirvio en los regimientos de
Afriea, San Mareial y Navarra,

Ascendio 4 Médico primero efectivo en 1.° de Marzo de 1887 y
presto servicio en la reserva de Matard; para la asistencia de los
Jefes y Oficiales de reemplazo en Barcelona y en Caballeria del
Principe.

Volvié & Cuba en Julin de 1895; ascendié & mayor en Enero
de 1896, y tuvo sus destinos en los Hospitales de Ciego de Avila,
Holgunin, Habana (Hacendados) y Sagua la grande. En Diciembre
de 1898 regreso de dicha Antilla,
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Tuvo una eomision en el Hospital de Barcelona en 1899 paso
a poco 4 excedente, y desde Mayo de 1900 estuvo encargado de la
obseryacion de militares enfermos en el Mamcomlo de San Bandi—
lio de Llobregat.

Obtuvo los grados de Médico primero por mérlto de guerra, de
Mayor por permuta y de Subinspector de segunda por campana.
Ademds tenia la medalla de Cuba con distintivo rojo; cruces de
primera clase blanca y roja del Mérito Militar y dos rojas de se—
gunda, una pensionada, siendo benemérito de la Patria.

Fallecio en Barcelona el 20 del pasado y hacemos votos por
que Dios haya acogido en su seno & tan estimado compaiiero.

BT TN
ACADEMIA MEDICO-MILITAR

Nuevos h‘lédiéos alumnos.

Terminadas las oposiciones para ingreso en la Academia del
Cuerpo, han sido aprobados los signientes Doctores y Licenciados
en Medicina, que obtuvieron los puntos que se marean en los cua-
tro ejercicios:

PUNTDS OBTENIDOS

S8le g8

n.% c.%'%' F‘% 05
1 D. Franeisco Sanjiménez Consuegra..| 65 | 50 | 55 | 58 228
2 Luis Modet Aguirrebarrena....... 59 | 55 | 58 | 53 225
3 Rafael Rodriguez Amerigo........ 60 | 58 | 56 | 43 217
4  Juan Manuel Palacios Fau........ 54 | 47 | 53 | 46 200
5 Gonzalo Martin Barrales....... ..] 62| 46 | 43 | 38 189
6  José Pastor y Pérez..............| 58 | 47 | 44 | 38 187

:7- Antonio Ferndndez de Mu]ina Y

GRsiroive e L A Lo ...] B4 | 45 | 44 | 41 184
8  Mariano del Alba y Olmo. . | 49 | 47 | 44 7 177
9 Silvano Eseribano Garcia.......-. 40 | 39 | 49 | 42 170
10  Juan Rivaud Ballesteros.......... 48 | 40 | 44| 37 169
11  Francisco Javier Tejero Espina....| 41 | 43 | 36 | 37 157
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ASOCIACION DE LA PRENSA MEDICA ESPANOLA

Fl 22 del actual se reunio en junta general, apr obandose las
cuentas, que demuestran el brillante estado econdomico de la Socie-
dad, que cuenta en Caja con més de 600 pesetas, no obstante ha-
ber reducido su cuota desde 30 pesetas anuales & B.

Siendo reglamentaria la renovacitn de la Junta directiva, &
propuesta del Se. Cortezo, quedo reelegida por unanimidad la ac-
tual, continuando en sus cargos los Sres. Marin y Sancho, Serret,
Laua Ulecia, Valdivieso, Pérez Noguera y Remartinez.

Luq asociados vieron los dlplonms de los premios concedidos
por la Sociedad, que estdn ejecutados con verdadero primor.

El Dr. Cortezo dié cuenta, como Presidente de la Asociacién
Internacional de la Prensa médica, que ésta ya a celebrar unaim-
portante Conferencia en Berna en Abril proximo.

Para representar 4 Espana fueron elegidos, por unanimidad,
los doctores Cortezo y Larra.

L
)

GUIA-RESUMEN

LEGISLACION MILITAR Y SANITARIA EN PARTICULAR

Voluminoso tomo de 1.000 paginas en 4.°—Precio 21 pesetas.

Esta notable obra del Médico mayor D. Antonio Moncada, que
constituye un libro insustituible para el Médico y Farmacéutico
militar, se halla de venta en las oficinas de nuestro periodico.

En obsequio 4 nnestros suseriptores, por concesion del antor,
su precio serd, en vez de 21 pesetas, de 15 pesetas; remi-
tiendo previamente dicha suma, con la cual la recibirdn certificado
en el punto donde indiquen.

CONFERENCIAS EN LOS CUARTELES

Muchos son los distingunidos companeros que han dado confe—
renecias en los enarteles, cumplimentando la R. O. de 6 de Julio
de 1903 (C. L. nim. 109).

Una de ellas es la expuesta al regimiento de Otumba, tratando
de la limpieza y aseo personal, y en lenguaje sencillo y adecuado
& la inteligencia del soldado, por el Médico primero 1. José Hue-
sa, la cual ha tenido la bondad de remitirnos nuestro querido ami-
go el Coronel del :egluuento citado € ilustre escritor militar, don
Franciseo Martin Arrie.

Felicitamos 4 nuestro compaiero el conferenciante y al pri-
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mer Jefe del Cuerpo, que procura instruir & sus soldados y hacer
piiblicos los méritos de sus subordinados.
=
EL CENTENARIO DEL “QUUOTE,

Dias pasados se reunieron varios médicos y farmacéuticos por
iniciativa del Sr. Calleja, con objeto de que lag clases médicas
honraran la memoria del inmortal Cervantes con motivo de dicho
centenario.

Como, segin parece, se trata de dar 4 este asunto la limitacion
un poeo estrecha de que sea cosa del Colegio de Médicos de Ma-
drid exclusivamente, nos limitamos 4 dar noticia del asunto, en el
que no creemos se habran de interesar demasiado los que no for-
man parte del Colegio.

——e e

HECHOS DIVERSOS

Hemos recibido el 1. y 2. niimero de la Revisiz de Farmacia, perio-
dico que ha empezado & publicarse en Barcelona, y al cual deseamos lar-
ga vida. :

o

ESCALAFON GENERAL DEL CUERPO

Va muy adelantada su impresién y se repartira en
la primera quincena del préximo Marzo.

Son muchos los suseriptores que le han solicitado en-
cuadernado con tapas de tela (éstos cuestan 2,50, ¢ sea su
precio, pues el ejemplar en esa forma para 10§ 0o Suserip-
tores fiene por precio 5 pesetas) y numerosos los es-
tablecimientos del C‘uerpo (Inspecciones, Hospitales, etc.)
que le han pedido, asi como diversos compafieros de am-
bas Secciones que no nos honran con su suseripeién.

Podrén hacerse los pedldos hasta el 10 del préximo
Marzo, en que se procedera 4 la encuadernacién, sea en
rustica ¢ con tapas de tela.

~ Advertimos gue no le recibiran los poquisi-
mos suscriptores gue se hallan en descubierto
y que no respondemos de los ejemplares que
no vayan certificados.
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Movimiento del personal médico-farmacéutico.

Sanipap Mirirar. — Destinos. — Médieo mayor D. Fernando Morell y
Terry, 4 la Comision liquidadora de Ultramar (R. O. 17 Febrero, D. O. ni-
mero 39).

Excedentes. — Disponiendo entre en dicha situacidn, por hallarse res-
tablecido, el Farmacéutico primero, de reemplazo por enfermo, D. Euge-
nio Tocino Sénchez (R. O. 8 id., D. O. nim. 32).

Residencia. — Concediendo fraslado de la del Médico primero, de
reemplazo por enfermo, D. Leopoldo Badia Gonzdlez, 4 Sevilla y Cérdo-
ba (R. O. 11 id., D. O. num. 35).

Comisiones mixtas de reclutamiento.—Nombrando Vocal de la de Va-
lladolid al Médico mayor D. Emilio Martinez Ramirez (R. O. 11id., D. O.
nitmero 35). Idem de Pontevedra al Médico primero D). Alfredo Pérez
Viondi (R, O. 13 id., D. O. num. 36).

Haberes.—Se concede el abono de 5 pesetas, por cada uno de los reco-
nocimientos que practicaron 4 un Capellan, & los Médicos civiles sefiores
Leon, Mirat y Pozas (R. O. 13 id., D. O. niim. 36).

Matrimonios. — Concediendo Real licencia para contraerle al Farma-
céutico primero D. Leopoldo Vera Gonzilez (R. 0. 13 id., D. O. nim. 36).

Reserva gratuita. — Coneediendo ingreso en la misma al Farmacéuti~
co civil, hoy recluta, D. Francisco Garriga Rivero (R. O. 13 id., D. O. mi-
mero 36).

Indemnizaciones.—Por diversas comisiones desempefiadas, se han
concedido & los Médicos primeros D. Antonio Horcada (R. O. 13 idem,
D. O. num. 37), y D. Salvador Sanzano (R. O. id. id., D. O. ntum. 38).
Idem & los Médicos primeros D. Adolfo Azoy. D. Miguel Gareia Rodrigo,
D. Benito Villabona, D. Carlos Amat, y segundo D. Adolfo Rinedn de
Arellano (R, O. 13 id., nim. 39). [dem al Médico mayor D. Rafael Cataldn
y primero D. Fernando Morell (R. O. id. id., D. O. nim. 40).

Bajas.— Por defuncién la del Médico mayor D. Antonio Salvat Mar-
ti (D, O. num. 41).

Antigitedades.— Para optar 4 los beneficios de] art. 3.° transitorio, se
ha sefialado para los Tenientes coroneles la de 27 de Marzo de 1894 (Real
orden 21 id., D. O. nam. 42).

Otras disposiciones oficiales. — Por R. O. 6 id. {D. O. nim. 30), se
aprueba un presupuesto para ampliar los servicios del Hospital de Mahan.

— Por id. de 10 id. (D. O. nim. 34) se dispone que las hojas de servicios
del personal de la Junta facultativa de Sanidad Militar esté & cargo del
Presidente de la misma.

— Por id. de 43 id. (D. O. ntim. 36) se aprueba la adquisicién de 337
escupideras, al precio de 959,50 pesetas en ftotal, para los Hospitales de
Burgos, San Sebastidn, Santofia, Bilbao y Vitoria.

— Por R. 0.de 17 id. (D. O. num. 40) se autoriza & la Junta del Labora=
torio Central de medieamentos para que haga ciertas reclamaciones 4 los
contratistas.

Imp. de la Sucesora de M, Minuesa de los Rios, Miguel Servet, 13. — Teléf. 651.



