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EXAMEN HISTOLOGICC: DE LOS -POLVOS VEGETALES

El examen microgrifico de las partes vegetales de aplicacidn
terapéutica ¢s casi indispensable hoy dia, dadas las nuevas orien-
taciones de la moderna Farmacognosia, desde que Schleiden,
Berg y Oudemans iniciaron la Farmacoanatomia (1).

Los farmacdlogos contempordneos de Gustavo Planchon, el in-
signe Director que fué de la Escuela de Farmacia de Parfs, hasta
1900 en que acaeeid su muerte, daban ya la importancia necesa-
ria a los estudios histolégicos, que fueron secundados admirable-
mente en Franecia antes y después del falleecimiento de dicho far-
macologo, por Engenio Collin, Breemer y otros. Fuera de Francia
se adoptaba un criterio andlogo; asi el doeto Profesor de la Uni-
versidad de Bonn, George Karsten, presenta su pequeno Manwal
de Farmacognosic con gran numero de estructuras histologicas, y

~

(1) Si se exceptian las investigaciones de Roberto Hooke y de Pereira, sobre las
celulas del aleornogue y granos de almidon, respectivamente, de 1667 y 1812, los fun-
dadores de la Farmacoanatomia son los tres antores citados, pues en sus obras de
1844, 1865 ¥ 1854 introdujeron yvalas reprodacciones anatémicas de las drogas.
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criterio andlogo se sustenta en la obra del Profesor Meyer, de Ber-
lin, en la de Vogl de Viena o en el excelente Atlas anatomico de
A. Tehirchs y O. Oesterle, publicado en Leipzig en 1900.

Hoy dia, los estudios micrograficos en materia farmacéutica
vegetal se orientan sdemds en otro sentido, yendo encaminados a
la distineidn de las partes vegetales cuando estdn reducidas a pol-
vo,y es tal la importancia que se ha concedido a este problema, que
el profesor Collin, ya citado, publicé en 1893 una guia para la
distineidn de cierto nimero de ellas, y en 1904 le vemos aparecer
de nuevo, pero asociado al insigne farmacdlogo inglés H. George
Greenish, publicando la excelente obra titulada An Anatomical
Atlas of Vegetable Powder, En Alemania se daba también, como era
de esperar, la importancia necesaria a estos estudios, y prueba de
ello, que en 1892, el Profesor J. Moeller publicaba su notable
Pharma kognosticher Atlas, secunddndole en 1901 el Profesor
L. Koch en el mismo sentido. i ;

Otros profesores de Farmacia, como el norteamericano H.Krae-
mer, en su Scientific and applied pharmacognosy, publicada en
1915, a més de enriquecer su obra con numerosos grabados, adop-
ta el sistema de estudiar dentro de cada material farmacéutico el
polvo correspondiente, dando su caracteristica microgrdfica en
cada caso particular; y es mds, el docto Profesor de Farmacogno-
gia de la Universidad de Michigan llega a exponer, al final de
esta obra, una marcha extensa para la distineion de los polvos ve-
getables, en la que difiere, segiin vemos, del criterio sustentado
por Schneider sobre el mismo asunto. Estas marchas analiticas
también se han indicado por los Profesores alemanes, como se ve
en el Qualitative Bolanische Analyse der Drogenpulver, que en
1906 publieé el Profesor C. Schurhoff.

En Suiza, el Profesor Tehirchs, de Berna (1), que acaso sea una
de las mayores autoridades en Farmacognosia, no sélo por sus pro-
fundos conocimientos e investigaciones en la materia, sino por las
nuevas orientaciones que imprime a esta ciencia en su monumen-
tal Hanbuch der Pharmacognosie, daba la importancia que se me-
rece en su Atlas ya citado al estudio micrografico de las drogas en

(1) También fué Profesor de la Universidad de Berna el brillante farmaedlogo
suizo Federico Angusto Fluekiger, que, en unién de otro farmacéutico, pero inglés,
también notable, Daniel Hambury,; publicaron su Pharmacographia en 1874
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polvo, y no podia esperarse otra cosa del celebrado Director del
Pharmaceutischen Instituts de Berna, que llegd, en su defensa por
el uso de las drogas, a pronosticar, en el discurso que pronuncié
en Londres en 1909 (The future of pharmacognosy), que, a pesar
del gran desarrollo aleanzado por los medicamentos sintéticos, vol-
veria otra vez el uso de las drogas.

El Bélgica, el profesor Herlant, de Bruselas, publicé en 1896
su Micrographie des poudres oficinales, trabajo que ofrece la par-
ticularidad de que los dibujos que habitualmente tienen esta clase
de obras fueron substituidos por el Profesor belga con fotomicro-
grafias (1), que reflejan con més fidelidad cuanto pone de mani-
fiesto el microscopio; y digno de citarse también es el trabajo iné-
dito heecho en el mismo pais por Mlle. Carpentier, muy comple-
to, segin dice Herlant, sobre los polvos de cortezas oficinales,
en 18954,

En nuestro pais se ha dado por los antores modernos de mate-
ria farmacéuntica vegetal la importancia que merecen los estudios
histolégicos, como lo acredita la excelente obra de nuestro inolvi-
dable maestro el Dr. Gomez Pamo; y aunque si bien en ella no
tenia cabida el examen de los polvos vegetales (que generalmente
son objeto de trabajos especiales), sin embargo, nos consta que al
doeto Profesor no se le ocultaba la importaneia que tenian estos
estudios. | :

Hechas estas consideraciones preliminares acerca de la impor-
tanecia y necesidad do estos estudios, ocurre preguntar: ses posible
en la prdctica distingunir histolégicamente unos polvos de otros,
precisando, no sélo la naturaleza del material que se ha pulveri-
zado, sino 1a especie botdnica a que pertenece? Indudablemente
puede llegarse a ello, pero el problema no serd siempre facil de
resolver por la diversidad de casos que puedan presentarse. En un
articulo de esta indole no es posible condensar lo que para su
desenvolvimiento requiere las obras especiales que hemos indica-
do; pero si podemos discurrir, aunque sea ligeramente, sobre la
caracteristica histologia de los diversos grupos de polvos que pue-
den presentarse en la prdectica, con el fin de poner de relieve

(1) Esta marcha fué adoptada en Francia por Bre2mer y Sulis, en su Atlas de Pho-
tomierographie, 1900; sin embargo, el Profesor Greenischs, dice en el prélogo de su
Obra que es preferible un buen dibujo a las fotomicrogratias.
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aquellos elementos anatémicos que nos sirvan para evidenciar en
un momento dado la naturaleza del polvo sometido a examen.

Hechas estas consideraciones preliminares, pasaremos revista
a los diversos grupos de materiales farmacéuticos, indicando en
cada uno de ellos los diferentes elementos anatémicos que pueden
encontrarse sin entrar en la parte deseriptiva para no dar una ex-
tengion considerable a estas piginas. >

Raices ¥ rR1zomas,—Estas 'pa.rtes vegetales cuando estin redun-
eidas a polvo en su totalidad, presentan elementos caracteristicos
en mayor o menor grado que permiten reconocer la naturaleza del
polvo que se examina. Los elementos que pueden encontrarse po-
demos dividirlos en tres grupos: en el primero estdn contenidos los
que nuneca faltan: wvasos, trdgueas (1); en el segundo, aquellos
enya presencia no siempre es constante; gldndulas de esencia y
conductos secretores, edlulas con materia colorante, vasos laticiferos
y utriculosos, ete.; y en el tercero, los contenidos celulares, como
el almidon inulinu, cristales de oxalato _cfilcico, grasa, ete., que.
suministran preciosos datos en algunos casos (como la inulina,
caracteristica de las raices de las compuestas). Aglutinando todos
estos elementos histoldgicos de la raiz, estd el parénquima, y for-
Zosamente tenemos que encontrar restos de 61, si bien, & nuestro
- juicio, sn importancia en el reconocimiento tiene un papel muy se-
cundario.

Correzas.—En las cortezas reducidas a polvo faltardn los ele-
mentos lenosos, Hamados vasos y trdqueas; pero, en cambio, surgi-
rd otro nuevo, que son las célulus suberosas (2), diferenciables de
las del epidermo fdcilmente, asi como también fibras liberianas;
pero sabido es que estos elementos forman parte de la corteza in-
debidamente, n causa de que, o bien estd unido al parénquima
cortical el liber, o se confunden con aquél en algunos casos; por
estas razones, los farmacélogos se acomodan a considerarlo como
un elemento de la corteza. La presencia de gldndulas, conduc-
tos secretores, vasos luticiferos y utriculosos y células esclerosas, se-
rin datos muy interesantes para la distineidn entre si de las ecor-
tezas, del mismo modo que la existeneia o no de féeula, oxalato
cdleico, efe. Respecto al parénquima cortical, puede decirse lo que

(1) El endodermo tiene a veces gran importancia, como en las zarzaparrillas.
{2y En algnnas cortezas puede faltar
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en la raiz, si bien en cortezas que sean muy parenquimatosas se
notarsd 'en abundancia.

Lmjos.—Cuando estin redueidos a polvos nos presentan como
elementos importantes la existencia de fibras y vasos, enyo aspec-
10, como es natural, serd variable, segiin los casos. La de los radios
medulares también es un dato de interés, y su aspeeto serda varia-
ble, segiin se examinen secciones tangenciales o longitudinales
de los mismos; por tltimo, la presencia o ansencia de cristales es
dato que, aunque de cardcter secundario, nos servird para distin-
guir unos lenos de otros.

Hoyas.—En las hojas no deja de haber bastantes elementos
anatémieos que entran en su constitucion; en este caso tensmos
los dos epidermos, superior e infevior; los estomas que contienen;
la estructura de las fibras periciclicas y la diversa constitucion del
mesdfilo, ya sea homogéneo o heterogéneo, y en este segundo caso,
simétrico o insimétrico. A mds de estos elementos, en las hojas
pueden existir otros, que arrojen mucha Inz en la investigacion
microgrifica,como son: los pelos seneillos o glandulosos, 1as gldndu-
las secretoras, los eristales de owalato cdlecico, ete. .

Frores,—Los elementos anatomicos de ellas son variables, se-
giin que el examen se refiera a la flor aislada a sus pétalos, o bien
el caso méds complejo, que el polvo sea de sumidades floridas. El
caso més sencillo es el de la presencia de pétalos solamente, pero
también conviene tener en cuenta que pocos son los elementos de
juieio que podemps reunir, pues quedan reducidos a los estomas y
papilas (de los citados pétalos), a la presencia de pelos sencillos y
glandulosos y aun de granos de polen, si los hay. Cuando la flor va
acompanada del edliz, complicaran la seneillez de los elementos
anatdmicos del pétalo los de aquél, y en el caso de las sumidades
floridas, entran en juego los elementos de la hoja y los del tallo,
poniéndose de manifiesto la heterogeneidad del polvo que se exa-
mina, dependiendo, entonees, de los conocimientos y de la sagaci-
dad del prictico el gsclarecimiento del problema. °

FruTos ¥ sEMILLAS.—El cardcter mds importante de los polvos
de estos drganos reside en el espermodermo que envuelve a la se-
milla, y estd constitmido por varias capas, cuya disposicién y es-
truetura es variable, y cuyo examen serd mds fdeil si se aislan,
con el fin de poder estudiar mejor la estructura de sus células y
81 contenido. La presencia o ausencia de pelos, vilano, gldndulas,
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cristales del albumen, y en caso de tenerle la naturaleza del almi-
don, aleurona, aceite, contenido celular y el examen del embridn,
son datos muy importantes en el estudio de la semilla, En los fru-
tos, es el pericarpio (con sus tres capas) el elemento mds intere-
sante, especialmente las células esclerenquimatosas y fibras del me-
socarpio y endocarpio casi constantes, y cuyo aspecto es muy di-
ferente; también ofrecen interés enando existen los conductos secre-
tores, gldndulas unicelulares, vasos lacticiferos de la capa media o
mesocarpio, y los pelos, espinas o producciones céreas de la mds
externa o epidérmica; a veces, como dice Greenichs, suelen en-
' contrarse en los polvos de los frutos restos de las tres capas uni-
das, constituyendo datos preciosos que deben utilizarse.
Examinados muy someramente los diversos clementos histold-
gicos que constituyen los polvos de las partes vegetales enuncia-
das, podemos deducir algunas conclusiones que nos sirvan para
orientarnos en un caso dado acerca de la clase de polvos somseti-
dos a nuestro examen. 1,° La presencia de tubos cribosos y vasos,
bign sean espirales, anillados, punteados, ete., nos hard sospechar
que nos encontramos ante el polvo de una raiz; esta raiz podréi
tener estructura secundaria si va acompafiada de células subero-
sas, los hacecillos fibrosos vasculares, son colaterales y hay
fibras. 2.° Cuando se trate del polvo de algin tallo o rizoma, se
observardn también tubos eribosos en el liber y wasos espirales o
anillados en el lefio, si se trata de la estructura primaria de dicho
tallo; pero si ésta es secundaria, acompanardn fibras (perteneeien-
tes al liber duro) a los fragmentos de los hacecillos liberianos, y
los vasos rayados reticulados o punteados de los hacecillos lefio-
sos serdn anchos o estrechos, segin pertenezcan a la albura o du-
ramen, pues ya sabemos que en la estructura secundaria de los
tallos hay dos clases de lerios; a su vez, habrd también fibras sin
lignificar o muy lignificadas, por la misma causa. En los tallos
hay medula que falta en las raices y es un cardcter diferencial;
pero el preeisar que el tejido parenquimatoso que encontramos en
el polvo que se examina, sea de origen medular, es muy dificil
por la dislaceracién de los tejides, a no ser que concurran a escla-
recer el problema la preseneia de otros elementos, Ia perspicacia
del investigador o circunstancias especiales. 3.° La presencia de
células tabulares, pardas, en varias series, constituyendo el llama-
do suber, es un cardcter precioso para demostrar que nos hallamos
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ante la presencia del polvo de una corteza, y que este tejido cons-
tituye la capa externa de la misma; pero téngase en cuenta que
alguna vez, como el quebracho, se intercala en el parénguima o
aparece en el interior de algunas raices, como en la raiz de mal-
vavisco, La presencia de los demds elementos que indicamos en
lugar oportuno seryira para precisar ante qué clase de corteza nos
encontramos. 4.° Si en el polvo que estndiamos existen fibras, va-
s0s, radios medulares, éste pertenecera a un leno. 5.° La presencia
de estomas, érganos de origen epidérmico que se destacan ficil-
mente por la indole de su organizacién, es un dato precioso gue
nos lleva por sf solo al grupo de las hojas; pero para la identifica-
cién del polvo nos haee falta ver si existen o no eélulas en empa-
lizada, propias sobre todo de los paréngnimas o mesdfilos hetero-
géneos, la estructura de los nervios medios, a los que hoy se da
gran importancia,cuyos hacecillos fibroso-vasculares, en forma de
arco, tienen tubos eribosos y fibras en su liber y vasos espirales,
¥, & veces, anillados o punteados en el lefio, asi como también la
presencia de los elementos que ya se indicaron. 7.° En los pétalos
también hay estomas, pero Herail y Bonnet, en sus Manipulations
de Botdnique médicale, hacen notar que frecnentemente sus células
epidérmicas y algunas veces las de los pétalos, contienen unos 6r-
ganos llamados papilas, con glandulitas de esencia, a veces, que
nos ayudardin en el diagndstico, en nnién de las células pigmenta-
rigs gue existan polen. 8." En las sumidades floridas los elementos
anatomicos indicados se sumardn a los que arroje la hoja, tallo,
cdliz, y aun el fruto en algunos casos, debido a la indole comple-
ja de los elementos que forman parte de dichas sumidades, 9.° La
presencia de tejidos pertenecientes por su estructura prosenguima-
tosa y esclerenquimatosa a las capas segunda y tercera del peri-
carpio (pues la primera es de naturaleza epidérmica); sus relacio-
nes de continuidad, asi como los deméds drganos indicados en owro
lugar,nos demostrardn que se trata del polyo de un fruto. 10.° Los
elementos del epismermo y almendra nos pondrin de manifiesto
a la semilla; el embrion y el albumen de la almendra (cuando le
hay) son de naturaleza parenqguimatosa, siendo feculentos, oleosos
Carnosos, ete.; la texta, mesospermo y endopleura del epispermo
son generalmente celulares, pero pueden existir en estas dos 1lti-
mas capas hacecillos fibrosovasculares y ecélulas eselerosas o de
paredes gruesas.
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Expuestos ya los elementos caracteristicos de los diversos gra-
pos de polvos vegetales, es conveniente entrar en algunas consi-
deraciones inherentes al examen de los mismos. Desde luego, el
m#s dificil es el que se practica en este caso, que cuando se trata
de un corte histolégico, en el que pueden observarse de momento
todos los elementos que le constituyen, la proporcién en que en-
tran y'las relaciones que guardan entre si; cuando la parte vege-
tal estd reducida a polvo, todo esto cambia, especialmente si se
trata de polvos impalpables 0 antiguos; entonces el examen histo-
légico ofrece mayores dificultades que en los polvos ordinarios,
pues: tanto en uno eomo en otro caso se dislaceran en mayor o en
menor grado todos los elementos; sin embargo, dice Collin, autori-
dad en la materia, que aun tratdndose de polvos impalpables, que-
dan en ellos elementos que no han podido ser modificados por la
trituracién, o asociaciones de tejidos, como ocurre en los frutos,
que nos ayudan en alto grado a esclarecer el problema.

En cuanto a la téenica que se emplea para disponer los polvos
al examen mierografico, es muy sencilla; antes de practicar éste
se coloca en una edpsula de porcelana, por espacio de dos horas,
un poco del polvo vegetal, en contacto de una mezcla de glicerina
y aleohol; pasado este tiempo, se procede al examen de los conte-
nidos celulares; pero si se quiere precisar bien las particularida-
des anatomicas de los elementos del polvo, se hervira durante
algunos minutos un poco del mismo con agua alcalinizada al
1 por 100, dejando después enfriar la solueién y que se deposite
el polvo que se ha de someter al examen microgrifico.

Conviene tener en cuenta que por la accidn del dleali se modi-
fica algo la tersura del polvo que se examine; con el fin de aclarar
los tejidos, aconseja Greenichs valerse de una solucién de hi-
drato de cloral concentrada, con la que se hierve el polvo o se
deja en maceracién durante veinte horas, segin los casos. El Pro-
fesor Kraemer, en su obra ya citada, aconseja con el mismo ob-
jeto la solucién acnosa de cloral, sola o con glicerina, con la que
se calienta ligeramente el polvo; este reactivo, que cansa un lige-
ro abultamiento en las células, no es aplicable a las células, pero
en cambio es muy 1util en el examen de los tejidos; cuando se trata
de fibras lefiosas aconseja el mismo autor el empleo de la florogu-
cina o el de la anilina éul.[ata, ambas en solueidén, que en algunos
casos es conveniente aplicarlas al estudio de las indicadas fibras,



— 257 — 2

después de que han sido tratadas por la disolucidn de cloral; antes

de llevar a la practica el examen micrografico, es conveniente po-

ner una peaquefia parte del prob}ama' en agua, con el fin de anotar

diferentes fendmenos, como son: el versi las particulas flotan o no

en el liquido, y si se disgregan; el color del mismo, sus efectos

ante los deidos y dlealis, el olor de la mezela de los polvos y el”
agua, al calentar ligeramente, eto.; por ultimo, también es conve-

niente privar al material de los aceites grasos antes de proceder

a su examen microgrifico.

El estudio detenido de eada uno de los polvos vegetales que se
han propuesto como medicinales, requiere los conoeimientos de
Farmacognosia necesarios y, sobre todo, es indispenaablé, antes
de proceder al examen de una droga reducida a polvo, conocer
de antemano la estructura normal de la misma, para que entonces,
auxiliados de una buena préactica, medios de investigacién y l4-
minas de consulta, puedan resolverse los intrineados problemas
que en estos casos presenta la Farmacoanatomia.

JoAqQuiNy MAis Y GUINDAL,

Farmacéutico mayor.

el BE P $E p———

SERVICIOS SANITARIOS EN EL EJERGITU FRANCES

(CORTINDACION)
ORGANIZACION Y DISTRIBUCION ACTUAL DREL PERSONAL MEDICO

Cada soldado se ha convertido en esta guerra en un especia-
lista; basta fijarse en la composicién de una escuadra de infante-
rin para convencerse de ello y comprender que, de la destreza en
el manejo de tal o cual maquina y del esfuerzo individual, depen-
da muchas veces el éxito de una operacion. Guerra, pues, de espe-
cialidades, forzosamente tenia que modificar la distribucién del
trabajo entre el personal médico que en ella toma parte.

Pasados los primeros momentos, en que la marcha rdpida y
poco favorable de las operaciones no permitié pensar en defalles,
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que si bien eran eonoecidos no estaban previstos, vino la légica re-
aceién a corregir graves faltas que no se hubieran observado, se-
gures estamos de ello, si se hubiesen atendido las justisimas peti-
ciones que desde hace muchisimo tiempo constituyen la base de la
verdadera orientacién de Sanidad Militar. ;

Entre el servir para todo de tiempo de paz y de los comienzos
de la guerra, al metédico y riguroso aprovechamiento actual de
las aptitudes de cada uno, existe la misma diferencia yhla. misma
relacién que entre los desastres del principio y los brillantes re-
sultados de ahora.

Bigniendo un orden eronoldgico, indicaremos todas las modifi-
caciones introducidas hasta llegar a la organizacién presente, y
que, por sus buenos resultados, parece deflnitiva.

Para nada contaron las aficiones y especialidades al principio,
¥, como deciamos en otro informe, se encontraban Médicos en las
formaciones quirirgicas,y Cirujanos al frente de depdsitos de des-
peados, o tratando enfermos de todas clases menos de su especia-
lidad.

Poco después, en Diciembre del 14, una disposicién ministerial
ordend que todos los cirujanos de carrera fuesen distribuidos en-
tre las diversas formaciones sanitarias del los Ejércitos, retirindo-
los de las formaciones puramente médicas, en las cuales sus servi-
cios eran bien deficientes. Dicha disposicién sirvié a la Comisidn
superior consultiva del servicio de Banidad, constituida con el fin
de estudiar y proponer las mejoras necesarias, para pedir que tal
medida no se limitase inicamente a los Cirujanos, sino que alcan-
zase a todas las especialidades médieas, dedicando cada uno a
aquello en que mds aptitudes demuestra y donde pueda rendir su
mayor utilidad.

Al mismo tiempo, se dividi6é la zona de los Ejércitos y del inte-
rior en varios sectores, y se asignd a cada uno de ellos un Ciruja-
no de reconoecida competencia, como jefe y consultor, encargado

no sélo de la organizacién del serviecio y distribueién del personal,
sino, ademds, de practicar intervenciones en los casos de recono-
cida gravedad; asistir en consulta, siempre que sus consejos fnesen
reclamados, y formar parte de las comisiones de inttiles.

La distribucién indicada, asignando a cada secfor o region un
niimero determinado de eirnjanos, ofrecia el inconveniente de que,
segun la mayor o menor actividad de los combates, resultaba el
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“personal unas veces extraordinariamente recargado de trabajo, en
ocasiones insuficiente, mientras que en el mismo lapso de tiempo
existian zonas en las que los cirnjanos nada tenfan que hacer, y
para evitar esto se erearon, en Mayo de 1916, uhas reservas mo-
viles de personal q__uir.&rgico,'utilizables-, segin las necesidades, en
las formaciones cuya presencia fuese precisa, y durante el tiempo
qué las c:rcunstanclas lo reclamasen.

Esta reserva de personal se componia de tres Ciru}anos de ca-
rrera por regioén o seetor, excepcidn tiecha de los Cirujanos jefes,
los cuales podian ser desplazados tamporalmente; seglin las nece-
sidades, péro pertenaciendo siempre a la vegion o sector de origen.
Los Directores del servicio de Sanidad regionales (nuestros Jefes de
Sanidad) tenfan atribuciones pb.r-a variar la constitucion de las re-
servas de perso'ual'-quirlirgico, segiin la conveniencia del servieio,
teniendo en cuenta que a cada Cirnjano de carrera se le ealeula
puede dirigir bien una instalacién para 300 heridos, siempre que
disponga del nmumero de ayudantes y personal subalterno nece-
sario.

Esta organizacién adolecin de varios defectos, que ficilmente
se comprenden, ¥ que no-sefalaremos, puesto que la actualmente
adoptada los hace resaltar.

Una disposicién del Subsecretario de Estado, Jefe superlor del
servicio de Sanidad Militar, de Enero de 1917, crea los «Equipos
qmrurgmos- constituidos de un modo racional y completamente
en armonia con las necesidades de la Cirugia. El rendimiento qui-
rirgico de un Cll‘ll]?i.!l(‘.', sabido es que no depende solamente de él;
depende también del personal auxiliar del cual se rodea. Cada Ci-
rajano tiene un modo de proceder distinto; siendo idénticos los pro-
cedimientos, varia la ejecucién en una serie de pequefios detalles,
en los que necesita ser secundado por un personal subalterng_, edu-
cado por él y sometido en absoluto a su modo de hacer,

Aislarlo, como se hacia antes, era colocarlo en condicioues de
menor rendimiento operatorvio, por falta de adaptacidn del perso-
nal que habia de servirlo, y al mismo tiempo era dejar sin trabajo,
o sirviendo de deficientes anxiliares, a los'ayudantes que él habia
instruido y_ dejaha- en su centro habitual.

El eqnipo quirdrgico actual, eminentemente movil, estd orga-
nizado eomo sigue: un Cirojano, un ayudants de manos, un anes-
tesistu, dos enfermeros o dos enfermeras especializadas, '
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El Cirnjano es el jele técnico del equipo, teniendo las atribucio-
nes de jefe de destacamento cuando el equipo se desplaza aislada-
mente. Cuando un Cirujano es al mismo tiempo jefe de una forma-
¢ion, es substituido como tal por otro Médico no Cirujano, designa-
do por el Director regional si se trata del interior, o por el Jefe su-
perior del servicio de Sanidad del Ejército si se trata dela zona de
operaciones. : e

Al lade de eada Cirunjano, calificado como técnico responsable
para operar, se constituye un equipo, salvo en el caso de que esté
encargado de la direccién del servicio en un cuerpo de Ejéreito, en
un Ejército o en una Region.

El nombramiento de estos Cirujanos se hace por las Autorida-
des respectivas de la unidad a que pertenecen, visado por el Sub-
secretario de Estado del Servicio de Sanidad, previo informe de los
Cirujanos consultores del subsecretariado.

El ayudante de Cirnjano se elige entre los Médicos asimilados
al empleo de Capitin o Teniente que tengan aficiones quirtrgicas,
debiendo ser inferior, o todo lo mds, iguales en grado al Cirujano.
La permanencia en este puesto serd lo mas prolongada posible, a
fin de que puedan instruirse y constituyan una reserva de perso-
nal quirirgico capaz de ser utilizados, cuando sus aptitudes lo con-
sientan, como jefes de equipo.

Como anestesista se destina a un Médico de! empleo de segun-
do Teniente o Auxiliar, y en su defecto un Farmaeéutico. >

Los dos enfermeros serdn, en lo posible, estudiantes de Medici-
na o Farmacia, y si son enfermeras, se elegiran procedentes de una
escuela, y diplomadas.

Cnando uno de estos equipos es destacado, se somete por com-
pleto a la autoridad del Jefe de'la nueva formacion a la cual va a
reforzar, que es quien dispone de su empleo; asimismo, estd bajo el
control del Cirujano consultor de la plaza si se trata del territorio,
o del Cirujano consultor del cuerpo de Ejéreito si se trata de la
zona de operaciones, pero ﬁgﬁrand,o siempre en la formacion a que
normalmente pertenece. ;

* La distribneién de estos equipos es diferente para la zona de
operaciones y para el interior.

En la zona de operaciones existen:

Un Cirujano, con su equipo, por cada ambulancia divisionaria
especializada, provista de un grupo completo de Cirugia,
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Un Cirujano, con su equipo, por cada ambulancia de Cuerpo de
Ejéreito, también especializada, y provista de grupo completo de
Cirugia. :

Un Cirujano, con su equipo, en cada uno de los hespitales de
evacuacion,

Uno o dos Cirujanos, eon sus equipos, ‘en cada formacién de
Ejéreito o de etapas, segiin la importancia. _

81 después de esta distribucién hubiese sectores en gue sobra-
sen equipos, recibirdn éstos una afectacién normal a otra forma-
cién de Ejéreito o de etapas, destinado al tratamiento de heridos,
domindndose equipos volantes de Ejéreito,

El drea de accién de los equipos es limitada; asi, por ejemplo;
un equipo de ambulancia divisionaria o de cuerpo de Ejéreito no
puede mandarse como refuerzo mds que a formaciones dentro del
mismo Cuerpo de Ejéreito; los que pertenecen a formaciones de
Ejército pueden ser enviados a las formaciones del mismo Ejéreito,
y fuera de él si lo dispone el (zeneral en Jefe. Los'ﬁquipos volantes
de Ejéreito estdn a la disposicién del General en Jefe, y pueden
ger enviados al interior, a peticién del Subseeretario de Estado.

En el territorio, siendo igual la composieidén a la indicada para
la zona de los Ejéreitos, estin divididds en equipos moyviles y fijos,
Estos ltimos son dirigidos por los Cirujanos jefes de la plaza, y
también por aquellos otros Cirajanos que, no teniendo ninguna
obligacion militar, son autorizados a vivir en la localidad que ha-
bitaban antes de la guerra. Los méviles son dirigidos por los de-
més Cirujanos qne no se encuentran en dichas condiciones.

(Continuard.)

BL CONGRESO NACIONAL DE MEDICINA

El domingo, 20 del pasado, celebrdse la inanguracion de este
importante Congreso, bajo la presidencia de 5. M, el Rey, pronun-
cidndose interesantes discursos por el Monarca, Ministro de la Go-
bernacion, Alecalde de Madrid, Presidente y Secretario del Con-
greso, respectivamente, Sres. Gomez Ocafia y Aguilar, Rector de
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la Universidad Central, Madame Curie y el Médico portugués doc-
tor Jorge. ;

El Congreso se dividié en 17 Secciones, para la mejor exposi-
cién de los trabajos, figurando ton el nimero 15 la correspon-
diente & Medicina militar, naval y colonial, de la que fué Presi-
dente el Teniente coronel Médico D. Emilio Pérez Noguera, y Se-
eretario el Capitdn Médico D. Vietor Manuel Nogueras.

En la Exposicién de Higiene y Medicina, ansja al Congreso,
¥ que también inaungurd el Monares, figuran notables instalaecio-
nes de los Establecimientos de nuestro Guerpo, que fueron mostra -
dag al Soberano por el Coronel Médico D). Juan Valdivia, que ha
tomado con gran empefio su cometido en la eitada Exposicion.

La labor de los individuos de nuestro Cuerpo ha sido, como
siempre, muy digna de alabanza, interviniendo Iucidamente en la
Seccién XV y otras, los Jefes y Oficiales Médicosf Bres. Morales,
Rubiano, Farreras, Juarros, Nogueras, Martin Salazar, Sempriin .
Inigo, Blanco, Bastos, Relimpio, Navarro Cdnovas, Van-Baumber-
ghen, Mateo, Durdn, F. Martos, Lugue, Camino, Crende, Aleaide,
Ruiz, Leal y algin otro gue no recordamos en estos momentos,

La recepcion en Palacio tuvo lugar a las diez de la noche del
dia 21,y resultéd brillantisina, asistien lo infinidad de congresistas
e invitados.

En la manana del 22 verificése la visita a los Hospitales mili-
tares de Urgencia y' de Madrid-Carabanchel, en el dltimo de los
ceuales se efeetuaron sesiones oper&torias con raguianestesia, por
los Dres. Inigo, Gémez Ulla y Herrer, y también [ué visitado por
los congresistas el Instituto de Higiene Militar, en el que se lleva-
ban a cabo los siguientes trabajos aspaciales: Dr, Casares: Sobre
conservaeion del complemento. Dr. R. Santalé: Experimentos sobre
el gonococo. Dr. Morales: Bubstitucién del procedimiento actual
de obtencién de la pulpa vacuna de las terneras por otros mis
pricticos para el Ejército. Dr, Rubiano: [La dosis inmunizante mi-
nima en la vacunacién antitifoidica. Dr. Agudo: La reaccién del
oro coloidal. Dr. Herrero: Procedimiento rdapido para la determi-
nacion enantitativa del aguado y descremado de la leche. Doctor
Pefia: Aprovechamiento del bromo utilizado en las determinaeio-
nes de la urea de la orina. Dr. Huertas: Estudio sobre el cultivo del
bacillus Mallei. Dr. Moreno Ochoa: Vacunacion antirrabica, método
Hbdgves.
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Las conferencias que sucesivamente se fueron dando por las
distinguidas personalidades cientificas de Espafia y del Extranje-
ro, tuvieron muchos oyentes, que obtuvieron gran fruto de las en-
genianzas en ellas recogidas. :

' El banquete oficial tuvo lugar en Palace Hotel, asistisndo mds
de 1.000 congresistas,

En la noche del 25 verificose una recepcién en el Ministerio de
Estado, que fué mny del agrado de la escogida y numerosa con-
currencia,

- El Exemo. Br. Jefe de la Seccién, D. Federico Urquidi, asistid
a muchos de los actos celebrados, presidiendo algunas sesiones de
la, Seceion XV,

La sesion de clausura resulté muy brillante, pronunciando un
elocuente discurso el Ministro de la Gobernacién, y acordindose
que el préximo Congreso se celebre en Sevilla.

En la imposibilidad de dar cuenta en el presente nimero de
lag conclusiones generales de cada Seceidn, lo hacemos a continua-

cion de las que se refieren a la de Medicina naval, militar y co-
lonial.

- Conclusiones generales de la Seccién X V.—Medicina militar,

naval y colonial.

1.* En tiempo de guerra debe declararse obligatoria la cura
radical de la hernia a todos los hombres comprendidos en la edad
de permanencia en filas, desapareciendo como causa de inutilidad
dicho proceso.

2.* Reconocida la importancia de la reeducacion de los muti-
lados por todo género de procesos o truumatismos, es de absoluta
necesidad pensar en la ereacién de centros téenico-mecidnicos. de
reeducacion, sirviendo para su desenvolvimiento los casos de ac-
cidentes del trabajo e inutilizados en el Ejército.

3.* Seriag muy conveniente que por el Ministerio de la Guerra
86 estudiase la manera de sostener en las dehesas militares el ga-
nado necesario para garantizar el servicio de vacunacién antiva-
ridlica del Ejército; pues los trabajos de Noguchi, reproducidos en
nuestro Instituto de Higiene Militar, no han dado resultado satis-
factorio, y cada dia es mds caro y mds dificil conseguir, en un

Mayo 1819.—18
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- momento dado, de la industria particular, el gran nimero de ter-
neras indispensables para dicho servicio.

4.* Que se practiquen los ensayos y estudios convenientes para
establecer una pauta psicofisiolégica, a la que deberdn sujetarse
loe dictdmenes médicos en el diagndstico de la idiotez y de la im-
becilidad como causas de inutilidad en el Ejéreito, tanto al ingreso
como durante el servicio en filas,

NECROLOGIA

Don Bartolomé Ramonell y Miralles,

Teniente coronel Médico.

Naeid el 24 de Septiembre de 1864, en Algaida (Baleares), gra-
dudndose de Licenciado en Medicina y Cirugia en 21 de Junio
de 1888. . ' _

En Junio de 1895 se le nombré Médico provisional, y en 3 de
Febrero de 1896 ingresdé en el Cuerpo con el empleo de Médico se-
gundo, ascendiendo a Médico primero en 4 de Abril de 1898, y en
6 de Septiembre de 1911 a Médico mayor, pasando & la Reserva
en Noviembre de 1918, con el empleo de Teniente coronel Médico.

Prestd sus servicios en el Regimiento Infanteria Regional de
Baleares, en el de Legazpi y en el Batallon Cazadores nim. 10,
con los que asistid a diferentes hechos de armas en Filipinas, y a
su regreso a la Peninsula quedd destinado en el Regimiento Infan -
teria de Baleares, pasando después al de Inea y méds tarde al Hos-
pital militar de Cérdoba. Qnedé de supernumerario en Baleares
desde Diciembre de 1911 hasta Mayo de 1913, siendo destinado al
terminar en esta situacién al Hospital militar de Tetudn, y en
Marzo de 1915 al de Sevilla, quedando de reemplazo por enfermo
en Baleares desde Mayo hasta fin de Febrero de 1916. Pasa segui-
damente al Hospital de Cadiz, y en fin de Enero de 1917 vuelve a
quedar de reemplazo en Baleares, hasta que, ecolocado de nuevo,
pasa al Hospital de Valencia, titimo destino que sirvié en activo.
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Desempeiid diversas comisiones del servicio'y estaba condeco-
rado con cunatro Cruces del Mérito Militar rojas, dos de ellas pen-
sionadas, una de la misma Orden, con distintivo blaneo, y la Me-
dalla de Alfonso XIII.

A su pase a sitnacién de reserva fijé su residencia en Baleares,
donde ha ocurrido su fallecimiento.

Descanse en paz nuestro estimado compafiero.

VARIEDADES

De regreso de su comisidn oficial a Alemania, hemos tenido el
gusto de salndar al Comandante Médico D. Federico Gonzédlez De-
leito, y al Capitin Médico D. Julio Ortiz de Villajos.

Sean bienvenidos.
#®

* %

Por Real orden de 10 del pasado ha sido declarado reglamen-
tario el chassis portacamillas para mctocicletas, propuesto por la
Junta de reforma del material sanitario y ensayada por la Briga-
da de tropas del Cuerpo, habiéndose agoptado para las ambulan-
cias divisionarias de nueva creacién, una vez modificados ciertos

- defectos.

Felicitamos cordialmente a las comisiones que han intervenido
en este asunto con sus luminosos dietamenes, y al Exemo. Sr. Jefe
de la Seceién de Sanidad, que ba tomado el mayor interés en pro-
veer a nuestro Ejéreito de un medio tan moderno y 1til de trans-
porte de las bajas de guerra. :

- Bl viernes, 25 del corriente, y bajo la presidencia del excelen-
tisimo Sr. Jefo de la Seccién de Sanidad Militar, D. Federico Ur-
quidi, tuvo lugar la presentacién al nuevo Ministro de la Guerra
del personal de las dos Secciones del Cuerpo y del de Veterinaria
con destino en diecho Ceniro.
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El General Santiago saludd afectuosamente a los reunidos, ha-
ciéndoles preguntas relacionadas con sus distinfos cometidos, y
prometid visitar los Establecimientos de nuestro Cuerpo.

i
wok

Por Real decreto de 23 del pasado, ha sido promovido al em-
pleéo de Inspeetor Médico de segunda clase, en situacion de prime-
ra reserva, el Coronel Médico D). Francisco Alfau; y con la misma
fecha le ha sido concedida la Gran Cruz de San Hermenegildo al
Inspector Farmacéutico D. Bartolomé Aldeanueva.

Reciban tan respetables Generales nuestra mds cordial enhora-
huena.

"%

Procedentes de Paris y Zaragoza, respectivamente, y con ob-
feto de asistir al Congreso Médico, hemos tenido el gusto de salu-
dar a los Comandantes Médicos D. Mariano Gémez Ulla y D. Ma-
nuel Ifigo,

&
® &
Ha sido nombrado Director facultativo del Manicomio de Ciem- -
pozuelos el Teniente coronel Médico y distingnido alienista don
Antonio Fernandez Vietordo, a quien felicitamos afectnosamente
por tan merecida distineién,
**t-‘:
Ha fallecido en esta Corte el Teniente coronel Médico, reti-
rado, D. Eloy Cayuela.
D. K. P. .
L
'El domingo, 27 del corriente, celebrése en el Hotel Ritz un ban-
quete, presidido por el Secretario particular de S. M. el Rey, don
Emilio Torres, en el que tomaron parte los Jefes y Oficiales de
nuestro Ejército agregados a los campos de prisioneros de los dis-
tintos paises en guerra, con motivo del término de la misma, y de
‘su regreso a la Patria. -
De dichas Comisiones formaron parte; como es sabido, varios in-
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dividuos de nuestro Cuerpo, alguno de los cuales fallecié en el

cumplimiento de su deber,

En el banquete a que nos referimos hubo entusiastas brindis,
vy el Monarca, que tanto se interesé por los prisioneros, concedié a
los Jeles comisionados la Encomienda de Isabel la Catélica, y la
Cruz de la misma Orden a los Capitanes.

7’""’"0"‘}'0‘“'——'

PRENSA MEDICO-FARMACEUTICA

Pulmonia: investigaciones moder-
nas.—Filippini trata de ellas (Poli-
elinica, Abril de 1918).

A) HBitiologia, —Se aceptan hoy

cuatro variedades del neumococo |

de Friinkel, distintas por su forma
y reacciones de aglutinacion y de
precipitacion. Los grupos I y II tie-
nen reacciones inmunitarias casi
uniformes y son los més frecuentes,
pues se les halla en la tercera parte
de los casos, a pesar de ser muy ra-
ros en la boca o en las fosas nasales
de individuos sanos; el IIT est4 cons-
tituido por el «estreptococo» o «neu
mocoeo mucosor, existe en el 10 al
15 por 100 de los casos y, en cambio,
es frecuente en estado normal; el IV
de reacciones inmunitarias, varia-
bles, aparece en los demdis casos,
pero es el mas comun en los nifios y
abunda en estado fisiologico.

No hay, por tanto, relacion enfre
los neumococos habituales saprifi-
tos y los patogenos, va que no son
aquéllos los mas frecuentes en la
pulmonia. Parece, pues, que no se
trata en este proceso de nun aumen-
to de virulencia de los huéspedes
ordinarios, sino de:una invasion
exogena.

Se trata de una bacteriemia con
diversas localizaciones (pulmén, oi-

do, ete.), a las veces en forma de
gripe inrestinal o respiratoria, que
adquiera graves caracteres de sep-
ticemia en los individuos de zonas
virgenes o casi virgenes (tropas ne-
gras traidas a Francia con motivo
de Ia guerra). También hay formas
afennadas, en especial las debidas
al I, el mas inofensivo; las mas gra-
ves son las del I y ITI,

B) Consecuencias.—La pulmo-
nia, a pesar de la opinion general,
deja tras si una esclerosis o una
broneco-alveolitis vegetante, verda-
deros residuos del proceso de defen-
sa, (neovascular vy neocoujuntivo)
contra el neumococo.

C) Profilaxia —Para evitar que
el enfermo o el convaleciente dé lu-
gar a nuevas infecciones o a porta-
dores, se procederid a destrnir los
neumococos mediante la desinfec-
cion de la boca y faringe con una
solueion de sulfato de quinina y de
optoquina a la que se anade timol -
a desinfectar las escupideras, suelo,
ropas, efe.

Ch) Tratamiento.—La serotera-
piasolo es eficaz cuando interviene
el grupo 1. Para evitar la anafila-
xia, se inyecta primero por via sub-
cutineadel a 5 ¢. ¢, y luego por
la venosa de 75 a 100 con lentifud
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{2 a 4 por minuto). Sube un poco la
fiebre, y luego desciende durante
ochc a veinticuatro horas; si no hay
reaccion térmica, se repite la inyec-
cion a las ocho horas, y asise puede
seguir-hasta dar 250 e. c.

La optoquina parece ser ttil, so-
bre todo empleada desde el princi-
pio, pues se dice es nenmocodcica.
La primera dosis debe ser de 0,45
gramos y luego 0,15 eada tres horas
hasta llegar a 1,50; al segundo dia,
0,15 hasta diez tomas, Téngase pre-
sente que es toxica a la dosis de
0,30 gramos por kilogramo de peso,

¥ que no es raro produzea amblio-
pia y otros desordenes. A pesar de
la opinion del autor, no la eoncep-
tiio recomendable, como no se la vi-
gile mucho.

La bilis, por su accion destruecto-
ra del nenmococo, ha sido aconse-
jada, pero vale poco.

El corazén debe ser muy atendi-
do. Para evitar o disminuir la fibri-
lacion de las anrviculas debe darse
la digital desde el principio a las
dosis de medio gramo diario.—(Ga-
ceta Meédica Catalana, 15 de Enera

de 1919.)
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PRENSA MILITAR PROFESIONAL

Las amenazas de enfermedades
para después de la guerra, y las me-
didas tomadas en Alemania,—En
Alemania, como en todos los paiges
beligerantes, se han preocupado de
la influencia que podria tener sobre
la salud publica el retorno en masa,
en la poblacion eivil, de numerosos
soldados, cuyo estado sanitario no
esté fuera de toda sospecha.

Los atacados de enfermedades
venéreas, principalmente, consti-
tuyen un evidente peligro, razon
por lo cual, desde que eesaron las
hostilidades, el «Consejo de obreros
y soldados», de Berlin, habia lanza-
* do un llamamiento, irmado por diez
y seis Médicos, obligando ‘a todo
militar o sospechoso de una enfer-
medad contagiosa, a hacerse exa-
minar en el hospital mas proximo,
y en caso de diagnoéstico positivo,
a quedar en fratamiento hasta la
completa curacion antes de entrar
en sus hogares. Las indicaciones de

las autoridades militares, a este
respecto, debian ser escrupulosa-
mente observadas.

Estas exhortaciones corren el pe-
ligre de noser ejecutadas; porque
el soldado desmovilizado lo que de-
gea esir a su casa, cualquiera que
fuere su estado, efecto de lo enal,
la oficina de desmovilizacion ha to-
mado disposiciones de cardeter mé-
dico en el Ingar de destino de todos
los militares.

En Austria, lag medidas tomadas
para asegurar la visita médica en
las estaciones ferroviarias van
acompafiadas de los correspondien-
tes ingresos en el hospital, si bien
gran nimero de enfermos de afec-
ciones venéreas se evadieron de
dichos hospitales. Para facilitar el
tratamiento de estas enfermedades,
ge organizaron muchas policlinicas.
Los médicos desmovilizados se po-
nen & disposicion de los servicios
| publicos civiles. Completan, como
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en ‘Alemania, estos recursos, el es:
tablecimiento de bafios y medios
de desinfeccion y desinsectacion,—
(Neder Tijd voor Genees-Office In-

ternational d'Hygiéne Publique,

Février, 1919.)—J. P,

*
" *

La desinfeccion de las mantas de '

lana y de los uniformes,—Fulfon y
Staniford (The Jour of the Am.
Med. Ass.) haeen a este proposito
las siguientes consideraciones: La

lucha contra las enfermedades con-

tagiosas, tanto en los campamentos
como en los hospitales de retaguar-
dia, constituye un problema com-
plejo que exige medidas especiales,
. El aparato esterilizador usado por

las fuerzas norteamericanas es efi-
caz para la esterilizacion de las te-
las de algodén, pero no asi por lo
que respecta a las telas de lana,
con las ecuales, a juicio de los auto-
res, hay que observar las siguien-
tes precauciones:

1.° Se suspenden las mantas o
los uniformes en los ganchos o se
les coloca en las bandejas sin apre-
farlas.

2.2 Se introducen 60 libras de
vapor en la eubierta exterior del
esterilizador para impedir la con-
densacion subsiguniente del vapor
en el interidr de la cimara de este-
rilizacion.

3.2 Se-hace en el interior de ésta
un vacio de 12 a 15 pulgadas (30 a
37,6 centimetros) para facilitar la
penetracion de los efsctos por el
vapor.

4.° Seesteriliza, sea por el va-
por sin presion, durante una hora,
sep por el vapor bajo presion de
12 libras, durante diez minutos,

5.° Se practica un nuevo vacio
de 15 a 20 pulgadas (37,6 a 50 cen-
timetros) para facilitar la deseca-
eion.

6.2 Se deja la puerta del esteri-
lizador entreabierta. durante diez
minutos para permitir el enfria-
miento gradual de los objetos con-
tenidos en el esterilizador.

De este modo, se obtiene una es-
terilizacion efectiva, se impide el
deterioro de la fibra de lana y se
evita su reducecion de volumen.—
(Office International d'Hygiéne
Publique, Décembre 1918.)—J. P,
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Tratado de Patologia médioca, por el- Dr. Eduardo Garcia del
- Real, Catedrdtico de Patologia médica, en la Universidad: de
Valladolid.—-Tomo IV. Enfermedades del aparato civculatorio.
Editorial Reus (8. A.), Caifiizares, 3 duplicado, Madrid, Un vo-
lumen en 4.9 de 612 pdginas, 12 pesetas en Madrld y 12,50 en

provincias.

Contintia en el cuarto volumen de esta importante obra el tra-
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‘tado de las enfermedddes del aparato circulatorio, con el estudio
de los principales sindromes cardio-vasculares (insuficiencias car-

diacas, arritmias, tﬁquicar_dias v bradicardias, anginas de pecho),

de las enfermedades de las arterias (arteritis, arterioeseclerosis,

aortitis y aneurismas de la aorta), y de las venas (flebitis, vérices)

y de las enfermedades del mediastino, todas y cada una con la

etiologia, sintomatologia, diagnéstico, pronéstico y tratamiento co-

rrespondientes, concediendo siempre importancia especial a los

métodos de exploracion, segilin los ltimos y mds perfeccionados

recursos de la Ciencia.

Esta obra, de gran modernidad en este aspecto y en el de la

" literatura cientifica, que el autor ha puesto a contribueién para
componerla, substituye y reemplaza ventajosamente a cualquisra

otra similar extranjera. Como siempre, el antor no olvida nunca

los trabajos de sus compatriotas, siendo esta otra de las notas que

la hacen mds recomendable a nuestro piiblico.

SECCION OFICIAL

20 Febrero..—Real orden (D, 0. ntim. 82) declarando indemnizable la co-
mision desempefiada por el Capitin Médico D. Julian
Rodrignez Ballester.

L » Real orden (D. 0, ntm. £3) declarando indemnizables las
comisiones desempefiadas por el Comandante Médico
D. Joaguin de Benito Azorin, Capitdn Médieo D. Anto-
nio Pevri Rocamora y Teniente Médico D. Manuel No-
riega Mufioz.

14 Marzo....—Real ovden (D, 0. nim. 87) declarando indemnizables las
eomisiones desempenadas por el Comandante Médico don
Amadeo Arias Rodriguez, Capitin Médico D. Bernardo
Lizaur de la Calle, Teniente Médico D. Rafael Jimé-
nez Ruiz y Farmaeéutico segundo D. Juan Casas Fer-
nindez.

15 » Real orden (D. 0, niim. 90) declarando indemnizables las
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c&misiuﬁas Qeéempeﬁ‘hdas imr los Comandantes Médicos
. D. Florentine Lépez Lopez ly D. Gabino Gil Sainz, y el
Capitan ]_Mé_tii_co D, Mario Romero Pla.

10 Abril....—Real orden (D. 0, niim. 83) declarando reglamentaria la

11

inotocicleta cot_ll_"chasis'portacah:illas para el fransporte
rapido de Pnfermus y heridos, y disponiendo que el Par-
que de Saﬁ_]‘"ﬂja(i'Milil:ar proceda con urgencia a formular
propuesta '&e'adq uisicion de una motocicleta de ese mo-
delo para"t cada una de las ambulancias divisionarias
proyectadas por el Estado Mayor Central,

Real 6rden (D. O. num. 83) concediendo licencia para con-
traer matrimonio con D.* Emilia Civit Bellfort al Far-
maecéntico primero D, Pio Font Quer,

Real orden (D. 0. num. 83) conecediendo la Cruz y Placa
de la Orden de San Hermenegildo al Inspector Farma-
céutico D. Bartolomé Aldeanueva y Paniagua.

Real orden (D. 0. ntim. 83) resolviendo que los Generales
de Brigada que pasen a la situaeion de Reserva volunta-
riamente, deben percibir en dicha situacion el sueldo en-
tero de Coronel, o sean 833,33 pesetas.

Reales 6rdenes (D. 0, nium. 84) concediendo la separacion
del servicio activo al Médico provisional D. Liduvino Pé-
rez Marin.

Real orden (D. O, ntim. 84) concediendo la separacion del
servicio activo al Médico provisional D. Manuel Guallart
Diaz, y el ingreso eon el empleo de Alferez Médico en la
Reserva gratuita del Cuerpo de Sanidad Milifar.

Real orden (D. O. ntim; 84) concediendo seis meses de Ii-
cencia por asuntos propios para Montevideo (Uruguay),
al Capitdn Médico D. Pascual 1baiiez Centenera.

Real orden (D. O. ntim. 84) disponiendo que el Museo del
Cuerpo de Sanidad Militar quede afecto exclusivamente
a la Academia de dicho Guerpo, siendo traslados a ésta
los objetos del referido Museo, que estdn depositados en
el Hospital militar de Madrid-Carabanchel.

Real orden (D. O, niim. 84) coneediendo al Farmacéutico
primero D. Enrique Fernindez de Rojas y Cedrin la
gratificaciin de efectividad de 1.000 pesetas anuales.

Real orden (D. 0. niim. 84) concediendo el pase a Super-
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numerario sin sueldo, en esta, Corte al Capitin Médico
D, Julio Villarrubia Mufioz.

..—Real orden (0, 0. niim, 84) concediendo al Teniente coro-

nel Médico D. Félix Lazaro Muriel la Cruz de la Orden
de San Hermenegildo. '

Realiorden (D. 0. nitm. 85) concediendo el pate a reempla-
zo, con residencia enila-segunda Reglon, al Teniente co-
ronel Médico D, Luis Fernéndez Jaro.

‘Real orden (D. 0. num, 85) concediendo el pase a situacion

de Reserva al Comandante Médico D. José Gich, Puig
dollers. y |

Real orden (D, 0, ntim. 84) ratificando que todo desfino
obtenido por permuta ha de entenderse como destino vo-
luntario para los dos permutantes y, por consiguien-
te, en wirtud de la Real orden de 16 de Enero 1ltimo
(C. L. nttm. 84), obligados a servir los dos afios que se in-
dican en la misma.

Real orden (D. 0. num 87) disponiendo que el Comandan-
ve Médico D. Alberto del Rio y Rico pase destinado a la
Escolta Real.

Real orden (D. 0. ntim. 89) concediendo la Cruz y Placa
de la Orden de San Hermenegildo al Coronel Médico don
Victor Garcia Iparraguirre, y la Oruz de la misma Orden
a los Tenientes coroneles Médicos D. Valentin Sndrez
Puerto, D. Luis Torres Ibarra y D. Leopoldo Queipo
Riesco, y a los Comandantes Médicos D. Germéan Sorni
Peset, D. Francisco Estapa Bravo y D. Antonio Castillo
Navas.

Real orden (D. 0, num. 90) disponiendo que el personal de
Plana menor.de los Hnapitalés militares sea admitido, en
caso de enfermedad, en los mismos para su asistencia,
siempre que la enfermedad no sea producida por excesos
voluntarios o de caricter erdnien, percibiendo durante
un plazo que no exceda de tres meses la mitad del jornal
que tenga asignado,

Real orden (D.'@. ntim. 90) concediendo la separacion del
servicio active al Médico provisional D. Pablo Agusti
Planell, ¥ el ingreso con ol empleo de Alférez Médico en
la Reserva gratuita del Cuerpo de Sanidad Militar.
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21 Abril....—Reales ordenes (D. 0. mim. 30) concediendo la Cruz y Pla-
ca de la Orden de San Hermenegildo al Inspector Médico
de primera clase D, Antonio Barea Lorente, y a los Ins-
pectoras Médicos de segunda clase D Jaime Bach Cor-
tadellas y D. Fausto Dominguez Cortelles.

3 » Real orden (D. 0. nim. 90) disponiendo que el Teniente
coronel Médico D. Antonin Martinez Carvajal pase a ejer-
cer el cargo de Observacién en la Comisién mixta de Re-
clutamiento de Pontevedra (interinoj; el Comandante
Médico D. Federico Illana Sanchez, el mismo cargo en
la de Oviedo, y los Capitanes Médicos D, Enrigque Siez
¥y Ferndndez Casariego y D. Rafael Diaz Alerudo, res-
pectivamente, al mismo cargo en la de Lugo y el de Vo-
cal de la misma Comision,

29 »  Real orden (D, 0. nim, 91) coneediendo la separacion del
servicio al Capitdn Médico D. Pedro Montilla Domingo.
23 » Real orden (D. 0. niim 91) concediendo el empleo de Ins-

pector Médico de segunda clase, en situacién de primera
Reserva, al Coronel Médico D. Francisco Alfan Abreu.

S » Real orden (D. O. ntiim. 91) concediendo la Gran Cruz de
de San Hermenegildo al Inspector Farmacéutico de se-
gunda clase D. Bartolomé Aldeanueva y Pauia:g'na.

» » Real orden (D. O, nium, 92) disponiendo que el Capitin Mé-
dico D, Edunardo Sénchez Martin quede disponible en
esta Region, por haber sido nombrado Inspector especial
de Abastecimientos, '

24 » . Real orden (D. 0. nim. 92) concediendo licencia para con-
traer matrimonio con D.* Maria del Consuelo Lopez
de Alarcon al Teniente Médico D. Antonio Manzanares
Bonilla. .

» » Reales ordenes (D, 0. mim. 93) concediendo a los Inspec-
tores Médicos de primera ¢lase en Reserva, D. Eduardo
Coll y Zanuy y D. Jaime Sénchez de la Presa, la Cruz y
Placa de la Orden de San Hermenegildo,

25 » Real orden (D, 0. num. 94) nombrando Voeal de la Junta
de Municionamiento y material de fransporfes de las
fuerzas en campaiia, sin perjuicio de su actual destino,
al Coronel Médico D. Nicolds Fernandez-Victorio y Co-



— 28 —

cifia, Jefe de la Brigada de tropas de Sanidad Militar.

25 Abril... —Real orden (D. 0. ntim, 94) disponiendo que pasen a ejercer
losicargos que se indican los Oficiales Médicos siguientes:

Capitanes: D, José Artal Costa, Vocal de la Comision
mixta de Reclutamiento de Badajoz (interino); D. Fran-
eisco Rodrignez Gonzélez, Vocal de la de Valeneia (in-
terino); D. Manuel Lamata Desbertrand, Observacion
ante la de Valencia; Teniente D.. Carlos de la Calleja
v Hacar, Observacion ante la de Cuenca.

26 » Real orden (D, 0. niun, 93} determinando las pricticas que
ha de realizar la Academia de Sanidad Militar en la se-
gunda quincena de Mayo, durante dos dias. '

» » Real orden (0. 0. niim. Y4) disponiendo que los Oficiales
Farmacéuticos siguientes pasen aservir los destinos que
se indican:

Farmaeéuticos primeros: D. Francisco Chavarria Lo-
pez, ascendido, de la Farmacia militar de esta Corte, nti-
mero 3, a evenltualidades del servicio en la tercera Re-
gion (Real decreto de 40 de Mayo de 1917, articulos 1.° y
7.%), ¥ D. José Barcia Eleizegui, aseendido, del Hospital
de Madrid Carabanchel, al de Lérida (art, 9.°).

Farmacéuticos sequndos: D, José Chacon Ldiz, de la
Farmacia militar de Roger de Lauria (Barcelona), a la
de Santa Monica, de dicha capital (articulos 1.° y 7.°);
D. Candido Rogina Madrifidn, de la Farmacia militar de
esta Corte, nim. 1, a la num. 3 (articnlos 1.° y 7.%), y don
Jesus Garcia Galde-Smith, de la Farmacia militar de esta
Corte, 4, al Hospital de Madrid-Carabanchel (articulos
L)

» » Real orden (D. O. niim. 94) coneediendo el pase a situacion
de Reserva al Subinspector Farmacéutico de primera
clase D. Vicente Munita Alvarez.

» » Real orden (D. 0. nim. 94) disponiendo que los Jefes y
Oficiales Médicos que se indican pasen a servir los desti-
nos signientes:

Teniente coronel D. Francisco Molinos Romeo, de dis-
ponible en la Comandancia general de Melilla, a la asis-
tencia del personal de Plana mayor de la Capitania ge-
neral de la quinta Region y Gobierno militar de Zara-
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woza (articulos 8.9 y 9 ° del Real decreto de 30 de Mayo
de 1917, €. L. nim. 99).

Comandantes: D. Fernando Mufioz Beato, de la Aca-
demia de Ingenieros, al Hospital de Valencia (art. 1.°);
D. Mariano Eseribano Alvarez, ascendido, del 14.° Re-
gimiento montado de Arfilleria ligera de campaiia, a la
Academia de Ingenieros (articulos 8.2 y 9.°).

Capitanes: ). Manuel Peris Torres, ascendido, de la
tercera compaiiia de la Brigada de tropas del Cuerpo, al
Consultorio de Reyven (art. 2.% de la Real orden de 28 de
Abril de 1914, €. L. naw. 74), en segundo turne; D. José
Luxan Zabay, del regimiento Infanteria de Otumba, 49,
al Batallon Cazadores de Talavera, 18 (art. 2.° de la Real
ovden de 28 de Abril de 1914, €. L, num. 74), en tercer
turno; D. José Mallo Lesein, del Regimiento Infanteria
de Navarra, 25, al Batallon Cazadores de Tarifa, 5, en
tereer turno forzoso; D. Jeronimo Blaseo Zabay, del Ba-
tallon Cazadores de La Palma, 20, al de Reus, 16 (ar-
ticulos 8.9 y 9.°); D. Ricardo Bertoloty Ramirez, ascen-
dido, del Hospital de Urgenciu de Madrid, a la Escuela
Central de Tirvo (art. 2.° de la ley de 1.° de Marzo de
1969, €. L. nim. 58); D. Enrique Sdez y Fernandez Ca-
gariego, del Regimiento Infanteria de Zamora, 8, al pri-
mer batallon del de Navarra, 25 (articulos 8.° y 9.°); don
José Blaneo Rodriguez, de Jefe del Laboratorio de And-
lisis del Hospital de Valladolid, a Jefe de el del Hospital
de Barcelona (art. 1.°); D. Manuel Garriga Rivero, de la
séptima compaiiia de la Brigada de tropas del Cuerpo, a
Jefe del Laboratorio de Analisis del Hospital de Valla-
dolid (art. 1.°); D, Juan Nuevo Diez, del Colegio de
Huérfanos de Santiago, a la séptima compaiia de la Bri-
gada de tropas del Cuerpo (articulos 1.9 y 7.%); D. Artu-
ro Manrique Sanz, del Regimiento Infanteria de Lucha-
na, 28, al Colegio de Huérfanos de Santiago (art. 1.°);
D. Angel Martinez Vazquez, del Batallén Cazadores de
Reus, 18, a la Academia de Ingenieros (art. 1.°); D. Vi-
cente Tinant del Castillo, ascendido, de los grupos de
Hospitales de Melilla, al Batallon Cazadores de La Pal-
ma, 20, en tercer turno forzoso; D. Jeremias Rodriguez



— 280 --

Gonzalez, del Regimiento Infanteria de Isabel II, 32, al
14.° Regimiento de Artilleria ligera de.campafia (artfcu-
lo 1.); D. Benigno Fernandez Corredor y Chicote, de
Jefe del Gabinets radioldgico del Hospital de Valladolid,
al primer Batallon del Regimiento InfanteriadeIsabel I,
32 (art. 1.°); D, Julio Gonzilez Martinez, del Regimiento
Infanteria de Aleantara, 58, al primer batallon del :ﬂ.e
San Quintin, 47 (articulos 8.9 y 9.°); D. Luis Cordonié
Aguilera, del Regimiento Infanteria de Borboén, 17, al
primer batallon del de la Reina, 2 {arf. 1.%); D. José Ru-
bio Lopez, del cuarto Regimiento de Artilleria ligera de
campaiia y en comision Jefe del Laboratorio de Analisis
del Hospitul de Barcelona, cesa en dicha comision, incor-
porandose a su destino de plantilla; D. Asterio de Pablo
Gutiérrez, del primer Regimiento de Zapadores Minado-
res, al primer batallon del Regimiento Infanteria de Lu-
chana, 28 (articulos 8.° v 9.9). '

Tenientes: D, Agustin Lopez Muiliz, de la cuarta com-
paiiia de la Brigada de tropas del Guerpo, a los grupos
de Hospitales de Melilla (art. 2.° de la Real orden de 28
de Abril de 1914, C. L. niim. 74| en segundo turno;
D. Enrique Blasco Salas, del Regimiento Iunfanteria de
Amériea, 14, al fuerte de Alfonso XII (Pamplona) (articu-
lo 1.7); D. Policarpo Carrasco Martinez, de lIa Brigada
de tropas del Cuerpo de Madrid, al Hospital de Madrid-
Carabanchel (articulos 1.° ¥ 7.%), ¥ D. Ricardo de la
Fuente Pardo, de la Brigada de tropas del Cuerpo de
Madrid, al segundo batallon del Regimiento Infanteria
de Saboya, 6 (artictlos 1.° y 7.°).

Médices provisionales: D. Estanislao Pujol Menescal,
del Regimiento Infanteria de Almansa, 18, al de Lance-
ros del Principe, 3.° de Caballeria, y D. Jaime Lacort
Majada, del fuerte de Alfonso XII (Pamplona), al primer
- Regimiento de Artilleria de montaiia,



