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DESGRIPCION DE UN APARATO PARA [ZAR CAMILLAS

En las operaciones efectuadas en Emnsa primero, y pos-

teriormente en las de Uad-lau, Aleazar, Seguer y Alhucemas.
“pudimos apreciar la dificullad y peligro que suponia para los

heridos que necesilaban eamillas, el izarlos a bordo desde las
lanchas y barcazas (K), sin aparalo adecuado: el primitive
método de utilizar el puntal con los cualro extremos de las
cuerdas lerminados en lazos para por ellos pasar las varas
de las camillas, no ofreeia seguridad alguna por la posibi-
lidad de que, rompiéndose éstas por el centro, pudiese caer
el herido al mar; ello nos deeidid a ensayar olros procedi-
mienlos, v lerminamos adoplando el que nos parceid mds
practico; se usa con resultados favorables en el buque- hospi-
lal Barcelo desde el afio 1924, y posleriormente en el Villareal
¥ el Andalucia.

El aparato es una especie de cesto metdlico de 1,735 de
largo, 0,660 de ancho y 0,300 de alto; estd formado por un
fondo con dos barras laterales y olras des transversales, con
flejes melidlicos en las dos direceiones, que se enirecruzamn.

Abril 1927.-7.
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quedando enlre los dos dltimos [ransversales y las barras es-
pacio suficienle para que puedan entrar facilmente las patas

de las camillas aun en el caso frecuente de eslar torcidas. Las
parcdes lalerales las consfiluyen ofras barras paralelas a las
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del fondo, unidas a ellas por flejes que van de una a olra
formando Angulos; en las barras laterales del fondo y casi
en sus exiremos van unas piezas metdlicas para dar paso
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a unas argollas que se unen con los ganchos en que lerminan
las cualro cuerdas meldlicas que, uniéndose en su extremo,
sirven para suspender el aparalo del puntal. Las earas lrans-
versales las forman unas barras colocadas a mitad de altura
de las laterales, a las que se remachan, presentando en los
punitos correspondientes al de descanso de las varas de la ca-
milla unas concavidades para que en ellas se coloquen las
varas.

El funcionamiento es sumamente seneillo; basla desen-
ganchar las cuerdas de un lado para que pueda pasar la
camilla, y una vez colocada, se engancha nuevamente, para
evilar que al izar el aparalo golpee eon el coslado del buque;
se coloca una cuerda en la barra inferior que mantiene ti-
rante uno de los que quedan en la lancha.

Rararn G. ORDURA,

Comandante Médico.

Aportacién personal al estudio clinico
del actual estado' epidémico.

La enorme difusion del estado gripal por toda Europa,
y la gran canlidad de enfermos de esta indole que forzosa-
mente han de exislir en las instituciones armadas, da cierta
importancia a una especie de revision de los juieios cliniccs
sobre esta enfermedad, que si bien conocida desde hace anos,
reviste siempre, y ahora muy especialmenle, caracleristicas
especiales de conjunto o individuales muy dignas de cono-
cerse al instituir la necesaria terapéulica antigripal.

Llevamos asistidos desde mediados de Noviembre a la
fecha mads de 300 enfermos de sindrome gripal; y no decimos
de gripe, porque en ésta mds que en ninguna de las enferme-
dades epidémicas, se hace preciso senlar el diagnéstico con
una verdad clinica corroborada por el Laboralorio, que no se
hace en el 90 por 100 de los casos.

En efeclo; el término gripe, como la frase andloga, una
cosa gripal, constituyen en toda época un comodin de diagné-
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tico rdpido en el que se comprenden muchas vees sencillisi-
simas bronquitis agudas febriles o catarros gdsltricos hiper-
térmicos si coincidieron eon tal cual enfriamiento, y que una
rapida curacidén no da lugar a mds delenidas puntualizacio-
nes diagnosticas,

Es més; por la disminucion de jugos digestivos que hay
en toda enfermedad febril, aunque sea de localizacion respi-
raloria, la confusion se presta en época epidémica a una ex-
plicable confusion que desapareceria si con un andlisis fisio-
patolégico conecienzudo, se hiciera la distineion entre la en-
tidad nosoldgica producida por el germen de Pfeiffer y el
sindrome originado por lodos los gérmenes de habitual exis-
tencia en el aparalo respiralorio, como ocurre en los casos
actuales y en los que el calarralis, y sobre todo el prneumococo
juegan aceion predominante sobre el gripal.

Por lo que respecla a la anatomia patoldgica de los casos
observados, yo estimo que pudieran clasificarse en dos gran-
des grupos : Formas difusas y formas localizadas de la infec-
cion.

Las primeras suelen ser leves, v muy graves las segundas.

Enlre estas 1ltimas, y por su frecuencia y gravedad, las
mas imporlantes han sido las lobulillares, las gaslro-enteri-
tis de tipo tifico, las pneumonias, las nerviosas (lipo menin-
gilico) v las de aparalo locomotor.

Las ealifico-de muy graves porque lo mismo las bronco-
pneumonias que las demés, cuando son de tipo gripal re-
vislen una gravedad que no lienen los easos corrienes.

Esta gravedad esld delerminada, en las formas respirato-
rias, por una marcada bronco-plejia con gran adinamia, y
en las abdominales; por una lendencia al estado tifico, de
los que no se friunfa mds que en muy contados casos, aun
con el empleo de los mds eficaces recursos.

He observado sélo un caso de forma hipertoxica maligna
desde el prineipio, eon una gran hipertermia de comienzo,
forma adindmica muy acenluada, sin sintomas clinicamente
observables en pecho y vienlre, pero con acentuada vagotonia
y tendencia al sincope, con pulso frecuente e hipolenso, anu-
ria y delirio tranquilo. Este enfermo murié evolucionando
todo el cuadro sindrémico en poco mds de treinta y seis
heras.
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La lerapéulica a seguir en las formas difusas es de tal
sencillez. que apenas si merece la pena consignar delalle al-
guno, ya que de fodos es conocida la necesidad de poner
pronto al enfermo en condiciones de fdeil sudacién, algun
purgante y una dosis oporlunamente adminisirada de qui-
nina. -

Por lo que a Madrid se refiere, los casos del actual estado
epidémico son y han sido tan benignos, que muchos se han
resuelto en dos o fres dias de un modo favorable.

Pero ;como tralar a los griposos graves?

No existiendo tratamienlo especilico de esta enfermedad,
la terapéutica se basa en ayudar al organismo para que triun-
fe el proceso de inmunizacién; en las indieaciones derivadas
de la localizacion del proceso y en evilar y combalir las com-
plicaciones que por la especial indole de la enfermedad y
del enfermo de que se {rate pueden presentarse.

El estudio de los medios utilizados para conseguir la pri-
mra de estas orientaciones y el resullado oblenido con los re-
cursos que cada meédico empleo, es lo que tiene importancia
practica en este aspecto de la cuestion.

El problema de inmunizacion del organismo cuando no se
Irata de oponer a una toxina una antiloxina que neulralice
los eleclos de aquélla, es de la mayor eomplejidad. Esla sube
(le punio, en infecciones como la gripe y aun mis en eslados
infeeciosos eomo el actual, si la enfermedad es producida por
geérmenes mulliples y asoeiados en su aceion toxi-infeeciosa.

De ahi el inseguro resullado de inmunizacion que se in-
lenta lograr con las vacunas anligripales aunque sea el mé-
lodo que parece mds racional, y de ahi la {otal ineficacia de
otros modos parecidos de fralamiento que siempre lendrdn
la desarmonia biolégiea enlre la procedencia del antigeno y el
anticuerpo, y aun sentando todavia como cosa faecil, que la
destruccion del germen productor o de sus toxi-proteinas sea
ignal en el hombre que en los animales que se ulilizan para
la obtencién de sueros y vacunas.

Nosolros, en esta epidemia, hemos ulilizado las vacunas;
el broneo-neumo-serum; los antigenos (el pneumo de diver-
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sas procedencias), y seguimos cada vez mas decididos a uti-
lizar en las formas de localizacién fordcica, el auto-suero ob-
tenido por la aplicacién de un vejigatorio no eanlaridiano; y
en las formas abdominales y nerviosas, el suero de convale-
ciente, debidamente obtenido, y cuando no se puede oblener
con todas las garantias, las vacunas.

El auto-suero, obtenido por la aplicacién del vejigatorio,
lo aplicamos a la dosis de 5 ¢. ¢. en dias alternos, hasla la
disminucion de la fiebre y la franca mejoria de los sintomas
tordeieos, guardando las mds exageradas precauciones de
asepsia. Respecto al empleo de suero de convalecientes, cada
dia somos mds enfusiastas del método, por ereer que la gran
dificultad que hay que vencer en suerolerapja, es armonizar
que la utilizacion de los anticuerpos producidos en la raza
caballo, por ejemplo, sirvan para la raza hombre, aunque el
estimulo (germen infececioso) sea de la misma naturaleza para
producir el suero o para combalir en el enfermo.

Por eso no ineluinmos el sindrome gripal enfre los que
deben (ralarse como lantos olros por sueros homdlogos,
como eslamos defendiendo desde 1912 (1).

La dificultad del mélodo en la gripe se halla en cnean-
frar un sujeto apropiado para la produceion del suero;
pero ello no es de méxima difieultad en la cliniea hnspita-
laria, y desde luego muy faeil en época epidémica, que es
por lo que ahora, y no antes, nos ocupamos de esle asuntic
por 1o que respecta a la gripe. )

Procuramos oblener el suero en sujetos de formas loca-
lizadas parecidas, y de no hallarlo, de un sujelo con las
mayores condiciones de energia, que se haya inmunizado
facilmente sin apenas tratamiento, aunque sélo haya pade-
cido una forma difusa, pero bien caraclerizada, de la in-
feceion.

Elegido el sujeto, realizamos la toma de sangre como si
fuera para un Wassermann, en una de las venas del ante-
brazo, con las consabidas precauciones de asepsia y en dia
primero de apirexia; v vertiéndola y dejdndola reposar en
un tubo esterilizado, se inyeeta tan pronto como se produce
el suero, bajo la piel del vientre.

(1) A.Garcia Sierra: «Ensayos clinicos de sueroterapia homélogas. Memoria
premiada por la Real Academia de Medicina, 1912.
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Las cantidades de sangre y suero que inyeclamos suelen
ser de unos 20 e. c., para obtener 10 aproximadamente d¢
suero, haciendo la inyeceidn dos o tres dias seguidos o en
dias allernos después de la primera inyeececidn, segun la re-
aceion y el resultado. En ningtn enfermo inyectamos més
de cinco, dias seguidos las cantidades dichas.

Il métedo, como se ve, no puede ser mds sencillo, y la
cantidad maxima de sangre que se precisa en un periodo
comprendido entre cineo a diez dias (cien gramos) no pue-
de producir, haciendo bien las cosas, perturbacién alguna.

El resultado por nosotros oblenido ha sido muy lison-
jero. En las formas localizadas de aparalo respiratorio, de
38 enfermos tratados perdimos dos por bronco-pneumonia,
y de ellos ¢l uno era cardiaco antiguo, y el otro, de avanza-
zada edad (sesenla y tres afios) y palidico, con mas de sie-
te afios de residencia en Africa.

Cierlo que yo, eon toda mi modestia, me permito opinar
que la revulsién (no cantaridiana), oportunamente aplicada
en las afeceiones pleuro y bronco-pulmonares, no es fan
inutil v nefasta como pregonan muchos modernistas... de
libro, y por ello quiza todo el éxilo no sea debido sélo al au-
tosuero; pero, en efecto, se ha oblenido un resultado que por
lo menos me permite rogar a mis companeros de hospitales
militares empleen el método si lo estiman perlinenle, ya que
es racional, conocido, ratificado por la experiencia, inoeuo
v muy superior a todos los demads. :

En los 21 casos en que he ulilizado el suero de la san-
gre de convaleeientes de gripe, perdimos el easo ya dicho.
de la forina hipertoxica, y dos mas de forma tifica en que
no hubo medio de vencer la profunda adinamia; en los 18
n,calau{m el resultade fué la curacion.

¢ hubieran curado sin el suero? Prob&blvmvnte no;
por‘quu desde el momento de la aplicacién, y tras una lige-
risima elevacion térmiea (no lan acentuada como la reac-
cion producida por las vacunas antigripales) descendio la
temperatura, se modifieé el tipo septicémico de la infeccion,
y los enfermos comenzaron, aun con fiebre, a comer y a re-
conslituirse rdapidamente.

De farmacos, s6lo dos, que nunca me cansaré de reco-
mendar: la estrienina y el aceile alcanforado a dosis muy
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altas y en aplicaciones eléreas (inyeccion intramuscular).

La aeceién de la quinina, en los enfermos tratados por
mi, ha sido muy dudosa. En las formas difusas parece que
ha respondido a su preconizada utilidad, aunque la mayo-
ria de ellas han sido tan leves que no se pueden juzgar.

En las formas localizadas apenas si la empleé.

Cierro esla modestisima nota eliniea con la repeticion de
lo ya indicado respecto al excelenle resultado de instituir
desde el prineipio, ¥ @ pesar de la fiebre, una alimentacion
racional (albiiminas de pescado, leche, huevos, zumo de
frutas, ele.), para prevenirnos del cardcler adindmico de
esta infeceidn, que es el que origina la muerte en la mayo-
ria de los casos.

E. A. G* BIERRA,

Teniente (loronel Médico.

LA SIMULACION EN OFTALMOLOGIA

(CONTINUAGION)

La prueba de la pantalle oscilante, de Nicati, (1) también
se funda en la experiencia de Javal, y consisle en emplear un
cristal opaco que, en rapidos movimientos, alcanza a las dos
pupilas alternativamente. Si, a pesar de ello, el individuo lee
sin interrupeidn, es que en la vision toman parte los dos ojos.

Procedimiento de Roche (2)—Cologuemos un cartén ho-
rizontalmente ante el sujeto, a la altura de los ojos, apoyado
en la nariz. Dejemos sobre el earlén, a unos 25 centimetros
de los ojos, una bolita de papel, ¢ invitemos al sujeto a gue
con un lapiz, verticalmente, toque la bolila. Ello se consigue
inmediatamente si existe vision binocular, y si nada mds ve
un 0jo s6lo se logra después de repetidas equivocaciones. Por
olra parle, el simulador que resistiera a esta prueba tocaria

(1) Nicali—Archiv. d'Ophlalm. Fev. 1904.
(2). Charles Roche. —Moyen simple el rapide permetlant de
s'assurer de 'existence de la vision binoculaire. “Ann. d'Ocul. T. 139,
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con el lapiz a derecha e izquierda, mientras que si el sujeto
obra de buena fe, siempre apoyara el lipiz en la linea recta
que va del ojo bueno a la bolita.

Empleo de cristales esféricos—Coloquemos ante el ojo
declarado normal una lente mdas o menos fuerie, y ante ¢l
ojo pretendido amaurdtico un eristal plano o eénecavo de es-
caso valor refringente. La agudeza visual obtenida ante las
escalas serd la del falso ojo ciego.

En el empleo de cristales se funda el procedimienio de
Jackson (1). Coloquemos anle el ojo normal un eristal de dos
dioplrias, cuyo remolo queda a 50 centimelros, y ante el su-
puesto ojo amaurolico un cristal de cualro dioptrias, cuyo
remoto queda a 25 centimefros. Si el sujeto ve mejor los ti-
pos pequenios de letra a 25 que a 50 cenlimelros, es que lee
con el ojo tenido por ciego.

También se han praclicado ensayos con cristales eilindri-
cos, pero los resultados no son aceptables.

Empleo del prisma.—Tapemos el ojo ciego con la mano.
Pongamos enfrente del cenlro pupilar del otro ojo la arista
fuertemente refringente de un prisma (base abajo), con lo que
habremos conseguido que el sujeto vea una imagen doble
monocular, y le habremos convencido de que es posible ver
doble con un sélo ojo (Graefe). Levantemos entonces el pris-
ma (quedard cubierla la pupila y no habra ya desdoblamien-
ta), v al mismo tiempo dejemos al descubierto el olro ojo.
Si sigue viendo doble, una imagen la pereibe el ojo que sos-
pechdbamos eiego. Debemos ser caulelosos al interrogar: no
inquiramos si se ven dos luces, sino ¢dmo se ven.

El empleo del prisma liene una causa de error, consisten-
te en que la imagen real y la imagen virtual pueden diferen-
ciarse por ser ¢sta menos brillante y de bordes irisados. Para
obviar esto, Bandry (2) recomienda colocar anle la luz, si-
tuada a dos o lres metros, un erisfal rojo homogéneo; y disi-
mula el prisma en un aparalo del que se puede prescindir.

Nicali (3) ha descrito la prueba del prisma oscilante, en

(1) Jackson.—College of phisicians of Philadelphia. Ophtalmolo-
gical seclion. Januari. 18. 1898.

(2) Baudry—Simulation de I'amaurose et de l'amblyopie. Des
principaux moyens de la dévoiler.

(3). Nieali—*"Archiv. d'Ophlalm®, Fevrier 1904.
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que las interposiciones de un prisma, incoloro o rojo, en el
campo pupilar, llevan al simulador la confusién enfre la di-
plopia monocular y la diplopia bilocular.

El empleo de dos prismas de base hacia fuera, esto es, del

+

Fig. 2.2

Caja de Flees.

esteredscopo, es lil, pero poco practicable, pues exige la inte-
gridad de la visién en ambos ojos. Supongamos una linea
vertical ante el ojo izquierdo, y una horizonlal anle el ojo
derecho. Vistas en conjunto con el esleredseopo, formarén
una cruz por simultanearse las imdgenes pereibidas por am-
bos ojos. En cambio, si el ojo izquierdo, por ejemplo, es cie-
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go, solo aparecerd, en el centro, la imagen de la linea horizon-
tal.

Empleo de aparatos pseudoscdpicos—Tienen por funda-
mento hacer creer al individuo que un objeto que percibe a
la derecha le ve con el ojo derecho, y a la izquierda con el
ojo izquierdo, siendo todo lo conftrario. La caja de Flees (fi-
gura 2.*) consta de dos orificios por los cuales mira el sujeto,
y en frente dos espejos que forman entre si un dngulo de 120"
con los que la imagen de una cruz situada a la derecha, se
forma a la izquierda, y la imagen de un eirculo situado a la
izquierda se forma a la derecha, Armaignae (1) ha perfeceio-
nado la caja de Flees, dotando a los espejos de movimientos
para cambiar a voluntad la disposicion de las imdgenes y
llevar la confusion al d4nimo del simulador més avisado.

Procedimiento de Corvonal (2)—Consiste en colocar un
espejo edncavo ante el sujeto, y hacer que el espejo de la ima -
gen de un objelo coloreado, que sélo debe ser pereibida por
un ojo, sea el izquierdo, sea el derecho, a volunfad del obser-
vador. Hagamos que solo pueda ser vista por el supuesto ojo
amaurotieco, y el simulador declarard que ve, puesto que no es
capaz de discernir con cudl de los dos ojos percibe la imagen
centralizada por el espejo eoneavo. Ha deserilo el autor un
aparalo que permile cambiar a derecha e izquierda la dispo-
sicion de los colores, cuyo aparato, parecido a la caja de
Flees y de Armaignae, consla de una abertura para la cabe-
za del sujeto y de un espejo edneavo en el silio preciso para
la prueba.

Procedimiento de Fridenberg (3)—No requiere aparato
especial. Basta colocar junlo al sujeto una escala lipogrifica
de letras simétricas (A, H, I, M, O, T, V, X, Y), y disponer de
un espejillo eéneavo, por ¢jemplo, el laringoscopio corriente.
Colocando el espejo en el plano foeal, dard una imagen vir-
tual y ampliada que se podra hacer caer sobre una u otra
relina y sobre las dos en conjunto. El sujeto no podrd decir-

(1) Henry Armaignac—Autosypnoptémetre a miroir, Rapport
de chauvel, “Bull. de 1'Acad. de Medee, de Paris.” 16 Janyvier 1900.
(2) G. Coronat.—Procedé destiné a decouvrir la simulation de
I'amaurose unilalerale. “"La Province Medicale de Lyon.” 12-XI-1892.
(3) Percy Fridenberg.—“The ophtalmic Record.” 1899,
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1os con que ojo ve la imagen de las lelras, v si ¢s un simula-
dor, acusaria que las ve, aunque excluyamos el ojo sano.

. Métoda de Remy.—Puede ocurrir que un reclula que si-
mule ceguera unilateral tenga en realidad una visién dife-
rente en los dos o0jos y reconozea, en consecuencia, lo que de-
be ver con cada uno, haciendo manifeslaciones convencio-
nales sirviéndose del tamano relalivo de eada imagen. Para
deseubrirlo puede usarse el dipldscopo de Remy, que permite
adaptar letras cambiables hasta dar eon aquella que, segin
el individuo, sélo ve con el pjo normal. Corrijamos la re-
fracion del ojo defecluoso y coloquemos anle el 0jo sano un:a
lente, con lo que habremos alterado la relacion entre ambas
imdgenes, Vayamos pasando olra vez lelras hasla que el
propio simulador de la medida del engafio.

Mario Estesan,

Capitan Médico.
(Continuard.)

NECROLOGIA

D. QUINTIN ARACAMA ALAVA
Teniente Coronel Médico.

Nacid en Viloria el dia 31 de Octubre de 1868, En la Uni-
versidad de Zaragoza se gradud de licenciado en Medicina y
Cirugia en 26 de Junio de 1895, y en 20 de Noviembre del mis-
mo aiio, v previa oposicion, ingreso en el Guerpo con el em-
pleo de Médico segundo . obleniendo el de Médieo primero en
4 de Abril de 1898, el de Médico Mayor en 7 de Noviembre de
1910, y en 31 de Mayo de 1919 el de Teniente Coronel Médico

Prestd sus servicios en el Regimienlo Infanteria de Ga-
rellano v en el primero de Ingenieros. Pasd a Puerto Rico en
Noviembre de 1896, donde estuvo deslinado en ¢l Batallon
Cazadores de Alfonso XIII, regresando a la Peninsula en fin
de Noviembre de 1898. Quedd excedenle en la segunda Re-
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gion. y en Dieiembre paso al 5.2 Balallon de Artilleria de Pla-
za, v de ésle al 2 Regimienlo de Arlilleria de Monlafia. En
Junio de 1914 fué destinado al Hospital Militar de Vitoria,
donde estuvo hasta Junio de 1919, que se le désting al de
Valladolid, quedando en Febrero de 1920 en la Inspeceion de
Sanidad Militar de la séptima Regidon como Seeretario, desde
donde paso, en Septiembre de 1922, al Hospital Militar de Vi-
loria, en el que en Agosto de 1924 quedd de Direclor, y euyo
destino seevia a su falleeimiento. ocurrido el 7 de Marzo l-
timo. _

Habia desempenado numerosas comisiones del servieio
v eslaba condecorado eon (res cruces del Mérito Mililar con
distinlivo rojo, dos de ellas pensionadas, cruz de San Herme-
negildo, Medalla de; la Jura de 8. M., Ia de la campana de
Melilla, v una Menecidon honorifica como recompensa de una
pinza sacabala eléelrica de su invencion.

). CGESAR PEDRAZA CGORDON
Capildan Médico.

Naeid en Santona, provineia de Sanlander, el dia 2 de
Enero de 1885. En la Universidad de Valladolid se gradud de
Licenciado en Medieina en Septiembre de 1907. Previos los
correspondienles ejercieios de oposieion, ingreso en la Aea-
demia del Cuerpo con el empleo de Alférez alumno en 26 de
Septiembre de 1914, saliendo de la misma en fin de Junio de
1915 eon el empleo de Teniente Médico, quedando en sifua-
cién de excedente en Ceula y en comisién en el Cuadro even-
tual de esa plaza desempenando diferenles servicios de Hos-
pitales v eampaiia, hasta que en Enero de 1917 fué deslina-
do al Regimienlo Cazadores de Viloria, 28.° de Caballeria, v
en Julio de 1918 al Regimiento Infanleria de Valencia hasta
su ascenso a Capitin Médico en 4 de Octubre de 1919. Con
esle empleo paso destinado al servieio de eventualidades en
Ceuta, v en fin de Noviembre de 1920 al Regimiento Infan-
teria de Saboya, y en 24 de Diciembre a la jefatura de Sani-
dad Militar de Menorca. En eomisién se le destind al Regi-
mienlo Infanteria de Granada, marchando con el Batallén
expedicionario del mismo a Melilla, efectuando operaciones
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de campana. Deslinado a la séplima Gomandaneia de {ropas
de Sanidad Militar, se hace eargo de la Ambulancia expedi-
cionaria en Melilla de dicha unidad, con la que sigui6 en ope-
raciones hasla su repatriacion en Mayo de 1923, siguiendo
destinado en las mencionadas lropas. En Enero de 1927 lo
fué al 14" Regimiento de Artilleria ligera, que servia a su
fallecimiento, ocurrido en Valladolid el dia 17 de Marzo 1l-
timo.

Eslaba condecorado con la cruz de primera clase de Be-
neficencia, del Mérilo Militar con distintivo rojo, y las Me-
dallas de Africa y del Homenaje a SS. MM.

Descansen en paz nueslros estimados companeros.

VARIEDADES

Por Real decrelo de 22 del pasado le ha side concedida
la Gran Cruz de la Real y Militar Orden de San Hermenegildo
al Exemo. Sr. Inspector de Sanidad Militar de la 7.* Region,
don Nicolds Fernandez Viclorio, a quien con esle molivo
enviamos nueslra cordial v afectuosa enhorabuena.

* x W

En la Real Academia Médico-Quirurgica de esta corle
presentaron el Comandante Médico D. Antonio Vallejo y el
Capitin Médico D. Florentin Mallol, respeclivamente, inte-
resantes comunicaciones acerca de “La calificacion de las
remisiones terapeéuticas de la pardlisis™ y de “Los injertos
de mucosa labial en el tralamiento del tracoma”.

* kW

El Comandante Médico D. José Gdomez Mdrquez, oculista
del Hospital Militar de Bareelona, pronuncid en dicha capi-
tal una inleresanie conferencia, con presentaciéon de enfer-
mos y modernos aparalos que permilen la facil percepeion de
los latidos de las arlerias relinianas, ecuya apreeiacion es,
como es sabido, de gran valor para el diagnostico de muehas
afecciones oculares, intracraneales y generales.

* * o
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Con molivo del horrorose temporal que tanios danos y
victimas acaba de producir en la Zona oriental de nuestro
Profectorado africano, se ha hundido el buque hospilal Cas-
tilla, que tan valiosos y eonlinuados servicios presto en aque-
llas ecampaias. Aforlunadamente, parece que la tripulaeion y
el personal facultativo se hallan en salvo.

- - *

El Inspector Farmacéutico Exemo. Sr. D. Ladislao Nieto
Camino, ha pasado a sifuacién de primera reserva, a solici-
tud propia. Lamentamos la ausencia en la escala acliva de
nuestro Cuerpo, del General Nielo, a quien enviamos nuesltro
respeluoso saludo en su nueva sitnacion.

* * &

Ha sido nombrado voeal de la Junta de Educacién fi-
sica el Comandante Médieo D. Antonio Doz.

L

Se ha publicado en la Orden General del Ejército de Afriea
el resumen del expediente para concesion de la Cruz Lau-
reada de San Fernando al practicante militar D. Daniel
Pajares Colodron, por su brillante condueta en la operaeion
llevada a cabo en Aguesub el 24 de Agosto del ano 1924,
donde fué herido tres veces, negiandose a ser curado hasta
después de haber prestado sus auxilios a los demds heridos.

* LA

En la “Casa de Espana”, de Larache, pronuncié una in-
teresantisima conferencia acerca de “La razon y la fuerza”
(Rasgos élicos y sociales del pueblo marroqui de mas apli-
cacion al Protectorado Espafiol en Marrueecos), el Coman-
dante Médico D. Julio Camino, Director del Hospital Militar
de Arcila, quien fué muy aplaudido por la distinguida con-
currencia al acto, siendo después obsequiado con una co-
mida intima por el personal del Cuerpo residente en aque-
lla plaza, que fué presidida por el Jefe de Sanidad de la mis-
ma Teniente Coronel Médico D. Rafael Chicoy.

En la Academia de Sanidad Militar pronuncié una in-

teresante conferencia acerca de la “Teoria bioquimica del
cancer y diagndstico del mismo por el indiee salino” el Co-
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mandante Médico, Profesor de dicho Genlro. D. José Fer-
nandez Casas.

Los razonamientos empleados por el conferenciante, que
se ha dedicado con gran perseverancia y profundo estudio
al esclarecimiento del proceso canceroso, desde fan impor-
tantes punlos de vista, y la presentaeidon de casos clinicos
tratados por el procedimiento de Mafersan, fueron muy
demosirativos.

El Sr. Ferndndez Casas, al terminar su diserlacion, por lo
que recibid muchas felicitaciones, dié a congeer el nuevo
procedimiento del farmacéutico Sr. Sanchez Martinez acerca
del diagndslico del edncer por el indice salino.

A

El Comandanle Médico D. Anlonio Vallejo Najera ha
sido nombrado corresponsal cientifico en Espafia de la ilus-
frada Revisla profesional alemana Deulsche Medizinische
Wochenschrift.

2

Después de brillanles ejercicios, ha obtenido el mimero
uno en las oposiciones a Inspectores munieipales de Sani-
dad, el Capitin Médieo D. Juan Manuel Orlega, a quien fe-
licitamos eordialmente.

LS B

Segtin refiere un libro que acaba de publicarse en Fran-
cia, bajo el lilulo de Los héroes sin gloria, debido a la pluma
de Bené Brouilhet, sucumbieron en dicha naecion duranle
la guerra pasada 1.600 médicos v estudiantes de Medieina.

Han sido elegidos para el cargo de Académicos numera-
rios de la Real Academia Espafola y de la Real Academin
Nacional de Medicina, respeetivamente, los Doclores ). Ama-
lio Gimeno v D. Enrvique Suifier.

* * *

[lan sido nombrados Académicos correspondientes de Ia
Real de Medicina de Barcelona los Gomandanles Médicos don
Mariano Anfruns y D. José Gémez Mirquez.
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En las operaciones verificadas en Kelama por la columna
del heroico Capitin Ostdriz, segun refiere la Prensa africana.
encontrd gloriosa muerte el Capitdn Médico D. Gilberto Sen-
dra, después de brillante y abnegada actuacién.
=y

Recorlamos del Siglo Médico:

Se anuneia que los norteamericanos van a lanzar a través
del mundo una Universidad instalada a bordo de un trasat-
lantico. Habra en ella anfiteatros, salas de conferencias y
estudios, una biblioleca, y, naturalmente, toda una amplia or-

ganizacion de ejercicios fisicos.

Cuarenta distinguidos profesores se encargardn del curso
de 450 alumnos elegidos por su buena salud, excelente hu-
mor y sobresaliente inteligencia.

El navio asi equipado circulara por el mundo entero ha-
ciendo escala en 44 puntos y 30 paises diferentes. Las confe-

o

rencias dadas por los profesores estardn en relacién con las
localidades e instalaciones visitadas.

De esta estrecha relacion entre la ensefianza tedrica y la
realidad esperan los organizadores un fecundo resultado.

PRENSA MEDICO-FARMACEUTICA

VALOR TERAPEUTICO DE LOS RA-
Y0s roJos.—El Dr. G. M. Levick
(British Journ. Radiol.. Mayo
1926) ha estudiado el valor te-
rapéutico de los rayos del espec-
tro, en visla de los beneficinsos
resultados gque la luz solar pro-
duee sobre las personas que su-
fren de artritis tuberculosas. Los
rayos rojos son absorvidos pre-
ferentemente por los museulos y
exudados inflamatorios.

Lamparas con filamento de
carbén y vacio, son usadas por-
gue producen una luz muy Tica
en rayos rojos. UUna pantalla de
cristal {efida de rojo es super-
puesta con el objeto de que pue-
da ser usada la mayor cantidad

de luz sin recalentamiento de la
piel.

Il autor refiere cualro casos
en nifios que padecian polimie-
litis anterior, y dos enfermos
méds con tuberculosis de las ar-
ticulaciones de la cadera y de
la rodilla, siempre con un gran
éxito.

Las tleeras eronicas dice que
curan rdpidamente, El autor cree
que la irradiacién roja produce
un aumento de resistencia y re-
paracion sustitutiva de los teji-
dos.—M. M. S.

. . =

|
| LA LECHE RADIADA CON LU%
| ULTRAVIOLETA COMO MEDIO CURA-

Abril 1927.—8.
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TIVO DEL RAQUITISMO,

Hottinger—Dadas las desfavo- |

rables condiciones para la eura-

cién espontinea del raquitismo, |

han sido comparados, en la me-
dida de la curacidén permanente,
diferentes remedios antirraqui-
ticos en lo referente a su efica-
cia invariable. \

Jecomalt (recientemente lla-
mado Jemalt) en tres semanas
se ha mostrado ineficaz. El fés-
foro unido al aceite de higado
de hacalao mejora el raquitis-
mo en tres semanas y le cura en
cinco o seis. La radiacién direc-
ta del organismo (lampara de
cuarzo-cura de eosina) es de las
mas eficaces; cura la enferme-
dad.

A la leche de mujer y a la de
vaca se le pueden conferir pro-
piedades antirraquiticas por la
radiacién con Iuz ultravioleta.

Cuatro casos recientes de ra-
quitismo no muy intenso cura-
ron en dos o cuatro semanas con
la leche radiada previamente.

Los estados anémicos en el
raquitismo no son influenciados
por la alimentacidén irradiada,
en tanfto es observada una so-
brealimentfacién por la leche.
A pesar de que progresa el pro-

por A. | ceso de osificacion, no se pre-

senta ninguna mejoria en la
funeion de Ia médula de los hue-
sos—(La Medicina Ibera.)

" . *

Er 1CTIOL EN EL TRATAMIENTO
DE LA GONORREA.—EI Dr. Stras-
zinski (Polsea gazela lekarasea)
deseribe el tratamiento de 41
casos de enfermedades venédreas
y de la piel por inyecciones in-
tramuseulares de solueidn de sul-
fo-ictiolato de amoniaco, al 2 por
100 en dosis de 3 c. c. cada dos
o tres dias. El ictiol sera dilui-
do justamente antes de la in-
yeceion. El autor ha obfenido
los mejores resultados en casos
de epididimitis blenorrigica; en
17 de 20 casos asf tratados cesc
el dolor, y la inflamacién dis-
minuyd después de la primera
inyeeeion, y fueron suficientes 4
a b inyecciones para obtener un
resultado sorprendente. Tam-
bién ha obtenido excelentes efec-
fos en casos de pielitis con ure-
tritis y epididemitis gonoedei-
cas, pues en la tercera inyeceién
ya resultaba la orina esclareci-
da y el enfermo mejorado.—M.
M. S.

e @0 S0R ———

PRENSA MILITAR PROFESIONAL

DURACION DE LA VUELTA AL
ESTADO NORMAL DE LOS PULMONES
SOMETIDOS A LA ACCION DE LOS GA-
SES DE coMBATE.—Kroniz (Archi-
ves of internal Medecine) ha he-
cho respirar a 313 perros la do-

sis minima mortal de los distin-
tos gases de combate (iperita,
cloro, lecvisita, ele.,), sacrificin-
dolos en intervalos variables da
tiempo, después de la eomproba-
cion de los signos cldsicos, v en
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los perros supervivientes des-
pués de haber estudiado la evo-
lueién y la duracién de las le-
siones pulmonares. Para evitar
eualquier causa de error empled
la solucién saturada de sulfato
de magnesia, inyectando 10 ¢ c.
en el corazon izquicrdo: de esle
modo sobrevenia la muerle in-
mediata sin convulsiones. Ha po-
dido observar ftambién que la
mayor parte de los perros, con-
siderados como curados, morian
en el primer mes a consecuencia
de la intoxicacion.

En los perros sacrificados en
general, no se llegaba a poner en
evidencia ninguna lesién pulmo-
nar, en el intervalo de tiempo
de dos meses a un afio, desde que
era obtenida la euracién eli-
nica. En un c¢orto nimero de és-
los, sin embargo, se comprobaron
alteraciones definitivas, pero li-
mitadas a pequefias zonas, que
consistian ordinariamente en fo-
cos de atelectasia o de fejido in-
flamatorio en vias de organiza-
eidn, en engrosamiento de las pa-
redes bronquiales, en los que se
notaba disminueidn de la elasti-
cidad y alguna vez obliferaciones
de los brongquiolog por el exuda-
do organizado.

El resultado final consistia en
la produceién de un tejido fibro-
80, pero en proporciones dema-
siado limitadas para poder com-
prometer seriamente la eficiencia
funcional del pulmén. Teniendo
en cuenta la notable fragilidad
de los pulmones del perro, con
relacion a los del hombre, el au-
tor parece poder concluir que la
mayor parte de los soldados cai-
dos durante la guerra por efecto
de los pases. que sobrevivieron

y fueron oportunamente curados
después de la intoxicaeidn, han
ofrecido lesiones que desapare-
cfan después de algin tiempo,
y que la esclerosis limitada que
afeetd a un eorto numero, no
puede considerarse como una
afeccion seria.—((riornale di Me-
dicing Militare, ILmglio 1926.)
T

PARTIGIPAGION DEL  SERVICIO
DE SANTDAD MILITAR EN LAS JOR-
NADAS MEDICAS DE PARis DE 1926,
En el hall del (rand Palais se
mostraron el nuevo Llipo de pa-
bellén operatorio, en el que pue-
demn ftrabajar simmultineamente
dos equipos quirirgicos, algunos
elementos de una formacién sa-
nitaria y los mis reeientes mo-
delos de los cuatro camiones tée-
nicos necesarios para el funcio-
namiento de la ambulancia qui-
rdirgica ligera,

Son dignos de sefalar los per-
feccionamientos en el material
radiolégico, que permite hacer
radiograffas instantdineas y a dis-
lancia.

Enfre los aparatos del Médico
Inspector Rouvillois, figura el
modelo 1926 de aparalo univer-
sal, para el miembro superior;
tipo del Servicio de Sanidad Mi-
litar, que aguél ha estudiado.

También se instalé en una
tienda una coleccién de fotogra-
fias luminosas que permiten dar-
s¢ cuenla de las diferentes par-
tes de la organizacién del ser-
vicio de Sanidad Militar en
Francia y en las colonias.

Los servicios de especialidades
de Val-de-Grace habfan presen-
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lado una serie de peliculas de
gran interés, y los nuevos ne-
satéscopos haecian resaltar los
menores detalles analomo-pato-
l6gicos.

Seceidn de higiene corporal,
laboralorios de campana con al-
gunos de sus productos, siendo
de nofar la nueva forma trian-
gular de los comprimidos de uso
exlerno, que los diferencia des-
de el primer instanle de los com-
primidos medicamentosos, evi-
tando causas de errores.

Al lado de los grupos quirdr-
gico e higiénico sé reumnieron
los diferentes medios de frans-

pgrle de enfermos y heridos.
instalaciones para el transporte
de los acostados en vagones de
ferrocarril con el nuevo aparalo
de suspension estudiado por el
Servicio de Sanidad. Ofros para
aulomdviles y, finalmente, dos
aviones sanilarios, el Breguet 14
C bis, y el Hanriol H 14 8., re-
cuerdan los importantes servi-
cios prestados por esfe medio
de {ransporte, a proposito del
cual pronunciaron interesantes
conferencias los Sres. Picgué y
Julliot.—rArchives de Medecine
el de Pharmacie Militaires, Aoul

| 1926.)—/. P.
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Nota acerca de los efectos secundarios de la sanocrising, por
el Dr. José Codina Castellvi.

El ilustre Dr. Codina, tan especializado en los distintos
aspectos del problema tuberculoso, presento el pasado ano
una interesante eomunicacién a la Real Academia Nacional
de Medicina con el litulo que encabeza estas lineas, y en la
cual, después de tralar ligeramenle de los modernos proce-
dimienlos quimiolerdapicos, entre los que descuellan los tra-
bajos de Mollgaar proponiendo el tiosulfalo doble de oro y
sodio, conocido eon el nombre de sanocrisina, como de una
gran eficacia en lerapéutica anliluberculosa, hace un con-
cienzudo juicio del medicamento, avalorado por su expe-
riencia personal, y que se puede reducir a lo siguiente:

Debe empezarse el empleo de la sanocrisina con dosis
débiles (5 cenligramos), para evilar las estomatitis, albumi-
nurias, ete., que senalan graves contratiempos.

Es un error pensar en la aceion bactericida de la sano-
crisina, como creyo al prineipio su mismo propulsor, pues
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a las dosis en que lo seria produce grandes perturbaciones.
eomo ocurre con las medieaciones afines por su condiciéon
de organofropas, hecho comprobado por Peiri en Barcelona.

Cita, por ltimo, el Dr. Codina, los trabajos de Xalabar-
der en la misma ciudad. que produjeron gran deseconeierto
al asegurar dicho invesligador que el tiosulfato de sodio pro-
dujo en sus enfermos los mismos efeclos secundarios que
el tiosulfato doble de sadio y oro, siendo asi que se alribuian
casi exclusivamene dichos efectos a este metal.

El Dr. Codina, que no observd ningun sintoma secunda-
rio con el procedimieno del Dr. Xalabarder, que siguié en una
enferma, cree que el valor de estas nuevas medicaciones de-
be estudiarse con mas deteneion y eon liempo bastante (de
varios meses a un aiio) para seguir la marcha del enfermo,
que al parecer estaba mejorado.—J. P.

La dosificacion de la sanocrising y sus efeclos lerapéulicos
préximos en la tubercwlosis pulmonar. por el Doclor
José Codina Castellvi.

En este trabajo. que el Dr. Codina dedica a la Academia
de Ciencias de La Habana. expone la historia clinica de-
tallada de 47 enfermos lratados, de los cuales 34 lo fueron
con sanoerisina, lres con frifal v sanoerisina, dos con supra-
gol y sanocrisina, otros dos con supragol, tiosulfato de sosa
y sanoerisina, cuatro con fiosulfalo v sanoerisina. uno con
supragol y otro con tiosulfato sin asociacion medicamenlosa.

A diehas historias acompaia grificas de dosificacion y
radiografias muy interesantes, asi como curvas de las reac-
ciones biologicas observadas.

Trala también el auter con amplitud el estudio de los
efeelos proximos v secundarios y las conlraindicaciones; y
en una juieiosa recopilacion y recapitulacion de su expe-
riencia clinica. aboga por la aceion de la sanocrisina, a la
que se deben los rapidos y concluyentes resultados del mo-
derno remedio, que aunque combatido por algunos especia-
listas, resulta un precioso recurso para la restauracion de
las lesiones tuberculosas, aun en un grado notable de exten-
sion y gravedad.

A la extensa y doeumentada comunicacion, cuya lectura
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juzgamos de gran inlerés, acompaia una numerosa relacion
e obras consultadas—J. P.

SECCION OFICIAL

10 Marzo.—Real orden (D. 0. nim, 58) dictando reglas y preserip-
ciones para el desarrollo de los eursos y ejercicios detallados en
el plan de instrueeidn gue se indiea y que han de verificarse en
el actual afio economico,

12 Marzo.—Real orden (D, O. nim. 58) concediendo el pase a dispo-
nible voluntario, con residencia en Barcelona, al Subinspeetor
Farmacéulico de segunda clase D. Joaquin Casassas Subirachs.

[4 Marzo—Real orden (D. 0. mim. 60) concediendo al Subinspee-
tor farmacéulico de segunda clase D. Rafael Candel Peird la
Placa de San Hermenegildo.

Marzo.—Reol orden (D). O, ntim. 61) concediendo al Teniente Mé-
dico D. Manuel Arlacho Galvéan, licencia para conlraer matri-
monio con D.* Maria Josefa Pérez y Ascaso.

14 Marzo—Real orden (D. O, ntm. 61) concediendo la Placa de San

Hermenegildo al Coronel Médico D. Juan del Rfo Balaguer.

14 Marzo—Real orden (D. 0. ntm. 61) concediendo la pensién de
Cruz de San Hermenegildo al Teniente Coronel Médico D. José
Ruiz Gémez.

16 Marzo.—Real orden (D. O. nim. 63) designando al Capitdn Médi-

co D. Angel Mora Garcia para cubrir la vacante del Grupo de
escuadrillas de aviones lerrestres de Melilla.
Marzo—Real orden (D, O, nam, 63) confiriendo el Teniente Co-
ronel Médico D. Agustin Van-Baumberghen Bardaji, que osten-
tard el cardcter de Delegado oficial del Gohierno y de represen-
tante del Cuerpo de Sanidad Militar, una comisién del servieio
para asistir, en unidn del Farmacéulico primero D. Rafael Rol-
ddn Guerrero, al IV Congreso internacional de Medicina y Far-
maeia Mililares, que se reunird en Varsoyia (Polonia).

18 Marzo.—Real orden (D. O. nim. 64) disponiendo que el Capitdn
Médico D. Joaquin Cervino Aguirre pase destinado al Grupo de
Fuerzas Regulares Indigenas, ntm. 3, y el Teniente Médico don
Anlonio Ldipez Calderdn, a El Tercio.

18 Marzo—Real orden (D, O. nim. 64) concediendo al Comandante

| 4
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Médico D. Ricardo Murillo Ubeda veinticinco dfas de licencia
para Bruselas,

18 Marzo.—Reol orden (D. O. nim. 64) disponiendo que el Teniente
Médico D. Tuis Torres Marly pase a supernumerario sin sueldo,
afecto a la primera regidn, por haber sido nombrado Médico se-
gundo afeclo al servieio sanitario de los ferriforios espafioles
del Golfo de Guinea.

21 Marzo—Real orden (D. 0. nim. 65) concediendo al Capitén Médi-
co D. Luis Gandullo Solsona licencia para contraer matrimonio
con D.* Carmen Guerrero Labordena.

22 Marzo.—Real decreto (D. O. ntm. 67) concediendo al Inspector
Médieo de segunda clase D. Nicolds Ferndndez Victorio Coeifia,
la Gran Cruz de San Hermenegildo.

22 Marzo.—Real deerefo (D. O. nim. 67) concediendo e] pase a situa-
cion de primera reserva al Inspector Farmacéufico de segunda
clase D. Ladislao Nieto Camino.

22 Marzo.—Real orden (D. 0. ntim. 67) concediendo la Cruz de Marfa
Cristina al Capitdn Médico D. Andrés Gato Herrero.

23 Marzo.—Real orden (D. O.muin. 67) disponiendo gue el Subinspee-
tor Farmacéutico de segunda clase D. Juan Gamundi Ballester
pase destinado a la Subinspeccidn de los servicios de la segunda
Regidon.

23 Marzo.—Real orden (D. O, ntim, 67) concediendo el pase a dispo-
nible voluntario con residencia en la segunda Regidn, al Farma-
céulico Mayor D. Miguel Zavala Lara.

23 Marzo.—Real orden (D, 0. mim. 67) concediendo el pase a dispo-
nihle voluntario, con residencia en la primera Regidn, al Farma-
eéulico segundo D). Pedro Heras Martinez.

25 Marzo.—Real orden (D. 0. nim. 69) aulorizando al Inspector Far-
macéutico de segunda, D. Ladislao Nieto Camino, para fijar su
residencia en esta Corte.

26 Marzo.—Real orden (D. O, nam. 70) disponiendo que el Capitin
Médico D. Antonio Garefa Pantaledn y Canis, con desfino en el 12
Regimiento de Artillerfa ligera, vuelva a prestar asistencia al
personal de la suprimida Yeguada Militar de Cérdoba, en comi-
si6n, hasta el mes de Septiembre.

26 Marzo—Real orden (D. O. mim. 70) disponiendo que los Jefes y
Oficiales Médicos que a continuacidn se citan pasen a servir los
destinos que se indican:

Tenientes Coroneles—D. Cosme Aznarez Jiménez, de exce-
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dente en la quinta regidn, a Secretario de la Inspeccidn de Sa-
nidad Militar de la misma (R. O, 14 Enerp 1926, D. O. nam. 11);
D. Pedro Bouthelier Saldaiia, de disponible en la primera Re-
gidn, al Hospital Militar de Alicante, como Dirvector (arts. 1 y 5),
y D. Pedro Mufioz Ellén, de Secretario de la Inspeceidn de Sani-
dad Mililar de la quinta Region, al Hospital Militar de Vitoria,
como Director (arts. 1 v 5).

Comandanfes.—D. Clodoaldo Padilla Casas, ascendido, del Re-
gimiento Lanceros de Borbdn, cuarto de Caballeria, a dispenibiz
en la sexta Region; D. Mariano Alba del Olmo, del Hospital Mi-
litar de Burgos y en comision en la Fabrica Nacional de Toledo,
a la Yeguada Mililar de Jerez, continuando en la expresada co-
misidn por necesidades del servicio; D. Tomas Ldpez Mata, ayu-
dante de campo del Tnspector de Sanidad de la sexia Regidn, al
Hospital Militar de Burgos (arf. 1).

Capitanes—D. Miguel Palacios Martinez, del Batallén de
Montafa de Hstella, 4, al Batallén de Montafia de Barcelona, 3
(R. 0. de 14 de Enero de 1926, D. O. ntim. 11); D. Manuel Torre-
cillas Carrién del cuarto Regimienfo de Artillerfa a pie, al de In-
fanteria de Aledntara. 58 (R. 0. de 14 de Enero de 1926. D. ().
mim. |1); D. Miguel Sayalero y Martinez Delgado, del Regi-
miento de Infanteria Tefuan, 45, a la sexta Comandaneia de In.-
tendeneia (art. 10, confirmacién del elegrama de 7 del mes ac-
(ual); D. Manuel Massa Palop, del Regimiento Infanteria Mahon,
63, al de Teludn, 45 (art. 1, confirmaecidon del telegrama de 7
del mes aectnal); D. Luis Herndndez Marcos, del Regimiento In-
fanteria Andalucfa, 52, al 14.° de Artilleria ligera (art. 1); don
salvador Viecente Estévez, del Hogpital Militar de Aledzarquivir,
i la Academia de Artilleria (art. 1); D. Bernardo Lizaur de la
Calle, del Regimiento Infanteria Melilla, 59, al de Granada, 3%
{art. 1); D. Francisco Sdinz de la Maza y Sdinz de la Maza, del
Regimiento Infanteria Granada, 34. al de Gravelinas, 41 (art. 10)
o reectificacién, y D. Angel Montoro Montoro. del Regimiento
Infanterfa Olumba, 49, ol de Guadalajara, 20 (R. 0. G, 14 Enero
1926, D. 0. ntim. L1).

Africa.

D. José Oms Hernindez. del Hospital de Santa Cruz de Tene-
rife, al de Aleazarquivir (voluntario), y D. José Miguel Diez
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Diaz, del Batallon Montafia Thiza, 7, al Regimienlo Infanteria
Melilla, 59 (volunlario).

Tenientes—D. Mariano Ferndndez Delgado del Hospital Mi-
litar de Larache, al segundo Grupo de Ia Tercera Comandanecia
de Sanidad y en comisidn al Regimiento de Infanterfa Andalu-
cfa, 52, por necesidades del servigio, y D. Manuel Ldpez del
Rey, de la Comandancia de Sanidad de Melilla, pasa a la situa-
cién de “Al servicio del Protectorado”, por haber sido destinado
al Consultorio de Cabo Juby.

Africa.

D. Pablo Manueco Ruiz, de la Comandancia de Sanidad de
Melilla, al Hospital Militar de Larache (V.); D. Iidefonso Villa-
bona del Rivero, de necesidades y conlingeneias del servicio en
Ceuta, a la Comandaneia de Sanidad de Melilla (V.): D. Ramiro
Tlisastegui Uleeia. del Grupo de Fuerzas Regulares Indigenas de
Larache, 4, al Hospital Mililar de Larache (V.}; D. Jos¢ Fuen-
tes Miarquez, de necesidades y contingencias del serviecio en
leuta, al Grupo de Fuerzas Regulares Indigenas del mismo be-
rritorio, 3 (V.); D. Luis Pérez Garcia, del Batallon Cazadores
Africa, 5, a la Comandancia de Sanidad de Melilla (V.): D. Fran-
ciseco Torres Ihdfiez, del Regimiento Infanteria Guadalajara, 20
v en comisién para la asistencia de las unidades de Infanteria
expedicionarias en Ceuta, al Regimiento Infanteria Palma, 61,
en plaza de capitdan, continuando en la expresada comision
por necesidades del servieio; D. Emiliano Aguilera Fernandez,
del Regimiento Infanteria San Mareial, 44, en plaza de capitdin,
al mismo destino v en comision a la agislencia de las unidades da
Infanteria expedicionarias en Ceufa: D. Garlos Breldin Estévez,
del Hospital de [Trgenecia de esta Corte, a]l Begimiento Infanferia
Mahén, 63, en plaza de eapilin v en comision a la asistencia de
las unidades de Infanteria expedicionarias en Ceuta; D. Isidro
Julvez Pérez, del tercer Grupo de la fercera Comandancia de
Sanidad, al Batallén de Montafia Estella, 4, en plaza de eapitdn y
en eomisidn a la asisteneia de las unidades de Infanteria expedi-
cionarias en Ceuta: D. Fernando Garcia Santandreu. del Regi-
miento Infanteria Toledo, 35 y en comision en las unidades de
Infanteria expedicionarias en lmut.n. a necesidades y conlingen-
cias del servicio en la misma zona, en plaza de su empleo (F);
D. Anfonio Alvarez de la Cruz, del Regimiento Infanteria Grave-
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linas, 41, expedicionario en Ceuta, a necesidades y confingeneias
del servicio en la miisma zona (F), y D. Rafael Bernal Lomefa,
del Batallén de Montafia Barcelona, 3, y en comision en las uni-
dades de Ingenieros expedicionarias en Ceuta, al de Cazadorses
de Africa, 5, en plaza de capitdn. (F.)

Alféreces de complemento—D. Serafin Gonzdlez, del Regi-
miento Infanteria Gravelinas, 41, al de Castilla, 16; D. Santiago
Maspoch Vives, del Regimiento Artilleria Menorca, al de In-
tanteria Mahdén, 63, y D, Pedro Velarde y Ramos Izquierdo, del
Regimiento Lanceros de Villaviciosa, 6 de Caballeria, a la Ye-
onada Militar de Jerez,

Quedan adscritos a las Capitanias generales de las regiones que se
expresan y afectos a las respectivas Inspecciones de Sanidad, cau-
sando baja en sus destinos.

Tenientes de complemento—D. Ramoén Torrd Basols, del se-
gundo disuelto Batallén de Alumbrado, en la quinta regién; don
Ramdn Torrd Basols, del segundo grupo de la primera Coman-
dancia de Sanidad y en comisién en el Regimienfo Infanteria
Jaén, 72, en la cuarta region.

Alféreces de complemento.—D. Salvador Andrés Traver, del
Regimiento de Imfanteria Granada, 34, en la segunda regidn;
D. Manuel Cuallart Diaz, del Batallén de Montafia Barcelona, 1,
en la cuarta regidn; D. José Gutiérrez Sinchez Malo, del regi-
miento Infanteria Bailén, 24, en la sexta region, y D. Julidn Ca-
novas Saura, del segundo Grupe de la segunda Comandancia de
Sanidad y en comisién, en el regimiento Infanteria Cartagena,
70, en la lercera regién.

Médico auxiliar del Ejéreito—D. Pedro Parrefio Romero, del
segundo Regimiento de Ferrocarriles, al Hospital Militar de
Urgencia de esta Corfe.

Jefes y Oficiales Médicos a quienes comprende el apartado a) del
art. 2.0 del Real decreto de 9 de Mayo de 1924 (D, 0. niim. 108).

Coroneles Médicos, el niimero 1 de la escala.
Tenientes coroneles Médicos, del 1 al 3.
Comandantes Médicos, del 1 al 5.

Capitanes Médieos. del 1 al 13.



Jefes y Oficiales Médicos a quienes habiéndoles correspondido servir
en Africa no han sido destinados por los motivos que se ex-
presan.

Capitin—D. Manuel Gonzdlez Pons, de reemplazo per en.-
fermo.

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

Comandantes —D. José Fernandez Casas, D, Luis Fernandez
Vallesa y D. Olegario de la Cruz Repila.

Capitanes.—D. Manuel Gonzdlez Pons, D. Juan Manuel Orte-
ga Gareia, D, Franciseco Corripio Gonzilez, D. Manuel Torreei-
lla Carridn y D. Carlos Puig Quero.

26 Marzo.—Real orden (D. D. ntim. 71) concediendo el pase a dispo-
nihle voluntario, con residencia en Valeneia, al Comandante Mé-
dieo D. Juan Altube Fernandez.

26 Marzo.—Real orden (D. O, nim. 71) dietando reglas generales
para la insktruccion de los reclutas del Cuerpo de Sanidad Mi-
litar, h

28 Marzo.—Real orden (D. 0. niim. 71) disponiendo se entienda ree-
tificado el destino del Teniente Médico D. Emiliano Aguilera
Ferndndez en el senfido de que es al Regimiento de Infanteria
de Toledo, 35, en plaza de Capitan y en comisién a la asistencia
de unidades expedicionarias de Infanteria de Ceunta.

28 Marzo—Real orden (D. O. niim. 72} econcediendo nueva prérroga
de [res meses, a partirv de 1.°de Abril, a la Comisidn que desem-
pefia en el Instituto de Higiens Mililar el Capitin Médico, don
Leopoldo Taladriz Gomez.

28 Marzo.—Real orden (D. O. ntim. 72) disponiendo que el Subins-
pector Farmacéutico de primera clase D. Félix Goémez Diaz,
continte hecho cargo de la Inspeccidn de Servicios y Estable-
cimientos Farmacéuticos.

28 Marzo—Real orden (D. O, nim. 72) concediendo prorroga de
tres meses, a partir del 1.° de Abril préximo, a los Oficiales Mé-
dicos que se citan a continuacién para continuar los cursos de
ampliacién de estudios en las espepialidades que se meneio-
nan
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Higiene.

D. Franeisco Alberico Sanchez, D. Ramiro Ciancas Rodriguez,
D. Elias Nager Martinez y D. Joaquin Sdnz Astolfi.

Oftalmalogia.
D. Julidn Marlinez Renedo y D. Juan Manuel Ortega Gareia.
Psiguiatria.
D. Pedro Alvirez Nouvilas.
Nadialogia.

D. Mariano Madruga Jiménez.

29 Marzo.—Real orden (D. 0. niim, 72) disponiendo que el Farmacéu-
Lico Mayor, D. Adriano Panadero Marugdn quede disponible en
esla Region.

28 Marzo.—Real orden (D. O, ntim. 72) disponiendo que el Tenienfe

3 Médico D. José Pérez Ferndndez quede disponible por enfernio
en Valencia.

29 Marzo.—Real orden (D. O. nam. 73) concediendo el uso de los pa-
sadores de Ceula y Melilla sobre la Medalla de Marruecos que
posee al Comandante Médico D. Rafael Gonzdlez Ordufia y Ru-
bio.

29 Marzo—Real orden (D, O. nim. 73) concediendo la adicion de una
barra bordada en oro sobre el distintive que posee, al Capitan
Médico D. Franeisco Pérez Gomez,

29 Marzo.—Real orden (D. O. wotm. 73) concediendo el distintivo
ereado por R. 0. de 26 de Noviembre de 1923, adicionada con
unya barra roja, al Capitan Médico D. Miguel Cadenas Rubio.

29 Marzo.—Real orden (D. O, niam. 73) desestimando la peticion del
Capildn Médico D. Julidn Rodriguez Ballester de que se le con-
ceda la Medalla de Sufrimientos por la Patria.

29 Marzo.—Real orden (D. O. num. 73) concediendo al Capilin Mé-
dico D. José Salarrullana Alabart la adicidén a la Medalla Militar
de Marrnecos de la segunda aspa de herido en campafa,

29 Marzo.—Real orden (D. 0. ntm. 73) c¢oncediendo el distintivo crea-
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do por Real orden de 26 de Noviembre de 1923, al Teniente Mé-
dico D. Eduardo Isla Carande.

28 Marzo.—Real orden (D, 0. niim. 73) concediendo a los Jefes y Ofi-
ciales Médicos que se indican los premios de efectividad si-
guientes:

Tenientés coroneles—D. Francisco Domingo Ortiz. 1.000 pe-
selas anuales por dos guingquenios, y D. Cosme Aznares Jime-
nez, 500 peselas por un guinguenio.

Capitancs —D, Luis Hernandez Marcos, 1.100 pesetas por dos
quinquenies y una anualidad; D. José Iniesta Bas, 1.000 pesetas
por dos quinguenios, y D, Manuel Amieva Eseanddn, fdem.

Tenientes—D. Alberfo Gortés del Egido, 500 pesetas por un
quinquenio; D. Francisco Muruzabal Sagues, idem; D, Manue| de
Caslro Hernando, fdem; D, Tomas Manlecon Sanz, idem; D. To-
mas Herrera Hidalgo, idem, v D, Juan Maria Pastor de Santiago,
idem.

30 Marzo—Real orden (D, O. ndm., 73) nombrando Ayudante de
eampo del Inspeclor de Sanidad Militar de la sexta Region den
Angel Rodriguez Vizquez, al Comandanle Médico, D. Clodoaldo
Padilla Casas.

30 Marzo.—Real orden (D, O, niim. 73) eoncediendo al Inspector Far-
macéutico de segunda, D. Ricardo Gareia Segond, la pensidn
anual de 2.500 pesetas correspondientes a la Gran COruz de
San Hermenegildo.

30 Marzo.—Real orden (D. O. niim. 73) confirmando la concesidn he-
cha al Comandante Médico D, Francisco Gomez Arroyo, del uso
de los pasadores de Melilla y Larache sobre la Medalla de Africa
que posee,

30 Marzo—Real orden (D. O. num. 73) disponiendo se constli-
tuya en el Ministerio de la Guerra la Junta Farmacéulica Admi-
nistrativa de Sanidad Militar bajo la presidencia del Inspector
de los Servieios y Establecimientos farmacéulicos y con los Vo-
cales que se indican.

31 Marzo—Real orden (D. O. niim. 75) disponiendo que el Capitan
Médico D. Luis Marina Aguirre, pase destinado al Regimiento
de Infanteria de Andalucfa y el de igual empleo D. Francisco de
los Rios Lechuga al Grupo de Fuerzas Regulares Indigenas de
Alhueemas, nam. 5, y el Teniente Médico D. Alfenso Durdn
Merino, a E] Tercio.

31 Marzo.—Real orden (D, 0. mim. 76) concediendo la cruz de prime-
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ra clase del Mérito Militar con distintivo rojo a log Tenientes
Médicos D. Antonio Rosell Sanromd y D. Eduardo Orense Ro-
sende por méritos contraidos en campaiia desde 1.° de Agosto
de 1924 a 1. de Octubre de 1925.

2 Abril—Real orden (D. O. ndm. 76) concediendo dos meses de li-
cencia por asuntos propios para Pamplona y Paris al Coman-
dante Médico D. Luis Sancho Cataldn.,

4 Abril—Real orden (D. 0. ntim. 77) destinando al Teniente Médi-
co D. Juan José Apellaniz Ferndndez al Grupo de Fuerzas Re-
gulares Indigenas de Larache, 4,

4 Abril—Real orden (D. O. mim. 78) concediendo mencion hono-
rifica al Comandante Médico, D. Federico Tllana Sdnchez, y Al-
férez Médico de Complemento, D. Luis Mafias Jiménez, por los

servicios prestados en el Equipo Quirdrgico, nim. 26.

4 Abril—Real orden (D. O. num. 78) auforizando para que los en-
fermos que presenten los Dispensarios y Hospitales Permanentes
de la (ruz Roja, sean admitidos a examen radiogrifico en los
Hospitales Militares en que se halle establecido ¢l servicio y pre-

vio el pago de la tarifa aprobada.

& Abril—Real orden (D. O. nim. 78) concediendo al Capitan Médi-
co D. Juan Durin Sdnchez el distintivo del Tereio adicionado con
dos barras rojas.

4 Abril—Real orden (D. O. nim. 78) concediendo al Capitdn Médi-
¢o D. Nicolis Canto Borreguero el distintivo de la Mehal-la
Jalifiana.

4 Abril.—Real orden (D. O. ntim. 78) concediendo el premio de efec-
Lividad de 1.200 peselas a los Capitanes Médieos, D, Pedro Sdinz
Gareia, D. Anicefo Garefa Fidalgo, D. Juan Ldépez Quellés y don
Alberto Forés Palomar.

6 Abril.—Real orden (D. O. ntim. 79) declarando aplo para el ascen-
s0 al Teniente Médico D. Gilberto Cendra Sendra.

6 Abril.—Real orden (D. O. niim. 79) concédiendo el empléo supe-
rior inmediato al Teniente Médico D. Gilberto Cendra Sendra.

6 Abril—Real orden (D. 0. ntim. 79) concediendo el empleo superior
inmediato al Comandante Médico D. Carlos Vilaplana Gonzalez
y al Capitdn Médico D. Pedro Sdiz Garcia,

6 Abril—Real orden (D. 0. niim. 79) designando a D. Francisco Fan-
lo Fuentes y D. Nicolds Gutiérrez del Alamo y Garefa para oeu-
par las plazas de Farmacéutico primero que existen vacantes
en el Laboratorio Central de Medicamenios,
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7 Abril.—Real orden (D. 0. ntim. 80) anunciando coneurso para ia
provisién de una plaza de Comandante Médico internista en el
Hospital Militar de Madrid-Carabanchel.

7 Abril—Real orden (D. O. nim. 80) concediendo el pase a dispo-

nible voluntario en Bilbao al Farmacéutico Mayor D. José de
la Helguera Ortiz.

7 Abril.—Real orden (D. 0. mim. 80) disponiendo pase a situacién

de reserva el Tenienle Coronel Médico D. Ignacio Cornet Pala.

6 Abril—Real orden (D. 0. mim. 81) disponiendo que el Parque de
sanidad Militar continde ejecufando la construecién y repara-
eion de malerial sanitario que fenia pendiente y manifieste al
Ministerio el tiempo que podrd invertir en ello y expresion de
las obras que realiza en él.

7 Abril—Real orden (D. O. ntim, 81) autorizando al Subinspeetor
farmacéutico de primera clase D. Félix Gémez Diaz para usar
sobre el uniforme las insignias de la Real Academia Hispano-
Americana de Ciencias y Artes de Cadiz.

7 Abril.—Real orden (D. O. ntiim. 81) autorizando al Farmacéutico
Mayor D. Joaquin Mds y Guindal para usar sobre el uniforme las

insignias de la Real Academia Hispano-Americana de Ciencias
y Artes de Cddiz.

7 Abril—Real orden (D. O. ntim. 81) concediendo el pase a dispo-
nible voluntario en Palma de Mallorea al Subinspector farmacéu-
tico de segunda D, Juan Gamundi Ballester.

7 Abril—Real orden (D. 0. nam. 81) concediendo la vuelta al ser-
vicio activo al Farmacéutico primero D, Miguel Jerez Olmedo
quedando disponible en la 2. Regién hasta que sea colocado.

9 Abril—Real orden (D. 0. mim. 82) concediendo a los Capitanes
Médicos D. Manuel de Castro Herndndez y D, Federico Arteaga
Pasftor la Cruz del Mérito Militar con distintive rvojo por mé-
ritos contrafdos en operaciones de campafia en Marruecos.

9 Abril—Real orden (D. O, nim. 82) concediendo el empleo superior
inmediato a los Tenienles Médicos D. Luis Mufioz Mateo-Mon-
toya y D. Bduardo Isla Carande con la antigliedad de 31 ds
Julio de 1924 y por méritos eontraidos en campana.

9 Abril—Real orden (D. O. nim. 82) disponiendo gquede sin efec-
to el desting del Capitin Médico D. Luis Marina Aguirre al
Regimiento Infanteria Andalueia, nim, 52, por no dejar de per-
tenecer al Servicio de Aviacién como piloto aviador,

L
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Correspondencia administrativa de la Revista.

D. Jerénimo Blaseo (Madrid).—Abonado 2] primer semestre del
corriente afio.
Sres. Alonso y Cabanes (Ledn).—Idem id.
D. Damian Navarro (Alcoy).—Idem ftodo el afio aclual.
Academia de Intendencia (Avila)—Idem id.
Sr. Cuesta (Palencia).—Idem {id.
Sr. Lopez Pérez (Valdemoro).—Idem el primer semestre de idem.
Sr. Bilbao (Madrid)—Idem id.
D. Luis Munoz (Lérida).—Idem {d.
D. Esleban Diaz (Torrepacheco)—TIdem fd.
D. Augusto Diaz (Jaca) —Idem fd.
Sres. Anglada y Gamir (Aranjuez).—Idem id.
Sres, Power y Martinez Zaldivar (Algeciras)—Idem id.
Sr, Martin Monzon (Medina del Campo) —Idem id.
Sr. Pérez Viondi (Vigo)—Idem id.
Sres. Soriano, G, Rico y L. Cotarelo (Oviedo)—Idem fd.
Sres. Jimeno y Urgel y H, Militar (Pamplona).—Idem {d.
Sr. Romero (Colomera).—Idem fodo el afio actual,
Sr. Alvarez Martin (Guadalajara)—Idem el primer semestre de
fden.
Sr. Alvaiez Nouvilas (Giempozuelos) —Idem id.
Sr, Carralon (Almorox),—Idem el segundo trimestre de idem.
. Diaz Rodriguez (Ferrol)—Idem lodo el afio achua!.
Barros (Pontevedra)—Idem el primer semestre de idem,
. Fernandez Lozano (Almerfa)—Idem {id.
. Pelayo Lozano (Ciudad Real)—Idem todo el afio actual.
. Valdés (Trubia)—Idem el primer semestre de fden.
Sr. Arozarena (Plasencia) —Idem id.
Sr. Herndndez {Sélammmu).—Idenl id.
Sres. Rodriguez Amérigo y Sanjudn (Vitoria).—Idem todo el afo
v primer semestre de idem, respectivamente.
Sres. Amo, Arteaga y Leiva (Guadalajara).—Idem el primer se-
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mestre de idem.
Sres, Tinaut, Gonzdlez y Atenza (Murcia).—Idem {d.
Sr, Serratosa (Ronda) —Idem 1d.

José 8anchez de Ocafia, 8ue. de Nieto y oompafia. ~Tutor, 16, teléfono 32374.
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