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EL SUERO-DIAGNOSTICO MACROSCOPICO

X
UN NUEVO METODO ESPANOIL

(Conelusion) (1),

Sigo dejando la palabra & los ilustrados profesores del Imstitu-
to de Higiene militar, antores del procedimiento:

«Lia eantidad del liguido que contiene cada tubo equivale & 50
gotas medicinales, que vienen a ser, aproximadamente, 100 gotas
de las medidas con la pipeta del modelo ecapilar, que son utilisimas
para tomar la sangre del enfermo, y que acompaia a los tubos.

De esa suerte, una gota del suero de la sangre vertida con la
referida pipeta en el interior del tubo y mezclada al liquido reac—
tivo representa una dilueion al 1 por 100, dos gotas al 1 por 50
y tres gotas al 1 por 33.3.

Con estos tres tipos de dilueidn del suero. obfenidos de este
modo tan sencillo, es decir, vertiendo en tres tubos distintos una,
dos y tres gotas, respectivamente, hay en la practica clinica sufi—
cientes garantias para evitar todo error, ya dependa de la ausen—
cia del fendmeno, ya de nna falsa aglutinacion,

(1) Véase el nimero anterior.
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Hé aqui edmo por regla general se debe proceder en la cliniea,
Después de recogida como de ordinario la sangre del enfermo, y
dejada coagular hasta obtener un poco de suero, se vierten en el
primer examen, con una pipeta capilar, tres gotas de éste en el
tubo reactivo, cunidande de agitarlo para gque se mezcle bien el
suero con el lignido. Dejando luego el tubo en reposo y en posi-
cion perfectamente vertical, se podra observar después de poco
tiempo, si la reaceion es positiva, que el liquido va perdiendo len-
tamente su homogeneidad, formindose en el espesor de su masa
pequenos grumos de gérmenes aglutinados que adquieren cada vez
mayor tamano, hasta que por su propia grayedad especifica se pre-
cipitan al fondo del tubo, quedando el liquido absolutamente trans-
parente. Kl tiempo que tarda en terminarse el fenémeno varia se-
gin la cantidad de aglutinas del suero, y oscila de una & diez ho-
rag. A veces 4 la media hora ya es perceptible. Si el resultado es
afirmativo, debe repetirse el examen con la dilucion del suero al 1
por 50 y al 1 por 100, es decir, con dos y una gota respectivamen-
te, hasta dejar fuera de duda el valor diagnostico de la reaceiom.

La sensibilidad dada por nosotros al reactivo permite utilizar.
en lugar del suero, la misma sangre en substancia recién tomada
del enfermo, y signiendo la propia técnica antes dicha, con la sola*
diferencia de nsar gotas grandes en vez de pequenas. Nosotros es
el procedimiento que recomendamos. El resultado final es idéntico,
y las ventajas practicas de tal modificacion no hay para qué pon-
derarlas, Lo finico que debemos anadir es que sblo este sencillo
perfeccionamiento constifuiria un progreso indudable sobre la tée-
nica de Ficker.

Pero hay mas: las resistencias naturales que ofrecen las aglu-
tinas & descomponerse por la aceion de los agentes exteriores,
hace que pueda emplearse con éxito la sangre desecada. A este fin
hemos seguido el signiente proceder: se toma un trozo de papel
chupén de las dimensiones de la mitad de un papelillo de fumar,
se impregna bien de la sangre del enfermo y se deja secar espon—
tineamente. Después del tiempo que se quiera, dias, semanas,
hasta un mes, se enrolla el papel como un eigarrillo usual y se in-
troduce en el tubo reactivo. De esfe modo las materias albuminoi-
deas de la sangre desecada se disuelven en el lignido, y la reac-
cion especifica, aunque con mayor lentitud, se suele dar con clari-
dad. Este proceder puede servir al Médico praetico, aungue de un
modo excepeional, para recoger en alguna-ocasion la sangre de un
enfermo y hacer su examen d cierta distancia de tiempo y lugar.

Por dltimo, con el fin de conseryar mejor el reactivo y hacerlo
mds manejable y facil de transportar, hemos intentado obtenerlo
en estado s6lido, sin gue pierda su virtud; y, en efecto, sometién—
dolo & cierto grado de desecacion & la estufa hasta su transforma-
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cion en una masa semi-solida, que permite darle forma pilular,
esta especie de pildoras, dilnidas en agua fisiologica, dan con el
suero especifico 1a reaceion de aglutinacion.

-Las pruebas llevadas 4 cabo para estudiar la eficacia del mé-
todo en general han sido de dos ordenes: pruebas de laboratorio
y de la clinica. Kn el laboratorio hemos heclio centenares de ob—
servaciones con suero de la sangre 6 con la sangre en substancia
de animales inmunizados contra el tifus, y siempre con resultados
positivos. Respecto al grado de inmunizacion que se reguiere en
los animales para poder observar la reaccion, hemos de decir gue,
4 las veces, bastan dos 6 tres inyecciones intravenosas de la esca-
sa cantidad de gérmenes que con una pequena asa del alambre de
platino se toman de la superficie de un cultivo en gelosa, para que
4 los dos 0 tres dias después se manifieste clara, evidente la aglu-
tinacion caracteristica. Kste hecho, repetido con frecuencia en el
laboratorio, y algunas observaciones de igual indole, todavia, en
verdad, muy escasas, recogidas en log enfermos, nos hace sospe—
char que en el enrso de la fiebre tifoidea se ha de revelar la reac-
«¢ion muy pronto, acaso ya en los primeros dias de la primera se-
mana.

Otro aspecto de las experiencias practicadas en el laboratorio
ha consistido en tratar repetidas veces los tubos reactivos con
suero normal del hombre y con sneros especificos de animales in-
munizados contra distintas infececiones: sueros anticolico, anti-
disentérico, antineumococico, antidiftérico, ete., y constantemente
hemos obtenido resultados negativos. L.as pruebas clinicas han
recaido sobre cincuenta enfermos y convalecientes, diagnosticados
clinicamente de titus abdominal, y asistidos unos en el Cerro del
Pimiento, otros en el Hospital general, algunos en el Hospital
Militar de Carabanchel, y muy pocos en la elinica particular. La
mayor parte de ellos han acusado la aglutinacion macroseopica.
Los’ restantes de reaccion negativa han sugerido graves dudas
respecto 4 la exactitud del diagnostico, pues analizando en el la-
boratorio las heces de los enfermos y la orina de los convalecien-
tes, por medio de la siembra en placas de agar azul de Drigalski y
Conradi, no se ha podido confirmar la existencia del bacilus Eberth
en ningfin caso.

Las experiencias hechas en enfermos de otras infecciones 6 de
padecimientos no infecciosos, no han dado ninguna reaceion.

No tenemos, & pesar de esto, la pretension de haber justipre—
ciado bien el valor real de éste nuestro método macroscopico de
suero-diagnostico de la fiebre tifoidea, y nos someteremos gusto-
sos al fallo impareial de los clinicos que tengan la hondad de expe-
rimentarlo en casos perfectamente diagnosticados de tifus abdo-
minal.»
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De este modo sencillo y modesto al par, p{.'ellda del mérito y

seriedad de los autores, terminan su Memoria, que he leido con -

singular complacencia, y acerca de la cual lamo Ja atencion de los
hombres de ciencia espanoles y de nuestra prensa médica, siem—
pre deseosa de contribuir & nuestro progreso y de realzar nuestros
prestigios.

Los Dres. Salazar y Durdn siguen en sus investigaciones, pro-
curando ensanchar log horizontes de esta parte del campo del sero—
diagnostico que acaban de roturar. Si como espero, después de ha-
ber comprobado personalmente las ventajas del método, de lo que
me felicito, tengo ocasion de volver a hablar de €1, principalmente
en sus aplicaciones al diagnostico de la disenteria, —de la que en
repetidas ocasiones me he ocupado, — celebraré poderme ratificar
en la entusiasta enhorabnena 4 los Dres. Martin Salazar y Duran,
por un procedimiento nacional del que deben enorgullecerse.

ANGEL DE LARRA.

82
FARMACIA
ALTERACIONES DE LOS MEDICAMENTOS

DOCTOR D. JOAQUIN MAS GUINDAL

Facmacéutico segundo.

(Continuacion) (1).

Rrowmuro ferrico. — Delicuescente ; se transforma en oxibro-
muro insoluble.

— de arecoling. — Hiomsc(;pico

— Jferroso.—Alterable por el aire, que lo transforma en un
bromuro férrico, bdsico, amarillo & insoluble; su solucion se con-
serva dificilmente, PlE‘pELIBbE‘ extemporaneamente.

— litico.—Sal muy delicuescente, que ha de conservarse en
frascos llenos y bien tapados.

— de wiguel.—Delicuescente también.

— pilocarpico.—Muy higrométrico.

— de plata.—Alterable por la luz,
zineico.—Delicuescente.
Brucina.—Algo eflorescente,

(1) Véase el num. 203.
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C

Cacaon.—El cacao se altera de diversas maneras; por la accion
de la humedad, adquiere un olor especial que se ditel'encia del
aroma que tmle, al mismo tiempo se reblandece; 4 veces puede
experimentar una fermentacion, y en este caso su olor es des—
agradable; esta alteracion es debida & su mala preparacion, Cuan-
do se recolecta antes de la maduracion del fruto, cambia su color,
que es mas palido; por altimo, también es alterado por la aceion
do los insectos, :

Café.—Las semillas de café se alteran fdcilmente por causas
diversas, perdiendo sus carvacteres peculiares; la humedad, la
mala conseryacion, el transporte, ete., son las causas principales;
la humedad, por ejemplo, las hace adqnirir un olor especial & cosa
hiimeda, al mismo tiempo que favorece el desarrollo de los mohos;
también suele encontrarse el café en: vias de fermentacion, y en
este caso su olor es desagradable; eambia de color, tomando un
aspecto marmoleado, y la semilla se hincha; la mala conservacion
y un largo transporte influyen, como hemos dicho, en su alteracion.
Kl café tostado se altera mas facilmente, especialmente sn prin-
eipio aromatico; de aqui el que ge recomiende no tostarlo mis que
cuando se vaya 4 usar.

El café debe conservarse al abrigo del calor y 1a humedad en
sitio fresco v en frascos bien tapados.

Canading.—Coloreable al aive y la luz en amarillo.

Cunadol.—Es un producto muy inflamable.

Oantidridaes.—Las canfiridas son bastantes alterables, espe-
cialmente por ciertas larvas de insectos y arvdenidos, que las invas
den, entre las cualés podemos citar las especies de los géneros
Ty?'o_gi’y;ﬂkem Cheyletus y Glycyphagus, el Asearus domesticus,
el Anthrenes musworwi, y larvas de los géneros Dermestes y
Ptlinus; todos estos animales atacan las partes blandas de las
cantaridas, dejando inicamente los élitros y demds partes duras.

Como medios para conservarlas se han ideado muchos, como el
empleo de soluciones de alumbre, carbonato amoénice 6 vapores/de
petroleo O papeles impregnados de dcido pirolenoso; Guibourt pro-
ponia como buen medio de conservacion el aleanfor, y Soubeirant
el mercurio; otros eligen el método de Appert, De todos ellos pa-
rece el mds preferible el de envasarlas en frascos pequenos, esme-
rilados, llenarlos bien, despué‘s de haber enrarecido el aire y ta-
pado luego con cera, hf-tun 0 parvafina;‘de este modo se ronmgue
retardar algin tanto la alteracion.. . - .,

Cantariding,—Debe conservarse en:. imscos }.uen tapadors. i

Caiia-fistula.—Este fruto se altera por la accion del tiempo,.
asi como por una elevada temperatura; la. pulpa. gue contiene en
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su interior se deseca asi como las semillas contenidas dentro; en
este caso se reconoce facilmente el fruto, porque snena al agitarlo;
los insectos lo atacan algunas veces, y la humedad con frecuencia
la enmohece.

Captol.—Es un medicamento higroscopico.

Capsulas gelatinosas.—Se alteran facilmente, absorbiendo la
humedad 4 causa de la glicerina que contienen, debiendo conser-
varse en sitios secos, y & ser posible calientes, para evitar que se
empanen.

Carbonato amonico (bi).—Se altera por la accion del aire
hiimedo, mientras que al aire seco permanece inalterable; sus solu-
ciones acuosas se alteran (Divers), y, segiin Melsens, el mismo
cuerpo algo humedecido se disocia lentamente en agua, dcido car-
bonico y amoniaco. i

— amonico normal.—Alterable por el aire, que lo transforma
en sal acida por pérdida de agua y amoniaco.

— amonico sexqui.—También se disocia, formdndose la sal
dcida por la accion del aire, pero sin eflorescerse; una tempera—
tura de 20° produce también el mismo efecto.

— ferroso.—Esta sal es muy alterable; el aire la hace sufrir
una serie de transformaciones, pasando de su color normal al ver—
doso, y por ultimo pardo rojizo; el dcido carbémico termina por
irse casi en su totalidad, y el carbonato se transforma en hidrato
ferroso. Este cuerpo es muy dificil conservarlo. M. Klaner se vale
del aziicar para asegurar su conservacion; prepara para ello el
cuerpo por doble descomposicion, empleando agua privada de aire,
y mezclando el carbonato himedo con el aziicar, el doble de su
peso y evapora la mezela resultante & sequedad.

{Continuardg. )

RELACIONES ENTRE LA COMPOSICION QUIMICA
MEDICAMENTOS Y S[:J”.TCCIE;N FISIOLOGICA

Doctor D. EMILIO PEREZ NOGUERA
Médico mayor del Cuerpo de Sanidad Militar,

(Continuacion.) (1)

Hemos dicho antes que la introduccion de atomos de cloro &
bromo en la molécula de muchos cuerpos de la serie aromdtica da

(1) Véase el nimero anterior.
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por resultado la formacion de derivados mas 0 menos anestésicos 0
antisépticos. _

Esto sucede, por ejemplo, con la bromamida 0 bromuro de tri-
bromanilina, producto constitnide por la combinacion del bromo
con una anilina, en la que tres dtomos de hidrogeno del grupo fe-
nilo han sido reemplazados por otros tantos de bhromo.

En el referido compuesto, la destruccion del grupo fenilo de la
anilina disminuye en alto grado su toxicidad, mientras que la in—
troduccion de tres atomos de bromo le concede efectos analgésicos
y sedantes del sistema nervioso que antes no tenia:

CH CBr

HC /\ CH HC /\ CBr

no\\\// CH BrC CH
CAzH* CAzH*—Br

Un resultado andlogo se obtiene sustituyendo tres dtomos de
hidrogeno del salol, medicamento antiséptico y antitérmico, por
otros tres dtomos de bromo, pues el producto resultante (tribro-
mosalol 6 cordol) goza de propiedades hipnoticas y narcoticas bas-
tante apreciables:

CO-C"H O® CO-CTHSO®
HC /\ CH BrC /\ CBx
HO OH HC lcn

B v N
CH UBr
—-_i-::a.lr & Tri.blm:a.lmmd;i:

é introduciendo un radical de etilo y un 4tomo de bromo en la uro-
tropina 6 formina (substancia antiséptica), se transforma en un se-
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dante muy activo del sistema nervioso: la bromoetilformina o6 bro-
malina,

Lia sustitueitn de dos Atomos de hidrogeno del dcido gdllico por
otros dos de eloro proporciona al indicado cuerpo propiedades an-
tisépticas y antiespasmodicas que antes no tenia:

C-COOH C-COOH
HC /\ CH BrC CBr
HO-C C-OH HO-C C-0OH
COH _COH
Acido gallico. y Galo-hromol.

La introdueeion de un &tomo de bromo en la molécula de fena-
cetina 0 de antipirina, exalta los efectos analgésicos de la primera
y los antisépticos de la segunda:

C,O(C*H®) C.O(C2H®)

| HC /\ CH HO /\ CBr

HC \/ CH H{ CH
CAzH(C®B®0) CAZH(C*H'0)
- Fenaceting. Bram:_:-fanal:e!.ina-‘.
Az(CHS AzCSH®

G 16 | a7 co

CH:-C|__ CH CcH*-C CBr

e —
Antipirina. Bromo-antipirina.
1 T |

(Continuard.)
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SECCION OFICIAL

lL.—EReorganizacion del Ejército de iBalcares.

En la imposibilidad de copiar integro el Real decreto de 14 del actual
(D. O. nim. 180), por el cual se reorganizan las tropas, servicios y de-
pendencias de aquel Arvchipiélago, vamos 4 indicar en resumen’'lo que
afecta al Cuerpo de Sanidad Militar. .

En vez de un Jefe de Sanidad de las islas habrd dos: un Jefe de Mallor-
ca, 1biza, Formentera y Cabrera'y Director del Hospital de Palma,'y atro
Jefe de Sanidad de Menorea y Director del Hospital de Mahén, ambos eon
calegoria de Subinspector de primera clase.

En ambos Hospitales habrd de Jefes de servicios dos Subinspectores
de segunda clase, que al propio tiempo se encargardn de las Jefaturas
del Parque sanitario de dichas plazas.

En el Hospital de Palma queda tnicamente un Médico'mﬂynr‘ y el otro
pasa 4 encargarse de la asistencia del personal de establecimientos y'tro-
pas de las Comandaneias de Artilleria ¢ Ingenieros de Mallorca. '

Iin Mahon contintia un mayor en el Hospita! y se aumenta otro para
igual personal, que en Palma, de Artilleria é Ingenieros. Tambic¢n se au-
menta un Farmacéutico segundo para el Hospital.

Para la Secretaria de la Jefatura de Sanidad de Menorca habrd, como
en Mallorea actualmente, un Médico primero encargado. Las dos! seccio*
nes de tropas de Sanidad de Malloren y Menorca estardn 4 cargo cada una
de un Médico primero. (

El regimiento de Palma sélo tendrd un batallén con un Médico
primero,

El regimiento de Mahdn constard de tres batallones con un Médico
primero en el primer hatallén y dos Médicos segundos en los restantes. |

El regimiento de Inea un solo batallén y un Médico primero.

El batallén de Ibiza otro, y cada uno de los escuadrones de Cazadores
de Mallorea y Menorea un Médico primero.

Ademids de los Médicos mayores de las tropas de Artilleria & Ingenien
ros de Mallorea y Menorea, habrd en cada grupo un Médieo segundo.

Por consiguiente, 4 la actual plantilla del Cuerpo de las islas Baleares
hay que anmentar lo signiente: wn Subinspector de primera, un Subins-
pector de segunda, un Médieo mayor, seis Médicos primeros y' ningin
segundo; pues aun cuando son destinados dos de dicho empleo, es por pa=
sar d plantilla dos primeros, que estaban en destinos de inferior catego-
ria. En la seccidn de Farmacia hay el awwento’ de un Farmaceutico
segundo. - [

Las dos secciones de la brigada de tropas tendrd c,ada una 1'7 hombres

Los articulos que merecen copiarse integros son:

Art. 16, A la jefatura de Sanidad de cada Gobierno militar ird: anexo
el eargo de Director del hospital, establecido en la eapital del mismo, en-
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cargiindose de la direccion del Cuerpo sanitario regional el Jefe de servi-
cio de dicho Hospital,

En el art. 19 se expresa que habra una seccién de tropas de Sanidad
en Mallorea y otra en Menorea, y en el 27 se dice que los individuos de la
primera y segunda reserva de Sanidad pertenecerdn & la unidad respecti-
va de la Isla.

Art. 31. La organizacién que establece el presente deereto empezard &
regir en 1.° de Septiembre del afio actual.

En las Instrucciones que acompanan al expresado Real deereto se pre-
viene que la Jefatura de Sanidad de Menorca se organizard de nuevo, die-
tando el Capitdn general las Grdenes oportunas para que empiece & fun-
cionar en la citada fecha de 1.° del préximo,

Las seeciones de Sanidad se reorganizardn sobre la base de las fuerzas
que existen en aquellas islas, como unidades independientes.

Por 1ltimo, se ordena que en todo el mes ‘actual, & medida que no va-
yan siendo necesarias, el Capitdn general disponga el regreso de las fuer-
zas expedicionarias 4 aquellas islas, excepto la parte de algunas de ellas
que han de contribuir & la reorganizacion de las tropas del Archipiélago.

1I.—Reorganizacion de las tropas de Canarias.

El Real decreto de 20 del actual (D. O. niim. 185) reorganiza el Ejérei-
to de Canarias en forma parecida al de Baleares.

Se establecen también dos grandes agrupaciones regidas por un Gene-
ral de divisién bajo la autoridad del Capitén general del Archipiélago:
uno en el grupo occidental, que se compondrd de Tenerife, La Palma, Go-
mera y Hierro, con la capital en Santa Cruz; y otro el oriental, cuyo go-
bierno residird en Las Palmas, formdndose con la Gran Canaria, Lanza-
rote y Fuerteventura.

Por cada gobierno habrd un Jefe de Sanidad y Director del Hospital
con categoria de Subinspector Médico de primera clase, y un Jefe de ser-
vicios del Hospital y Jefe del parque sanitario, 4 cargo de un Subinspector
de segunda.

En los hospitales de Santa Cruz y Las Palmas queda tunicamente un
Médico mayor; en el primero continuard un Farmacéutico primero y un
segundo, y en el altimo un primero.

Los mayores suprimidos de dichos hospitales pasan & encargarse de la
asistencia de los grupos de Artilleria ¢ Ingenieros de Tenerife y la Gran
Canaria.

-En vez de un seeretario de Jefatura de Sanidad habrd dos, y se aumen-
tan los dos Jefes de Seccidén de tropas de Sanidad en ambos grupos de las
islas & cargo de Médicos primeros.

Todas las tropas de Canarias tendrdn una unidad en activo; asi es que
habrd un Médico primero por cada Cuerpo. Estos son: regimientos de Te-
nerife y La Orotava, escuadron de Tenerife, tropas de Artilleria, Inge-
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niercs, Sanidad y Administraeion, en Santy Crus; batallon de La Palma,
en La Palma; batalléon de Gomera-Hierro, en estas islas; regimientos de
Las Palmas y Guia, escuadrén y tropas de Artilleria, ete., con una am-
bulancia de Sanidad, en Las Palmas; batallon de Lanzarote de dicha isla
y de Fuerteventura, en la isla de dicho nombre.

Como se ve, solo se aumenta en la plantilla de Jefes de todo el Archi-
piélago un Subinspector de primera.

Se crean diez plazas de Médico primero y se disminuyen cuatro de
segundo; pues aunque s6lo regresan tres, es por servir actualmente una un
Meédico primero. Sélo quedan dos para los grupos de Artilleria é Inge-
nieros de Tenerife y Gran Canaria.

La plantilla de la Seccién de Farmacia no sufre variacién.

La nueva organizacion se pondrd en prdctica i contar del 15 de Sep-

tiembre préximo.
=
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cuentra dificilmente nombre capaz de parangonarse con el del
gran Larrey. Las glorias militares de Napoleon, orladas con es—
queletos de sus soldados, surgiendo de un mar de sangre francesa
v de sus contrarios, tuyvieron en Larrey una inteligencia y un bra-
zo que ahorré muchas vidas y evitd. pavte de las catastrofes sani-
tarias de las campailas imperiales, donde la abnegacion y la cien—
cla de los Médicos militares de Ja vecina nacion se estrelld mu-
chas veces contra el desorden y la impericia de la Intendencia, en
la enal corria parejas su odio hacia la Sanidad con su falta: de pro-
bidad é inteligencia. Por fortuna pasaron aquellos tiempos, y
aplastada en Francia la enemiga de la Sanidad y del soldado en—
fermo, ha llegado la Medicina militar al punto en que se éncuen—
tra por st autonomia absoluta, pues hasta los Oficiales de adminis-
tracion de los hospitales proceden de nna escuela especial someti-
da al Cuerpo de Sanidad Militar.

Conociendo todo esto el notable eseritor y distinguido Médico
militar Dr. Parreno Ballesteros, varias veces laureado como poeta
y literato, eligié como tema de su conterencia en el Colegio Mé-
dico alicantino la figura del gran Larrey.

El Sr. Parreno la ha trazade de’ mano maestra, ingpirado en

~gran parte en el estudio-de Paul Triaire, y anadiendo 4 las ajenas
opiniones puntos de vista propios que aereditan al entendido Mé-
dico militar y al habil eseritor. :

Sintiendo mueho carecer de espacio para. copiar integros los
trazos biograficos hechos por nuestro querido companero Parreio,
enviamosle nuestra felicitacion por la oportunidad en la eleceion
del tema y por la forma en que ha sabido desarvollarle.

Lia conrrs muco-mEMBRANOSA, por el Dr. J. Gonzilez del Campo,
Médico de la Beneficencia municipal de Madrid, ete.—Madrid,
Revista de Medicina y Ciruyio pmr‘t’ews 1904. Folleto de 34
paginas.—Una pesetu.

La reconocida ilustracion del antor y sus grandes aptitudes de
especialista en afeceiones del aparato ‘digestivo quedan bien pro-—
badas en este folleto, cuya lectura recomendamos 4 nuestros com-
paneros. . :

(]

SIGNIFICACION PATOLOGICA DEL ¢6LIco mEpATIcO. Patogenia-Te-
rapcutica, por el Dr. Rodriguez y Abaytha, Académico de la
Real de Medicina.—Madrid, Revisfa de Medicina y Cirugic

o practicas, 1904. Folleto de 42 paginas.—Precio, una peseta.

El ilustre gastropata, nuestro querido amigo Rodriguez Abay—
tia, nos da & menndo pruebas de. sw saber, y sentimos repetirle
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que 1nos saben a muy poco estas pequeiias dosis, que ensefian mu-
cho, pero que no constituyen un cuerpo de doctrina. Ia nota clini-
ca epigrafiada es'de un mérito superior, y dice en medio centenar
de cuartillas lo que no se encuentra en algunos tomos de nutrida
lectura. -Pero la historia literaria médica, la practica enorme del
Dr. R. Abaytiia, nos dan derecho & pedirle mds: una'obra de en—
fermedades del estomago donde, 4 mas de darse una buena ense-
nanza & muchos, se honraria 4 la bibliografia espanola contem—
porinea,

HECHOS DIVERSOS

Enviamos nuesiro senlido pésame al Médico mayor D. Cayetano Benzo
de Quevedo, nuestro querido amigo, por la pérdida de su hermano, Co-
mandante del Cuerpo de Carabineros.

Cuando nos es imposible eseribir la necrologia para este nimero (que
aparecerd en el proximo', llega 4 nosotros la noticia de una pérdida para
el Coerpo de Sanidad Militar muy sensible.

Nuestro querido amigo el Subinspector de primera D. Dimas Corral
acaba de morir en Mondariz. Sus condiciones de cardeter, su notoriedad
como Médico practico, euyos prestigios en la Corufia hacian su nombre
tan estimado, son molivos suficientes para explicar la dolorosa impresion
que ha cansado su inesperada muerte.

Reeiba su familia nuestro pésame muy sincero.

Publicado el tomo Patologie general del X1V Congreso internacional
de Medicina, se pone en conoeimiento de los Sres. Congresistas que ten-
gan derecho al referido tomo que pueden pasar & recogerlo en la Secre-
taria general de dicho Congreso (Facultad de Medicina), de cinco d siete
de la tarde, ya personalmente ¢ mediante autorizacion escrita.

A 54 nsciende el niimero de aspirantes que han firmado la convoeato-
ria de ingreso para el proximo curso de la Academia Médico-Militar.

Con este nimero repartimos la Escalilla
del mes actual.

Movimiento del personal médico-farmacéutico.

Saniap MiLITAR. — Destinos. — Ejército de las Islas Baleares.—Sub-
inspectores Médicos de primera clase: D. Alfredo Pérez Dalmau, Jefe de
Sanidad de Mallorca y Director del Hospital de Palma, y D. Constantino
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Fernéndez Guijarro y Macias, idem idem de Menorca y Director del Hos-
pital de Mahén.

Subinspectores Médicos de: segunda clase: D. José dela Cruz y Gil
de Bernahé¢, al Hospital de Palma de Mallorca. yencargado ademds de la
Jefatura del Parque sanitario de aquella plaza, y D. Luis Lépez Alonso,
al Hospital de Mahén y Jefe del Parque sanitario de dicha plaza.

Médicos meyores: D. Fausto Dominguez Cortelles, al Hospital de
Palma de Mallorea; D. Pedro Pérez Casaval, & la asistencia del perso-
nal de los establecimientos y tropas de las Comandancias de Artilleria é
Ingenieros de Mallorea; D. Feliciano Fidalgo Casas, al Hospital de Mahon,
cesando en la direccién del mismo, y D. Bernardo Riera Alemany, & la
asistencia del personal de los establecimientos y tropas de las Comandan-
cias de Artilleria & Ingenieros de Menorea.

Médicos primeros: D. Julio Aldds Torres, & la Seccion de tropas de
Sanidad de Menorea; D. Bartolomé Ramonell Miralles, al regimiento de
Inea; D. José Marti Ventosa, Secretario de la Jefatura de Sanidad de Ma-
llorea; D. Matias Ferrer Delgado, al regimiento de Palma; D. José Ra-
mon Coll, al escuadrén cazadores de Mallorea, en plaza de plantilla; don
Miguel Moreno Lépez, al primer batallén del regimiento de Mahén; don
Nemesio Agudo de Nicolds, al eseuadron cazadores de Menorea; D. Migunel
Parrilla Baamonde, & la Seccién de tropas de Sanidad militar de Ma-
llorea; D. Emilio Martinez Oppelt, & Secretario de la Jefatura de Sanidad
militar de Menorca, y D. José Garcia Torices, al batallon de Infanteria
de Ibiza.

Meédicos segundos: D, Justo Carmena Ruiz, 4 la asistencia del perso-
nal de los establecimientos y tropas de las Comandancias de Artilleria &
Ingenieros de Menoreca; D. Eduardo Sudrez Torres, al segundo batallén
del regimiento infanteria de Mahon; D. Eloy Ferndndez Vallesa, al ter-
cero del de Mahdn, y D. Antonio Carreto Navarro, 4 la asistencia del per-
sonal de los establecimientos y tropas de las Comandancias de Artilleria
¢ Ingenieros de Mallorea.

Farmacéuticos primeros: D. Saturnino Cambronero Gonzdlez, al Hos—
pital de Palma de Mallorea, y D. Ciro Benito del Cafio, al de Mahon.

Farmaecéuticos segundos: D. Rafael Comas Vilar, al Hospital de Pal-
ma, y D. Enrique Ferndndez de Rojas y Cedriin, al de Mahén (R: O. 14
de Agosto, D. O miim. 180).

Ejército de Canarias.—Subinspectores Médicos de primera clase: don
Jenaro Rodriguez Cordoba, de Jefe de Sanidad de Tenerife y Director del
Hospital de Santa Cruz; D. Enrique Sdnchez Manzano, Jefe de Sanidad
militar de Gran Canaria y Director del Hospital de Las Palmas.

Subinspectores Médicos de segunda clase: D. Francisco Parés Llansd,
al Hospital de Santa Cruz de Tenerife, y encargado ademds de la jefatura
del parque sanilario de aquella plaza; D. Pedro Heras Otafio continta
en el Hospital de Las Palmas, y encargado ademds de la jefatura del
pargue sanitario de dicha plaza,
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Médicos mayores: D. Fernando Cano de Santayana y Guibert, & la
asistencia del personal de los establecimientos y tropas de las comandan—
cias de Artilleria é Ingenieros de Gran Canaria; D. Antonio Niufiez Bo-
rrego continia en el Hospital de Sanfa Cruz de Tenerife; D. Eustasio
Gonzédlez Velasco, 4 la asistencia de establecimientos y tropas de Artille-
ria é Ingenieros de Tenerife; D. Manuel Arranz Arce eontinia en el Hos-
pital de Las Palmas.

Médicos primeros: D. Emilio Fuertes Arias, de Secretario de la jefa-
tura de Sanidad militar de Tenerife; D. José Sueiras Olave, 4 la Seceidn
de tropas de Sanidad de Tenerife (voluntario); D. José Secchi y de An-
geli, al escuadrdon Cazadores de Tenerife; D. Enrique Romero Garcia, al
regimiento de Tenerife; D. Julio Redondo Martinez, al regimiento Infan-
teria de Guia (volutario); D. Modesto Quilez Gonzalvo, al regimiento In-
fanteria de Las Palmas; D. Rafael Alcaide Burillo, al esenadrén Cazado-
res de Gran Canaria; D. Francisco Iturralde Lépez, 4 la Seceién de tro-
pas de Sanidad militar de Gran Canaria; D. Manuel Inigo Nougués,
@ Secretario de la jefatura de Sanidad militar de Gran Canaria; D. Mi-
guel Trallero Sanz, al batallén Infanteria de Gomera-Hierro; D. Rafael
Chicoy Arreceigor, al batallén Infanteria de Lanzarote; D. Félix Parache
Aspard, al batallén Infanteria de Fuerteventura; D. Lucas Zamora Mon-
terrubio, al regimiento Infanteria de Orotava, y D. Julio Grafulla Soto, al
batallén Cazadores de La Palma.

Médicos segundos: D. Juan Sdnchez Pallasar, & la asistencia del per-
sonal de Artilleria é Ingenieros de Gran Canaria; D. Aurelio Solis Jacin-
to, al segundo batallon del regimiento de América; D. Luis Rubio Janini,
al segundo batalléon del de Aragén; D. Manuel Meléndez Castaneda, al
segundo batallon de la Princesa, y D. Alberto del Rio y Rico, 4 la asisten-
cia del personal de Artilleria ¢ Ingenieros de Tenerife (R. O. 20 id.,
D. O. nim. 185).

Farmacéuticos primeros: D. Francisco Gareia y Gareia contintia en
el Hospital militar de Santa Cruz de Tenerife; D, Juan Gamundi Balles-
ter, al Hospital de Santona, cesando en la comision. del Instituto de Hi-
giene, y D. Eduardo Torres Escrinia, al Hospital de Las Palmas.

Farmacéutico segundo: D. Francisco de Paula Millén contintia en el
Hospital de Santa Cruz de Tenerife (R. O. 20 id., D. O. nium. 185).

Maniobras.— Dispeniendo forme parte del Cuartel general de las de
Caballeria el Médico primero D. Antonio Martinez Carvajal (R. 0. 9 idem,
D. O. nam. 176).

Excedencia. — Disponiendo entre en ella, por haberse restablecido, el
Médico mayor D. Victoriano Gonzédlez Rodriguez (R. 0.6 id., D, O. nime-
ro 175). :

Bajas. — Disponiendo la separacion del servicio, por aprobarse la sen-
tencia del Tribunal Supremo, del Farmacéutico segundo D. Juan Celadesy
Pastor (R. 0. 9id., D. O. niim. 177).
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Recompensas. — Desestimando instancia del Farmacéutico segundo
D. Antonio Veldzquez Amezaga, que solicitaba la cruz del Mérito militar
por servicios en la instruceién farmacéutica dada en el Hospital de Valla-
dolid (R. 0. 10 id., D. O. mim. 172). Concediendo eruzde primera clase del
Meérito militar pensionada, por sus obras Las Pialeinas y sus derivados y
Cuadro sinoptico de nomenelatura quimice, al Farmacéutico primero don
Gabriel Romero Landa (R. 0. 12 id., D. O. ntim. 181).

Clasificacion. — Desestimando instanecia del Médico mayor D. Ramén
Folgueras Hernaz, que solicitaba se le rectificase la clasificacion que sele
hizo al concederle la vuelta al servicio activo (R. 0. 11 id., D. O. nime-
ro 179).

Reserva gratuita. — Concediendo ingreso en la misma al Médico ci-
vil D. José Linares Lopez (R. O. 12 id., D. O. nim. 186).

Indemnizaciones,—Pordiversas eomisiones desempenadas, se han con-
cedido & los Médicos mayores D. Gustave Mayo, D. Rafael Cataldn,
D. Emilio Bernal y D. Marecial Barreiro; Médicos primeros D. Luis Fer-
nindez Jaro, . Manuel Arnao, D. Francisco Durbin, D Franeciseo Gal-
nares y D. Manuvel Huelva, y Médico segundo D. Amadeo Arias (R. 0.9
idem, D. O. niam. 177). ldem id. 4 los Médicos mayores D. Adolfo Martin,
D. José Gonzilez Gareia, D. Rafael Lipez Jiménez y D. Pedro Ledn; Mé-
dicos primeros D. Santingo Iglesias, D. Arturo Ferndndez y D. Laureano
Caceres, y Médico segundo D. Juan Luis (R. 0. 9id., D. O. nium. 178).

.

Sueldos, haberes y gratificaciones. — Desestimando instancia del Mé-
dico mayor D. Eduardo Coll Sellares, que solicitaba gratificacién de ca-
ballo (R. 0. 17id., D. O, num. 183).

Pensiones. — Concediéndola de 1.875 pesetas anuales 4 la viuda del
Subinspector Médico de primera clase, retirado, D. José Pérez Mufioa
(Disposicién del C. S. de 16 id., D. O. num. 182).

Auh'qif'pdad[": — Para los Tenientes Coroneles regira la de 31 de Ene-
ro.de 1893, para oblener los beneficios del art. 3." transitorio (R. 0. 12id.,
D. O. nuim. 182).

Otras disposiciones oficiales. — Por R. 0. 8 id. (D. O. num. 175) se
ordena que desde el dia 10 del actual cese el luto por el fallecimiento de la
Reina dofia Isabel 11

— Por R. 0. de 16 id. (D. O. niim. 182) se dispone que la R. 0. de 13 de
Agosto de 1903 sobre el desenento que han de sufrir las pensiones de cru-
ces que eobren los Jefes y Oficiales retirados por la ley de 8 de Enero

“de 1802 (C. L. num. 26), se refiere sélo d la cuantia de la pensién que ha
de reclamarse, pero noal deseuento que ha de aplicdrseles en virtud del
articulo 8.°, capitulo 11 del reglamento para el cobro de la contribucién
por utilidades.
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