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UN CUERPO FXTRANO EN EL 0IDO

r

HISTORIA CLINICA

J. C. M., de nueve afios, sin m#s antecedentes patolégicos que
haber padecido sarampién a los tres afos de edad; no hay antece-
dente hereditario.

Este nifio disfruta buena salud hasta que un dia se presenta
en su casa diciendo que quiere acostarse y no tiene gana de co-
mer. Su madre entiende que estd algo acatarrado, y lo acuesta y
abriga en la cama, pasa la noche bien, duerme perfectamente y se
levanta dgil y jugando como de costumbre, desayuna y marcha a
la escuela; almuerza bien, sentado a la mesa con sus padres y her-
mancs; salen de paseo con unos amiguitos, y este nino regresa que-
jindose de gran dolor de cabeza; no quiere comer y se acuesta a
media tarde; a la mafnana siguiente su madre le da un purgante
(aceite de ricino), y lo deja en cama; por la tarde, y en vista de
que el dolor de cabeza que aqueja el nifio no se alivia, es requeri-
do el médico de la familia, quien no aprecia nada'anormal y ma-
nifiesta que tal vez pueda tratarse de un catarro de mediana inten-
sidad, pero que hasta el momento presente no hay flebre ni nada
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de particular que pueda ser signo de alarma; aprueba el purgante
administrado por la mafiana y recomienda unos pediluvios calien-
tes (que se practicaron inmediatamente); aquella noche el nifio
tiene fiebre, al decir de la familia, muy alta; a la mafiana signien-
te es requerido el médico otra vez, en vista de que el nifio parece
estar seriamente enfermo. En esta segunda yisita ya aprecia el
médico fiebre, lenguna saburral y algunos borborismos intestinales;
el dolor de cabeza que el nifio acusa es poco menos que insoporta-
ble; dispone el médico unos sinapismos en las pantorrillas y unas
fricciones en la cabeza con agua sedativa, dieta y observacién mi-
nuciosa de temperatura, sudor, heces, orinas, tos, etc., prometien -
do volver al anochecer para ver otra vez al enfermo, y en esta ter-
cera visita se entera de que la temperatura estuvo todo el dia sien-
do superior a 38°% las orinas estdn bien y no hubo deposicién en
todo el dia, continuando [los borborismos intestinales tal vez con
mayor intensidad que en la visita anterior.

Bl térax no da sintoma alguno digno de mencidn, ni objetivo
ni subjetivo; pero la cefalalgia contintia cada vez mds intensa, irra-
didndose los dolores hasta la cara y estando el nifio con una ex-
presion rara sui generis.

Se dispone la préactica inmediata de un lavado intestinal y con-
tinuar la minuciosa observacién hasta poder reunir elementos su-
ficientes de diagnéstico.

. Pasa la noche sin apreciar gran variacién en cada uno de log
sintomas que llevamos apuntados; el nifio apenas duerme, vomita
varias veces, se encnentra en un estado de sopor que intranquiliza
a la familia; es avisado el médico muy de mafiana, quien se in-
quieta al ver el estupor en que estd sumido el enfermo; hay casi
una abolicién del sensorio, se muestra indiferente & cuanto le ro-
dea, contesta tarde y torpemente a las preguntas que se le dirigen;
ya no acusa dolor, pero su madre advierte al médico de los vérti-
gos que padece el enfermo cada vez que trata de incorporarse en
la cama. Asi las cosas, en vista de que al cuarto dia de enferme-
dad en que se encuentran no se puede formular un juicio diagnés -
tico concreto, y todo se reduce a oscilar en derredor del poussum,
propone a la familia una consulta con algin compaiero, apuntan-
do que el caso es grave y no conviene retardar la imposicién de
enérgico. tratamiento reemplazado hasta aqni por una prudente

observacion.
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Unas horas después es celebrada la consulta, y en esta explora-
eidn se aprecia, ademds de lo antes dicho, que el enfermo gesticula
de una manera espucial, con gran frecuencia contrae los miisculos
de la cara, quedando a continuacién en descenso el parpado supe-
rior izquierdo y la boca inclinada hacia el lado derecho para len-
tamente ir recobrando su posicién normal.

Se discurre sobre las cosas méds extrafias, saliendo a colacién
la fiebre tifoidea hipertéxica con su clésico estupor tifico, vermes
intestinales, meningitis, lesiones diversas de seno esfenoidal y cé-
lulas etmoidales, ete., ete., gue se van excluyendo y desechando
para terminar por decirle a la familia que el caso es grave y
«como hay en la localidad un cirujano joven, conviene que vea y
observe al enfermo, pués en una visita rdpida no puede hacerse,
como es necesario, una observacién completa con méfodos y pro-
cedimientos especiales de exploracion para decir o hacer algo en
beneficio del enfermo.» :

Hasta aqui es lo que nos cuenta el médico de cabecera en la
historia elinica que nos hizo como preimbulo de la consulta, y em-
pieza ahora nuestra propia observacion.

Sin comentario alguno al caso, y tinicamente después de dar las
gracias al compafiero (por aquello de cirujano joven), pasamos a
verificar nosotros una exploracion, Encontramos al enfermo en de-
eubito supino, con tendencia a echarse sobre el costado derecho;
iniciamos un interrogatorio, y vemos que no responde a ninguna
pregunta de las que le dirigimos: la mirada estd fija, vaga, dirigida
al espacio; comprobamos las contracturas y gesticulaciones de que
nos han hablado; tenemos presente los vértigos que denunci6 la
familia del enfermo; examinamos rdpidamente boca, térax y abdo-
men; vemos caracteres del pulso, investigamos la igualdad pupilar,
¥ nos fijamos en que hay un poquito de edema alrededor del pa-
bellén auricular del lado izquierdo; este dato nos hace fijar la aten-
cién y exploramos metédicamente, encontrando que ha desapareci-
do el surco retroauricular y la depresion retromaxilar, que toda la
oreja estd algo edematosa y qﬁa el condueto anditivo externo esti
ocluido por la «zcaida del condueto», que dirian los otiatras.

PECTOBENZOL 5t ciase o stocctones dsl peots.
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Al ver esto, nos dirigimos a los compafieros para que notasen
que ello podia explicarnos todo el estado general (estupor, signos
del faeial, de laberinto, ete.), y que debiamos hacer una explora:
cién minuciosa en averiguacion del estado local, ya que habiamos
dado con el foco, y parecia ser que todo aquel complexo sintométi-
co dependia de una lesién de oido que era urgente precisar.

Atin nos pregunté el médico de cabecera si «esa cosa de oido
puede explicar los borborismos intestinales»; pero a ello respusi-
mos que la purga y la dieta contestarian mejor que nosotros.

La més ligera presién sobre el trago es dolorosisima y provoca
en el enfermo un violento movimiento de defensa; al tirar del pa-
bellén auricular se reproducen los dolores y movimientos defensi-
vos; la presién sobre la mastoides es perfectamente tolerada, den-
tro de prudenciales limites; pero intentamos verificar esta presién
con la contera de un lipiz, buseando un punto de dolor, y los mo-
vimientos defensivos del enfermo se manifiestan de una manera tan
violenta que preferimos desistir de la maniobra; no encontramos
infartos ganglionares; aun cuando vemos edematoso y caido el
conducto auditivo, pretendemos insinuar por él un speculnm-auri,
y esta maniobra si que resulta del todo imposible, pues la protesta
del enfermo es tan grande, que arranca formidables gritos, y las
manifestaciones de dolor son tremendas por esta razdén, y porque
suponemos que, dada la oclusién del conducto, nos serd dificil 1le-
gar a iluminar timpano, desistimos de ello y consideramos que la
causa de esta enfermedad fan enmascarade radica en el oido, ¥
falta puntualizar naturaleza, ntiimero y sitio de las lesiones,

Desde lnego este nifio estuvo siempre bien y jamés se le advir-
ti6 padecimiento de oidos; no hay que pensar en lesiones crénicas
complicadas o agudizadas; se trata, pues, de algo agudo cuya na-
turaleza ain no conocemos.

Descartada la icea de lesiones crémicas de oido (aupuracio-
nes, ete.), comenzamos a discurrir sobre lesiones agudas, pensando
lo primero en traumatismos; pero también esta idea se desecha,
porque la familia nada refiere ni recuerda que pueda tener relacién
con ello. ¢Un cuerpo extrafio en el oido? Pudiera ser, pero no es
lo frecuente en tales casos un cuadro sindrémico tan complejo ¥
grave como el que nos ocupa; ademds, la familia no reenerda que
el nifio se quejase de tal cosa.

Una foruncolosis del eonducto auditivo externo también puede
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ger, pero nunca es tan intensa ni grave que interese de tal modo el
estado general, y aun cunando el dolor en el trago, la infiltracién
del conducto, ete., pudiera hacernos pensar en ello, no justifica los
signos de 4tico, antro mastoideo, laberinto, ete., que tenemos a la
vista. :

Pasamos revista a todas las lesiones que pueden tener asiento
en caja de timpano, recesus hipotimpdnico, dtico, aditus ad an-
tram, antro mastoideo, laberinto, ete., para terminar por decir que
el euadro sintomédtico gue tenemos en discusién no corresponde a
lesién aislada de alguna de las partes que integran el aparato audi-
tivo, puesto que hay sintomas evidentes de todas y cada una de
ellas, en vista de lo cual suponemos que se trata de una cosa dgu,-
disima que interesa por igual a todos los elementos del aparato dela
audicidn y algunos érganocs en relacion con él, y como consecuencia
de este juicio que formamos y del estado general del enfermo, bas-
tante poco tranquilizador, entendemos que hay una indicacién
operatoria urgente que llenar, y que esta operacion debe ser una
ineision retroauricular exploradora, estando desde luego dispues-
tos a practicar una intervdneién guirirgica todo lo amplia y gran-
de que deba ser, segiin el estado en que nos encontremos las par-
tes sobre que se deba operar, las lesiones y naturaleza de las mis-
mas, sin deseartar una posible sorpresa.

El médico de cabecera se muestra abiertamente opuesto a toda
intervencién quirdrgica, y dice que sin un diagndstico preeiso,
conereto y un prondstico favorable, no debe tocarse aquel oido,
pues es preferible que el nifio fallezca en su cama rodeado de sit
familia, que plantear una tremenda operacion y que el enfermo
vaya a morir sobre la mesa de operaciones, entre las manos de
los médicos. 2

Ante un pesimismo semejante, cuesta un trabajo improbo deeci-
dir la operaci6n, pues a pesar de hacer una disertacién completa
de anatomia y fisiologia del oido y sus relaciones; estudiar y ana-
lizar todos y cada uno de los sintomas que hemos apreciado; ex-
plicar relaciones del facial, cuerda del timpano, cadena de huece-
gillos, empotramiento del estribo sobre ventana oval con la consi-
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guiente presién laberintica, hacer notar la imposibilidad en que
nos hemos visto de practicar otoscopia; mencionar las razones que
hemos tenido para prescindir de las pruebas de Weber, Gellé, Rin-
ne; los reparos que pusimos & las pruebas de Politzer, Vasalva, et-
cétera, etc.; agotados nuesiros conocimientos anatomicos y fisiol6-
gicbs, patolégicos y quirdrgicos; agotada también nuestra pacien-
cia y hasta con un poco de indignacién, que nos produce el no po-
der convencer al compafiero de la indicacién operatoria que ve-
mos, cedemos la palabra al otro médico gque fué primeramente con-
sultado; quien, al comenzar a hablar, se muestra conforme y de
acuerdo con cuanto nosotros hemos dicho; hace algunos incisos,
que no son del caso y, por tltimo, llama a la familia del enfermo,
a quien expone descaradamgnte el juicio que hemos formado y la
indicacién que deducimos de operar urgentemente, toda vez que el
caso en cuestidn no se remedia con paflos calientes, y la gravedad
del enfermo ge acentiia por momentos.

Opta la familia por nuestra interveneidn, rogamos a este com-
pafiero que no se marche, y espera para ayudarnos (pensaba re-
gresar a Sevilla aquel mismo dia) y ver como evoluciona aquello;
invitamos al de ecabecera a que actie de anestesista, y vamos a
preparar fodo lo necesario, incluso instrumental, que al decir ver-
dad no sabiamos cudl necesitariamos, toda vez que tampoco tenia-
mos plan operatorio marcado. Dispuesto todo euanto respecta a lo-
cal, personal y material, ya en nnestro despacho, recogiendo los
instrumentos que habiamos de utilizar, meditamos acerca del caso,
¥ lo que preparamos en rigor fué una operacién de Stacke.

A la manana signiente nos reunimos para intervenir quirirgi-
camente; estamos en el sexto dia de enfermedad, se ha formaliza-
do la pardlisis facial, y en los predmbulos operatorios hablamos
los tres médicos que nos hemos reunido, y convenimos en que debe
haber gran presién intradtica y que siendo la pared Osea del acue-
ducto de Falopio probablemente dehiscente, ello nos explica la pa-
rdalisis que consideramos puramente sintomética; por el meato an-
ditivo rezuma un liquido seroso blanquecino, algo espeso, que no
llega a ser pus; por fltimo, el médico de cabecera dice que estd
clara la indicacién de descomprimir el oido mediante amplia dila-
tacion, jpor fin!

Llegado el momento operatorio, trazamos una incisién retro-
auricular, a fondo, y nos vamos en busca del conducto auditivo
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externo, al que seccionamos circularmente en su tercio interno; al
separar los labios de la incisién eircular que hemos practicado, nos
sorprende el relleno blanquecino amorfo que aparece a nuestra
vista, ocupando el conducto e insinudndose en la caja del timpa-
no; claro es que, al momento consideramos desaparecida la mem-
brana timpédnica, y como urge no tener dudas y acabar de ente-
rarnos de lo que se trata, pinzamos esa masa blancuzea y tiramos
de ella, jgran sorpresa!, una habichuela germinada, cuyo tallo, de
mas de dos centimetros, inflexionado sobre ella misma, habia ocu-
pado la caja timpanica.

No cabe duda de que se trata de un cusrpo extrafio en el oido.

Veamos ahora la serie de lesiones que ha producido; desde lue-
go la destruccién de la membrana del timpano y la dislocacidn de
la cadena de huesecillos; hay una ecantidad considerable de exu-
dado seroso-hemorrigico, secado el cunal, se aprecia una conges-
tién pronunciada de toda la muecosa de la eaja, que trasuda sangre
en sdbana; resecamos el mur de la logette, y vemos el martillo y el
yunque apretados y luxados sobre la pared superior del dtico; los
resecamos dejando en su sitio al estribo; resecamos también la pa-
red externa del aditus ad antrum, con el protector de Stacke y un
estilete; exploramos la eavidad del antro, y como consideramos que
nada ocurre anormal, que el desagiie estd asegurado y que no hay
necesidad de hacer otra cosa, damos por terminada la intervencién
practicando la ineisién longitudinal del eonducto auditivo, que re-
comienda Botey, y haciendo una sutura que deja dos drenajes, uno
por la ineisidn retroauricular y otro por el meato auditivo.

" Del tratamiento post-operatorio nada hemos de decir, pues en
nada difiere del gne generalmente se emplea en esta clase de le-
siones; si haremos constar la rapidez con que se llevd a cabo la en-
racion, lo que se explica si se considera que aquellos tejidos esta-
ban sanos y la infeccidon era insignificante.

Respecto al estado general, diremos que a las veinticuatro ho-
ras de operado el enfermo no tenia fiebre, y cuarenta y ocho horas
después consideramos desaparecida la pardlisis [acial, desapare-
ciendo aquellos sintomas y restituyéndose poco a poco a la com-
pleta normalidad. - ;

A los treinta dias el enfermo estaba completamente bien, ha-
biendo recuperado la audicién; a pesar de todo lo que hizo sospe-
char una sordera, a quien creia que, sin timpano, sin martillo y



S (oY S

gin yunque, el estribo no podia recoger las vibraciones sonoras y
transmitirlas por si solo desde el exterior al Jaberinto.

Tratando de averiguar cémo aquella habichuela pudo llegar a
tales profundidades, el mismo enfermo nos refirio, durante la con-
valecencia, que un dia jugando en el granero de su casa con sus
hermanos y unos amiguitos, saltaban todos sobre un montén de

Habichuela germinada, extraida del oido al nifio de nueve afios J. C. M.

habichuelas, casualmente se le introdujo aquélla, y uno de sus ami-
gos pretendid extraerla sin lograrlo, y notando €l que se apretaba
m#s a cada intentona de extraceién, por temor a que sus padres
le reprendieran, no dijo nada, pensando que ya saldria después
ella sola; a los dos dias se puso enfermo, y ya al encontrarse malo,
se le olvidé que llevaba una habichuela en el oido.

No hemos de terminar este escrito sin dar las mdas cumplidas
gracias a nuestro compafiero Rafael Fiol, que eficazmente nos au-
xilio, haciendo la fotografia adjunta.

SERVANDO CAsAs FERNANDEZ,
Capitdn Médico.
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NOEVAS ORIENTAGIONES EN LA PSICOLOGIA

No obstante los esfuerzos y ensayos practicados durante cua-
renta afios en los numerosos laboratorios de psicologia experimen-
tal, no ha podido sintetizarse ni mucho menos descubrirse, el me-
canismo psiquico que preside o dirige el complicado funcionamien-
to cerebral, mds bien parece embrollado por tantisima monogra-
fia y trabajos sueltos, buscando en vano la objetividad de muchos
fenémenos intimos del pensamiento, que no pueden ser aleanza-
dos hoy dia de otro modo que por la introspeccién, con el peligro
consiguiente de caer en la metalisica con todas las consecuencias,
que apartindose mds y mas de la realidad constituyen una cien-
cia que, perdiendo el contacto con las sensaciones y otros procesos
mas elementales, concluyen al final en un desvario inaceptable,
ante la logica sencilla y natural que se desprende de la observa-
cion de las cosas y de los fendmenos mas conocidos del humano
pensar,

Los trabajos del Instituto «Psicolégico de Wuarzburgos estin
influenciados por una corriente de reaceién a favor del espiritu es-
peculativo tan arraigado en la raza alemana. Después del entusias-
mo por los métodos exactos propios del laboratorio, existe en el dia
una vuelta furiosa a la especulacion. Se han llegado a preconizar
conclusiones tan atrevidas como la de expresar que la tnica psi-
cologia experimental debe apoyarse en la introspeccién, Se vuel-
ve u hablar de la actividad del yo, de la oposicién de los objetos
a las imdigenes mentales, del mundo encerrado en si, de la con-
ciencia.

Todo ello, que son materiales recogidos por el método del inta-
rrogatorio, y que no puedo referir aqui, no tienen otro wvalor sino
relacionados con los datos objetivos, con los procesos cerebrales,
gue faltando éstos no pueden hacer prosperar la ciencia, todo lo
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més servir de método auxiliar dependiente del progresc de las an-
tiguas investigaciones.

Lo que hay es una profunda desorientacion en los métodos ob-
jetivos, que se revelan como insuficientes, apelindose nuevamente
2 la introspeccién, pero sin encontrar un recurso seguro para em-
plazarla de modo utilizable.

No obstante estas dificultades que embarazan ¢l conocimiento
de las llamadas altas cualidades del espiritu, viene ocurriendo en
el presente momento una transformacién capital. Los fenémenos
psiquicos parecen entrar en las condiciones de la objetividad, de
una parte enlazadas con las percepciones visuales y auditivas,
y de la otra parte con las reacciones musculares, encontrandose,
por lo tanto, en relacién directa con los «<tests» o cuestionarios de
la psicologia experimental. ]

Hasta el dia, los fenémenos psiguicos han sido estudiados sin
distinguir su mecanismo; su examen era cuantitative y no caalita-
tivo; estaba nnido a la intensidad, a la persistencia y a la veloci-
dad de la evocacidn, a la fuerza de la asociacion de esta incégni-
ta, que constituia el fendémeno mental.

En la actualidad, se nos ofrece aquella misma incégnita de los
fenémenos mentales y la naturaleza orginiea que las diferencia.
Los reflejos cerebrales, limitados a las manifestaciones mds conecre-
tas de las llamadas facultades perceptivas, tienen mds amplia con-
cepeién por hacerse extensivas a la base orgdnica de los concep-
tos y de la eonciencia.

Desde el punto de vista de la concepeién dindmica, la imagen
de un objeto es muy distinta de la nocién de un verbo; la re-
presentacion conereta de la idea abstracta, y la percepeién real de
la imagen de fantasia. Y para que estas diferencias sean bien com-
prendidas, he de afiadir que la conciencia de un objeto estd repre-
sentada por un faseiculo de reflejos de origen periférico.

Lios fenémenos mentales no son considerados como unidades
de la misma clase, como no lo son un objeto, una cualidad, una
aceién o una abstraceién, y desde el momento en que no son in-
abordables los fenémenos que pueblan el eerebro, sino que son movi-
mientos de complejidad muy diferente, y que pueden estndiarse
en el nifio y observarse cémo se complican y combinan en el adul-
to, y dependientes dichos movimientos de la naturaleza orgdnica
del cerebro.
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Entre los investigadores mé#s notables figuran los rusos
Pawlow y Bechterew, y de los qne he dado cuenta en articulos an-
teriores. Bl primero se dedieé al reflejo salivar del perro, enyo
estudio se limité a conocer su establecimiento, su inhibicién y su
diferenciacién, y aun siendo muy instructivo no concuerda con
las tendencias de la psicologin, por tener un punto de mira bas-
tante estrecho, por eliminar del todo la introspeccién. Bechterew
tiene un concepto més extenso; lejos de rechazar la introspeceion,
procura apoderarse de su aspecto objetivo, pasando de los simples
reflejos a las reacciones personales o voluntarias, y ve en la con-
juneién de la corriente nerviosa con las huellas de las reaceciones
precedentes el esquema objetivo de la conciencia.

La finura de estas experiencias es enorme, puesto que se ha
llegado a sefialar ¢émo se producen Ja indueeidn, la inhibicién y
1a localizacién de los refl:jos, asi como Ia asociacion, demostrando
estas investigaciones quo una excitacion bien ligada puede formar
un verdadero freno si se repite muchas veces,

El conjanto de estos Eeﬁé:nanos, y que en ruso se llama educa-
cién de los reflejos, viene a ser un modo penctrante y muy sagaz
de abordar el meeanismo cerebral.

Estas investigaciones, ademds de ser empleadas en los anima-
les, se han practicado también en el hombre, y que han permitido
introducir m#s precision en la organizacién y control de las expe-
riencias, valiéndose para ello de camaras obscuras, lucernas con
lamparas incandescentes, cristales coloreados, poniendo el pie del
sujeto en comunicacidu con una corriente eléctrica, y que provo-
caban el reflejo de la planta del pie y cuyos detalles alargarian
en demasia este articulo.

Otras experiencias vienen a demostrar la conversién de un
movimiento voluntario en automdtico, y cayas pruebas minuciosas
no son de este lugar, y otras experiencias dedicadas al estudio del
movimiento voluntario, en relacién con los movimientos simulté-
neos de ofra extremidad.

Las reacciones verbales han sido objeto de estudio asimismo,
comprobsindose que son en general mas lentas que las simplemente
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motoras; que las respuestas mds prontas eran las producidas por
la palabra inductora, viniendo después las de cualquier otro exci-
tante verbal, y las mds lentas las producidas por un ruido o so-
nido.

Como se ve, se pasa del simple reflejo al movimiento automé-
tico; de éste al voluntario y al movimiento simbélico, y cuya mar-
cha es patente. Todo este estudio, emprendido por Bechterew, y
euya confirmacion del hecho de que los reflejos cerebrales se esta-
blecen y se extienden por su propio funcionamiento, resultan in-
suficientes para la marcha de la eciencia.

Otros sabios se han dedicado a estudiar las condiciones fisico-
quimieas de los reflejos. Berger practicaba en perros y gatos re-
cién nacidos la oclusién de los parpados con puntos de sutura,
impidiendo asi la formacién de reflejos visuales, comprobando en
la autopsia una detencién evidente del desarrollo del centro psico
6ptico, cuyas células eran pequeiias, pobres y privadas de den-
tritas,

M. L. Fredéricq, en su resumen de estos y otros trabajos ex-
puso con preeisién «que las células nerviosas proeeden como los
miusculos», puesto que la falta de ejercicio produce su atrofia;
pero se limita a esto sin deduneir que el funcionamiento debe des-
envolver los elementos bioguimicos, no sblo de las células, sino de
las vias nerviosas aferentes. Y este 1ltimo concepto, que se con-
sidera importantisimo, es necesario estudiar no solamente en re-
lacion con los reflejos visuales, sino con los fenémenos gue consti-
tuyen la ideacion.

Lo mismo que las experiencias hechas en el perro y gato por
Berger, se puede estudiar en el cerebro humano sus anomalias
psiquicas, como las que ofrece un ciego de nacimiento, un retra-
gado o un sordomudo. A este respecto, M. P. Girard practicé estu-
dios notables acerca de las variaciones de estructura del cerebro.

DR. GALO FERNANDEZ EsPANA,

Inspector Médico de primera clase.

(Continuard.)
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Bstdio critieo de los procedimientos de desinfeecidn
y de desinsectacion en tiompos de paz y de guerra

Memoria presentada al Congreso de Medicina y| Farmacia militares de
Roma, por los doctores José Potous, Teniente coronel Médico;
Agustin Van-Baumberghen, Comandante Médico,

y Miguel Campoy, Farmacéutico primero.

(CONTINUACION)

Las modernigimas experiencias del Dr. Tembrec (The Journal
Eaxperimental Medicine, Septiembre 1922) han confirmado una vez
ma4s la existencia del bacilo del tétano como saprofito del intestino
del hombre.

En las heces de 78 sujetos habitantes de Pekin, y de los euales
todos excepto uno eran chinos de ‘buena edad, jévenes en su gran
mayoria procedentes de las clases humildes, y habiendo permane-
cido 12 de ellos en el Hospital, pudo aislar én 27 muestras de he-
ces, 0 sea en 34,7 de casos, el bacilo de Nicolaier, encontrdndosele
también en sujetos que habian sido sometidos a un régimen estéril
durante un mes o més, desarrollindose el germen en el intestino y
pudiendo ser eliminados muchos millones de esporos teténicos en
una sola deposicién.

De aqui las difienltades en la lueha contra los portadores de
este grupo, y para prevenir este peligro se ha dispuesto que todos
los individuos que por su cargo tienen gue estar en constante con-
tacto con los enfermos usen blusas que eubran sus vestidos, con las
cuales no salen nunca del Departamento de infecciosos, bandndo-
se y desinfectdndose antes de abandonar estos locales, nsando en
algunas ocasiones carefas o caperuzas de gasa que cubran su ca-
beza y practicando frecuentes lavados de su boca, con aiguna 50-
lacién antiséptica o con el suero antibacteriano de Martin, que
Dopter recomienda en forma de pulyerizaciones, mezclandolo Ra-
vant con el arsenobenzol en la férmula siguiente: Pastillag Martin
pulverizadas, 50 gramos; arsenobenzel, 0,90; alcanfor pulverizado
al éter, 10; talco y dcido bérico, ana 25 gramos.
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Dos veces al dia se aspirara por la nariz nna pulgarada de este
polvo y después se le insuflard otra cantidad directamente en la
faringe, las amigdalas y fondo de la boca. Estos procedimientos
qgn generalmente buen resultado en el espacio de quince dias;
cuando fracasan es porque existen lesiones en el cavun, imponién-
dose entonces la intervencién del especialista.

El Inspector del Ejéreito francés Schneider dicté unas ins-
trucciones para la profilaxia de la gripe, en las gue disponia se
desinfectaran las fosas nasales, la cimara posterior de la boca con
pomadas a base de resorcina, azufre y mentol; inhalaciones a base
de yodo, yoduro potdsico y gunayacol; en los hospitales se aisla-
ban los enfermos mediante bastidores de lienzo, y cuando no se dis-
ponia de esto, por sibanas humedecidas.

Para la prevencion de la roseola, parétidas, anginas y escarla-
tina, se desinfectaba la nariz con el liquido yodo-guayacolado; la
retrocavidad de las fosas nasales con glicerina yodofenicada, rea-
lizando esta operacidn el mismo médico y la boea como en el caso
anterior. Estas operaciones se practicaban durante diez dias con-
secutivos, <

Merecen citarse, por lo curiosas e importantes, las observacio-
nes respecto a portadores de meningococos en la zona de los Ejér-
eitos, durante la guerra de 1914-18, recogidas y presentadas a la
Bociedad francesa de Biologia por Dopter. Notdse que alrededor de
un meningitico no se encontraban mds gue dos o tres portadores
0 a veces ninguno, ofreciéndose en algunos solamente una rino-
faringitis, en la cual quedaba localizado el agente patégeno, atri-
buyendo estos halagiiefios resultados, a que los hombres de la zona
de los Ejércitos estaban menos aglomerados que en los cuarteles
o los campos del interior, a pesar de lo cual no dejaron de propa-
gar dichos portadores algunos casos de la enfermedad, considera-
dos como espontineos; pero rebuscando las causas, se did en la
clave de haburse padecido anteriormente la enfermedad por nifos
de familias de refugiados.

Contra los gérmenes meningoedcicos recomiendan los doeto-
res Vincent y Bellet la inhalacién de vapores yodados; yodo, 6 a 12

R Q U I M I 0 L poderoso reconstituyente y recalcificante
A en los estados de anemia y raguitismo.
Muestras y literatura para los sefiores doctores; —
Casa STEINFELDT, Prado, 15. — MADRID
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gramos; guayacol, 2 gramos; dcido timico, 0,25 gramos; aleohol de
60, 200 gramos.

Para practicarla, se vierten unas gotas de esta [6rmula en
agua gue se evapora lentamente, practicando al mismo tiempo to-
ques en la cimara posterior de la boca y faringe con glicerina yo-
dada al 1 por 30 y gargarismos con agua oxigenada.

(zalli-Valerio ha comprobado la presencia en los capotes, del
B. Pyogenes Aureus, del B. Putrifucus (o bacilo pseudoteténico
de Tavel) y el del Phlegmonis emphysematose, sembrando trozos
de tela en caldo ordinario; y Simondes asegura que el 90 por 100
de los uniformes belgas contenian esporos de B. Perfringens.

Los austriacos reunieron a los portadores en compafiias espe-
ciales y los sometian a distintos reconocimientos, que eran segui-
dos del tratamiento adecuado.

En Espafia se ha dispuesto recientemente por la Inspeccién de
Sanidad eivil, que en los lazaretos se practique el examen biologi-
co de los individuos sanos, durante todo el tiempo que dure su ob-
servacion.

3.° La desinfeccién de los objetos que han estado en contacto
con los enfermos, y que, como es consiguiente, han de contenerin-
finidad de gérmenes, requiere algunas indicaciones especiales, de-
ducidas de su especial y variable naturaleza.

Para las prendas de vestir se dard la preferencia a las vapori-
zaciones, teniendo presente que el sublimado y el anhidrido sulfu-
roso atacan los betones de metal y galones.

(Conlinuard.)

VARIEDADES

El 19 del pasado tuvo lugar en el Centro del Ejéreito y de la
Armada, de esta Corte, la anunciada Conferencia del Comandante
Médico D. Julio Camino, que al final de la misma coseché muchos
aplausos y felicitaciones de la numerosa y distinguida concurren-
eia que asistio al acto.
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Damos el mds sentido pésame al Teniente coronel Médico don
Francisco Ibdnez Aliaga por la desgracia de familia que snfre.

*
* &

Felicitamos cordialmente al ilustrado Coronel de Sanidad de la
Armada, D. Nemesio Ferndndez-Cuesta, Director de nuestro gueri-
do colega Boletin de Medicina Naval, por la reciente concesién de
la Cruz de tercera clase del Mérito Naval.

#*
E

Al cerrar nuestra edicién habia presentadas 39 instancias
para tomar parte en las proximas oposiciones a plazas de Alféreces
Médicos-alumnos de la Academia de Sanidad Militar.

*
R %

El Subinspector Farmacéutico de primera clase D. Gregorio
Olea y Coérdoba, que ya en Diciembre de 1922 habia obtenido en
los concursos piiblicos de la Sociedad Espaiiola de Higiene el pre-
mio del Ministerio de la Gobernacion por su Memoria acerca de la
Aplicacién del cloro en la depuracién de las aguas potables de Ma-
drid, ha conseguido, en Diciembre préximo pasado, igual galar-
dén, que dicha Sociedad concedid a su Epitome de'higiene privada.
y publica elementales, entre 27 Memorias presentadas al coneurso
que con tal fin se abrié en 1.° de Enero de 1923.

Y como si no fuera suficiente tan rotundo éxito, otra vez nues-
tro infatigable companiero ha sido recompensado en el concurso
ptiblico del ano ultimo por la Real Academia Na€ional de Medici-
na con el premio Alvarez Alcald, en atencion al mérito de su Me-
moria Critica de los procedimientos actualmente empleados para la
depuracion de las aguas, premio que dicha alta Corporacidn le en-
tregd por mano de su Presidente, el ilustre Dr. Cortezo, en la so-
lemne sesién inaugural del eurso de 1924, celebrada, como recor-
darin nuestros lectores, el domingo 13 del pasado Enero.

Aunqgue, por lo frecuentes, no nos sorprenden tales distineio-
nes otorgadas a la innegable competencia y a la profunda y sd-
lida cultura profesional del Sr. Olea, no por ello hemos de felicitar
con menos entusiasmo y carifio al laborioso Jefe por sus triunfos
cientificos, que tanto enaltecen a nuestro Cuerpo.

ECZEMACURA (Pomada) Herpes, eczemas, granos, etc.

Muestras y literatura para los sefiores doctores: —— _—
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Relacion de los Sres. Generales, Jefes y Oficiales que contribu-

yen a costear una ldpida que se colocard en la Academia como
homenaje a los compafieros muertos en campafia:

(Segunda lista adicional.)

L Sy o Y L e A B S I Pt e 3.242,50

Inspector Exemo Sr, D, Justo Martinez. . ............. 10
Coronel Sr. D. Josd Augustin.. .. ...covvinnviveanraa
Teniente Coronel D. Dionisio Tato........ ... cixun.
Comandante D). Jnan POMIRE x st 5 ats at = aietsis sers s sfosrs s
Tdem: D M an el =G JATHOA L v ohor it e crielhesia ek T
Fderm Dy Antenio-EalCagtro) fol ol o mais Jaks st e
Teniente Coronel D, Franecisco Domingo
Tdem: D. Mignel ManBere: . . i < aieintolnlsisas <ol sa atae s
Comandante D. Emilio Alavedra.
Idem 1), Sorvando i anaAOE . o s o emeienis e otat s s ia e e o
Capitin D; JualiovJ: Martinez.. o cv. cavisvnili s haifian s
Taem /D  Fulian BraVo: i i +ile oute sre s s o
Tdem B PertoctorPena .« o ciin viote e biatissisie mialanasst it e
Idem D. Ginés Torrecilla
Tdem I Allonso ATeeR. < s wis bl ek L ds Rl Sibsatesi
Tdent: D Bduardo L Pontl 2 st s sare ailmidiiraa i
Tdem D, Rieardo HOUH0L & iulansoien sox ate s visreis g
3 LTI B ) R A T S e L L AR
Tdem D Jalidn Lectmbarri. ;. J.l v ses s
Tdemyil, Juar Hetrerd sl o Bl ars s sl d dme s sl i srsiainie
TdemyDi ManusliEspRdi. s - i St vl <imtomee et nlis
Tdem. B CarloR Pello: f o oliisiee s sion s s siemisin pieiss
Tdem!D; Busebio NavaeartRGR. . oo e s slesste s oisie ol
Tdem D DamisnINRYALTO s iilsi sierla siode iz s sisslalatals
T am =) oS8 EBOr At e a e e O L e
Idem D, Isaac Correa.......: S A P 3 S O
Idem D. Manrique Hidalgo..........
Idem D). Luis Alonso Moreno. . ... Rl s ta s, sty
Idem-1), Diega Meting. s i fil—si simio sitnesraie
Idem D. Pelayo Lozano..........
Tdam=zPl Mipael IBanzo) el oo ol e s e R e T
Idem: 1. Policappo! ToCa. |« vl s S ome miemieis
Idem D. Vidal Irizar
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Teniente D. Victoriano Darias. . . ... .veiecveen e 5
Tdem ) Mignel Gracian. . o v e s isnie o Cyovase 5
Idem D, Jerdnimo Giménez. . .......e.c. won-caavsan H
Tdem D Simplicio Wadals =0 < s s i s 5
Tdeny IY-Emisrdeila Calas i .. fitis sm e s diarein s 5
Tdem D, Angel ENCIROL ivclsie e wistninis saimisie sralsiag oia vie 5
Tdent-DiGatlost Paa, . theslc s e s e il P 5
Idem D. Juan Pastor..... o B e S PPN T T LT e T 5
Idem D Heynando Mesa-i | Sioh o5 vt sntiie 4 seen o 5
[dem B, Angel Mora. & i sl bl s e s ke s te) Satehs 5
3 5 3 00 Q0 B A kn 32 1 (o [ 0] B Yty e ey IR M 5
Idem D, Fabriclane GAarein., .. . s eaie ooz s s etoss sfa e 5
Tdemy /D, Tomds Mantecon . . - = wisfiias mi S aton sohiinia 5
Tdem D). Ilidelonso VHTomia.: o viiisics v s auiaisisivmaios o 5
A 1) 1008 DI TS S Xy o Vo s (U R R S A S, T e 10
Tdem D). JosE Maria Grapein . B i il e b b v e by e ofarsTerocs 5
Tdem 1. Hmllioi Granados: . i e iisialesdie et Garales i 5
Tdém B Antonio Remach. . . e iyt ey o iets slanals 10
Tdem D. Jos8 M, Ge MODTOY ife oiv sin s« via v oix sis o eiaruinie s 10
Fdem D. Francisco Pérez GOmez. . . ... ..cuueerenanns 10
Fdem ). iFederico/Porrecila s o s n e a sl wists 57
Idem D), Engenic Martin. . . o imeii s e aiiaitaaig 5
Tdem D Jaan GlA LR ROz e v e auai mhe e oaresins s o aisis i =iale 5
Gapitan D, CTomusae PAZ ettt v e b g I ea St de 5
TAEm D) JoRb INentaBAR Sk = it it oo e e T 5

Después de brillantisimos ejercicios de oposicién, ha obtenido
el premio extraordinario del Doctorado el Farmacéntico primero

D. Miguel Campoy.
Reciba tan competente compaifiero nuestra mds afectuosa feli-

citacién. 4
#®
E
En el banquete celebrado en el restaurant Tournié por los Mé-
dicos residentes en esta Corte, procedentes de la Facultad de Zara-
goza, se dedicaron frases de homenaje y carinoso recuerdo a nues-
tro inolvidable companero Pagés.

PECTOBENZOL 38 clues te atocstones aei pehs:

Depdsito: Casa STEINFELDT, Prado, 15, MADRID




Con sentimiento hemos sabido que en la visita de inspeceion
llevada a cabo a distintas posiciones del territorio de Ceuta-Te-
tudn por el Comandante general del mismo, hubo de quedar enfer-
mo, en una de ellas, el Coronel Médico D. Franeisco Ferndndez
Vietorio, que con otros Jefes y Oficiales formaba parte del Cuar-
tel General del Sr. Montero,

Mucho celebraremos el restablecimiento de tan digno Jefe.

¥
El Comandante Médico D. Agustin/Van Baumberghen, Vocal del
Comite permanente organizador de los Congresos internacionales
de Medicina y Farmacia militares, acaba de regresar de Paris, en

cuya capital se verificard la préxima reunién en el afio venidero;
¥, segin le ha comunicado el representante francés del menecio-

nado Comité, M. Uzae, dicho Congreso constard de tres partes:
1.* Comunicacién y discasién de las proposiciones presen-

tadas.

2.2 Hxposicion de todo el material sanitario francés y demos-
tracién practica de los servicios sanitarios de campania.

3.2  Otra exposicién de toda clase de productos y aparatos que
tengan relacion con el servicio sanitario, hecha por todas las casas

industriales de Francia.

£

Damos las méds expresivas gracias al Sr. Coronel Jefe del De-
posito de la Guerrd, D. Carlos Molins, por la remisién del dnuario
Militar de Espafia, correspondiente al presente afio,

O e ————

PRENSA MEDICO-FARMACEUTICA

L:a antohemoterapia por medio de
ventosas en el antrax y la fornncu-
losis, por Billaux,—Para este antor
¥ para otros muchos la autohemo-
terapia es el tratamiento de elee-
cién de la forunculosis y del &ntrax.,
Ahora bien; la autohemoterapia
que se hace poniendo ventosas se-
cas produce los mismos resultados
que la auntochemoterapia por pun-

cion venosa y reinyeceion inmedia- |

ta. El autor reflere la observacion
de un enfermo atacado de un #n-

trax del cuero cabelludo con alte-
racion del estado general, en el que
no produjo efecto la inecisién. Le
puso ventosas secas, y a las ocho
horas cedieron los dolores, mejoran-
do muy rapidamente y entrando en
vias de curacion. El mecanismo in-
timo de la antohemoterapia no es la
accion de una vacuna, puesto que
la inyeccion de sangre de un indi-*
viduo que jamas haya tenido forun-
culosis puede provocar la curacién.
En algunos casos se ha compro-
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bado después de la antohemote-
rapia signos de un sindrome hemo-
cldstico, y siempre hiperleucocito-
sis. El autor cree que la eficacia
de la autohemoterapia es debida a
esta hiperlencocitosis que provoea,

pero sobre todo a una forma espe-
cial de vitalidad que confiere aqué-
lla a los leucocitos.—(Journal dés
Sciences Médicales de Lille, niime-
ro 2, 1923.— 7. R, ¥Y.—(Siglo Mé-
deco, Diciembre 1923.)

PRENSA MILITAR PROFESIONAL

Observaciones sobre la profila-
xia y el tratamiento de las enfarme-
dades venéreas en el Ejército in-
glés.— E1 Mayor A. Dawson, del
Real Cuerpo de Sanidad Militar,
presento al Congreso Internacional
que acaba de verificarse en Roma,
una interesante comunicacion, cuyo
resumen es el siguiente:

No se puede tener una confianza
absoluta en ninguno de los métodos
actualmente aplicados para la pre-
vencion de las enfermedades vené-
roas.

Es necesario alojar confortable-
mente al soldado, tenerle ocupado
y esforzarse en distraerle en sus ho-
ras de libertad, sobre todo en la
prdctica de los deportes. Los médi-
cos y los Oficiales del regimiento de-
ben prevenir al soldado, por medio
de lecturas y conferencias, del pe-
ligro de las enfermedades veuéreas
y estimularle a la continencia.

Los Oficiales Médicos deben ense-
fiar a los soldados confiadus a- sus
cuidados, el modo de emplear los
antisépticosen la profilaxia de las

enfermedades venéreas, haciéndo-
les comprender que el uso de los
antisépticos no siempre evita la in-
feceion.

Finalmeunte, y esta es la cueslion
mds interesante, es preciso asegu-
rar un tratamiento celoso a aque-
lios gue contrajeron una enferme-
dad venérea. Un tratumiento inefi-
caz tavorece grandemente la propa-
gacion de estas enfermedades, al
mismo tiempo que expene a recai-
das y hospitalizaciones repetidas.

El wvalor del tratamiento en la
prevencion de las enfermedades ve-
néreas, ha sido defendido en Ingla-
terra por el Coronel Harrison, y a
este proposito, el autor recuerda a
los congresistas las palabras del
Profesor Santoliguido, representan-
to del Gobierno italiano en la Con-
ferencia de Bruselas en 1902, nue-
vamente afirmadas por el Coronel
Meédico profesor M. Carruccio en la
Conferencia de Braselas en 1921:

eLa profilaxia mas eficaz para
combatir Ia difusion de las enferme-
dades venéroas y de la sifilis, con-

VASELATUM

Iispecifico para la curacion
-1 de la atonia intestinal .-

Depdsito: Casa STEINFELDT, Pradoe, 15, MADRID
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siste en aplicar con la mayor solici- | gran nimero de focos de infeccion.»
tud el tratamiento médico a todos | (Archives de Médecine el de Phar-
aquellos que padezean estas enfer- | macie Militaires, Aout 1923 ) J. P,
medades ¥ gue representan tan’

SECCION OFICIAL

9 Enero.....—Real orden (0. 0. num, 9) concediendo al Comandante
Médico D, Juan Jéudenes de la Cavada la Cruz de San
Hermenegildo. ¢
» » Real orden (D. 0. num. 10) autorizando para residir du-
. rante un afio en Suiza y Austria al Capitdn Médico
D, Julidn Martin Renedo, para que pueda disfrutar la
pensién y comision que se le ha conferido para amplia-
cion de estudios de Oftalmologia por el Ministerio de
Instruccion Publica. :

10 » Real orden (D, 0. nim. 10) disponiendo que los Jefes y
Oficiales Médicos que se indican ejerzan los cargos si-
guientes en Ias Comisiones mixtas de Reclutamiento:

Tenientes coroneles Médicos: D. Daniel Ledé Rodri-
guez, Vocal dela de Valencia, y D. Francisco Ibdfiez
Aliaga, Vocal de la de Alicante.

Comandanies Médicos: D. Mannel Bdnchez Barriga,
Vocal de la de Badajoz; D, Florencio Villa Pérez, ob-
servacion de la de Badajoz; D. Joaquin Gonzilez Al-
berdi, Vocal de la de Madrid; D. Adolfo Chamorro Lo-
bo, Vocal de la de Toledo; D. Pascual Pérez Carbonell,
Vocal de la de Albacete; D. Juan Fernindez Lozano,
Vocal de la de Almeria; D, Antonio Mufioz Garcla, ob-
servacion de la de Murcia; D. César Anton Arndiz,
Vocal de Ia de Burgos; D. Ignacio Granado Camino,
Yocal de la de Logrofio; D. Luis Modet Aguirrebarre-
na, observacion de la de Guipuzcoa; D. Francisco de la
Peila Azacla, Voeal de la de Vizeaya; D. José Crende
Martinez, observacion de la de Vizeaya, y D. José
Gonzdlez Vidal, Vocal de la de Santander.



Capitanes Médicos: D. José Escobar Delmis, Vocal
de la de Ciudad Real; D. Ramiro Ciancas Rodrignesz,
observacion de la de Cindad Real; D, Juan Garcia Gu-
tiérrez, Vocal de la de Cuenca; D. Adolfo Moreno Bar-
basén, observacion de la de Cuenca; D. Agustin Pa-
riente de la Cruz, Vocal de la de Jaén: D, Ramoén Ji-
ménez Muifiez, observacion de la de Jaén; D. José Jo-
ver Jover, Vocal do la de Valencia; D. Autonio Marti-
nez Navarro, observacién de la de Valencia; D. Tebfi-
lo Zalaya Claveria, observacién de la de Santander;
D. José Inesta Bas, observacion de la de Albacete; don
Ramén Sierra Fornies, observacion de la de Almeria;
D, Pedro Gonzilez Ro-driguaz, Vocal de la de Murcia;
D. Alberto Leyva Delgado, observacion de la de Tole-
do; . Francisco Camacho Cénovas, observacion de Ia
de Alicante; D, Ricardo de la Fuente Pardo, observa-
cion de la de Madrid; D. Constantino Rolddn Sevilla,
obgervacion de la de Burgos; D. José Maria Martinez
Mendivil, Vocal de la de Alavas; D. Ceeilio Hernandez
Gonzdlez, observacion de la de Logroiio; D. Julidn Ur
gel Bueno, Vocal de la de Navarra; D. Severino An-
drés Unzueta, Vocal de la de Guiptizecoa, y D. José
Cuesta del Muro, observacién de la de Valencia.

i1 Enero...... —Real orden (D. 0. num. 10) declarando de reemplazo,
por enfermo, con residencia en Granada, al Capitén
Médico D. Rafael Gomez Lachica.

» ® Real orden (D. O. niim. 10) concediende la vuelta a ac-
tivo al Capitdn Médico D, Fermin Palma Garcia.
> » Real orden (D. O. ntim. 10) disponiendo que el Tribunal

de oposiciones para Farmaréuticos segundos lo consti-
tnyan los Jefes y Oficiales Farmacéuticos siguientes:
Presidente, Subinspector Farmacéutico de primera
clase D. Joaquin Ezquerra del Bayo; Vocales, Subins-
pector Farmacéutico de segunda D. Saturnino Cam-
bronero Gonzdlez, Farmacéuticos mayores D. Joagnin
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de Cortada Gayo y D. Felipe Sanchez Tutor; Farma-
eéuticos primeros D, Adriano Panadero Marugin y
D. Jo-& Maz6n de la Herrén; Suplentes, Farmacéutico
mayor D. Luis Benito Campomar y Farmaeéutico
primero D. Nicolds Gutiérrez Gareia.

..—Real orden (D. 0. nim. 11) concediendo la Gran. Cruz

del Mérito Militar al Inspector Médico D. Eduardo Sem-
priin y Sempriin.,

Real orden (D. 0. niim. 12) concediendo mencion honori-
fica sencilla al Farmacéutico primero D. Miguel Cam-
poy Irigoyen.

Real orden (O. O. nium. 12) disponiendo quede sin efec-
fio el destino del Comandante Médico D. Rafael Fernan-
dez Ferndndez a la Jefatura de los Servicios de hi-
giene de Larache, quedando disponible en la octava
Region.

Real orden (0. O.niim. 15) concediendo la gratificacion
de efectividad de 500 pesetas por quinguenio al Farma-
ceutico mayor D, Guillermo Casares Sédnchez,

Real orden (D. O. num. 16) disponiendo el pase a si-
tuacién de reserva del Comandante Médico D. Rogelio
Vigil de Quifiones y Alfaro, por haber cumplido la
edad reglumentaria.

Real orden (D. O. niim, 14) disponiendo cesen en la Co-
mision del tren-hospital nim. 3 el Teniente coronel
Médico D. Eulogio del Valle Serrano y el Comandante
Médico D. Eonrique Gallardo Pérez.

Real orden (D. 0. num, 14) designando para la vacante
de Capitdan Médico que existe en el Parque Central de
Sanidad Minitar a D. Miguel Echeverria Martinez.

Real orden (D. 0. nim. 16) disponiendo que los Jefes y
Oficiales Médicos que se indiean pasen a ejercer en
las Comisiones mixtas de Reclutamiento los cargos que
se mencionan:

Tenientes coroneles: D, José Ruiz Gomez, observa-
cién de la de Valladolid, y D. Manuel Ifiigo Nougués,
Vocal de la de Zaragoza. '

Comandantes: D. Jacinto Ochoa Dominguez, obser-
vacion de la de Castellon; D. Fernando Marzo Abecia,
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observacion de la de Zaragoza; D. Emilio Romero
Maldonado, observacion de la de Guadalajara; D. Al-
fonso Gaspar Soler, observacién de la de Huesca: don
Jogé Maria Ruiz Moso, Voeal de la de Teruel; D. Luis
Sancho Catalan, Vocal de la de Soria; D, Mariano Es-
eribano Alvarez, Vocal de la de Valladolid; D. Fran-
cisco Lopez Elizagaray, observacidn de la de Segovia;
D. Juan Jaudenes de la Cavada, Vocal de la de Sego-
via; D. Eloy Ferndndez Vallesa, Vocal de la de Avila;
D. Rafael Llorente Federico, observacion de la de Za-
mora; D, Leén Romero Corral, Vocal de la de Coruifin;
D. Jeronimo Sal Lence, observacion de la de Orense;
D. Céndido Soriano Catalan, Vocal de la de Oviedo, y
D. Bernardo Areces Matilla, observacion de Ia de Pon-
tevedra.

Capitanes: D. José Mallo Lescun, Vocal de la de
Guadalsjara; D. José Ristol Vidiellas, Vocal de la de
Castellon; D. Joaquin Segoviano Rogero, Vocal de la
de Huesca; D. Lauro Melon Ruiz de Gordejuela, ob-
servacion de la de Teruel; D. Juan Herrera Carrillo,
Vocal de la do Salamanca; D. Jacinto Hernandez San-
chez, observacion de la de Salamanca; D. Bernardo
Elcarte Cia, observacion de la de Soria; D, Juan Cha-
guaceda Villabrille, observacién de la de Avila; don
Francisco Arozarona Reyes, Vocal de la de Caceres;
D. Jacinto Gareia Monge, observacion de la de Céce-
res; D. Manuel Boyero Gareia, Voeal de la de Zamora;
D. José Oliveros Alvarez, observacion de lade Oviedo;
D. José Barros Sauromin, Vocal de la de Pontevedra;
D. Juan Ruiz Cuevas, observacion de la de Coruiia;
). Busebio Jimeno Sdiz, Vocal de la de Ledn; D. Eu-
sebio Torrecilla Parodi, observacién de la de Leobn;
D. Lorenzo Revilla Zancajo, Vocal de la de Lugo; don
Gabriel Alonso Pérez, observacion de la de Lugo, y
D. Manrigue Hidalgo Parra, Vocal de la de Orense.

R Q U I M | L poderoso reconstituyente y recalcificante
A U en los estados de anemia y raquitismo.
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22 Enero... ..—Real deereto (D. 0. num, £0) determinando las pensiones
que corresponden a las familias del personal civil y
militar que preste sus servicias al Estado.

23 » Real orden (0. O, ntim, 19) disponiendo que los Jefes y
Oficiales Médicos que se indican pasen a servir los des-
tinos signientes:

Coronel Médico: D. José Augustin y Martinez Gam-
boa, Jefe de Sanidad de Santa Cruz de Tenerife, y en
comision con izaal cargo en Las Palmas, cesa en la ex-
presada comision y se incorpora a su destino de plan-
tilla.

Tenien'e coronel Médico: D, José Andijar de la So-
lana, de disponible en la sexta Region, a Secretario
de la Inspeccion de Sanidad de Ia misma (art. 1.9).

Comandantes Médicos: D, Félix Beltrdn de Heredia,
de disponible en la séptima Region, al Hospital de
Santofia (art, 10).

Real deereto de 30 de Junio de 1921 (C. L. num. 259),

D. Nemesio Diaz Mena, del Hospital de Tetuan, a
los gmpcﬁs de Hospitales de Melilla (V.), y D. Felipe
Pérez Feito, ascendido, de los Serviclos de Aviacién de
Getafe, al Hospital de Tetudn (V.).

Articulo 1.°

Capitanes Médicos: D. Isaac Correa Calderdn, de ne-
cesidades y contingencias del servicio en Melilla, al
Regimiento Infanteria de Zaragoza, 12; D. Vicente Gi-
ner Gosélvez, del Batalléon Cazadores de Barbastro, 4,
al Regimiento Infanteria de Vizeaya, 51; D. Nicolds
Tello Peinado, del Regimiento Infanteria de Covadon-
ga, 40 y alumno del curso de Oftalmologia, al primero
de Ferrocarriles, continuando sus estudios de la refe-
rida especialidad; D. José Morales Diaz, de la Coman-
dancia de Artilleria de Mallorca, al Regimiento de Te-
légrafos; D. Juan Ardizone Guijarro, del Servicio de
Aviacion de Cuatro Vientos, al 14.° Tercio de la Guar-
dia civil, y D. Julidn Martin Renedo, Secretario de la



Jofatnra de Sanidad de Larache, autorizado para re-

, . sidirun afio ¢n el Extranjero por Real orden de 9 del
mes actual (D, 0. plim, 10), como pensionado por el
Ministerio de Instruceién Pablica y Bellas Artes, al
primer Rugimiento de Artilleria ligera, subsistiendo
la expresada autorizacion, '

Articulo 10,

D. Manuel Peris Torres, de disponible en Melilla, al
segundo Regimiento de Ferrrocarriles; D. Carlos Ro-
zas Seirietz, de disponible en la primera Region, al
Regimiento Infanteria de Granada, 34, y en comisién
no indemnizable a la Academia de Artilleria; y don
Manuel Gonzdlez Pons, del grupo de Hospitales de
Melilla, y en comision del servicio en Suiza, a la sexta
Comandancia de Sanidad, continuando en la expresa-
da comision.

Real decreto de 30 de Junio de 1921 (C. L, niim. 259).

Voluntarios: D. Luis Alonso Alonso, del Tercio de
Extranjeros, a Necesidades y Contingencias del servi-
cio en Melilla; D, Enrique Monereo Francés, del 14.°
Regimiento de Artilleria ligera, en Melilla, a la Co-
mandancia de Intendencia de Melilla; D, Agapito Ar-
giielles Terdn, del Regimiento Infanteria de Galicia,
19, en Melilla, a1 grupo de Hospitales de Melilla; don
Cecilin Farifias Carvajal, del Regimiento Infanteria de
Espafia, 46, a Secretario de la Jefatura de Sanidad de
Larache, como suprimido en un destino de la misma
Plaza; D, Julidn Rodriguez Ballester, del Batallon Ca-
zadores de Arapiles, 9, a la Comandancia de Artilleria
de Tenerife (rectificacion).

Real orden de 22 de Agosto de 1923 (D. O. num, 184),
Forzosos: T, Fermin Palma QGareia, de disponible
ELIXIR J. POLO : Polibromurado ; Hisiefm» atagues,
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en la primera Region, al Haspital de Alhucemas; don
Mareelo Berbicla Tabar, del Regimiento Lanceros del
Rey, primero de Caballerfa, al Bara!lon Cazadores de
Barbastro, 4; D. Asterio de Pablo Gutiérrez, del pri-
mer RBegimiento de Artilleria ligera, al Batallén Ca-
zadores de Arapiles, 9; D. Eugenio Ruiz Miguel, del
segundo Regimiento de Ferrocarriles, alumno del curso
de la especialidad de Cirugia en el Hospital do Madrid-
Carabanchel, segin' Real orden de 28 de Septiembre
del afio préximo pasado (D. O. num, 216), al Tercio de
Extranjeros, interrumpiendo sus estudios de la referi-
da especialidad, que reanudard una vez cumplido el
plazo reglamentario que le corresponde servir en
Alfriea. t

Teniente Médico: D. Evaristo Carreras Arredondo,
del grupo de Fuerzas Regulares Iudigenas de Melilla,
2, al Hospital de A hucemas {voluntario).

24 Enero ... .:—Real orden (02, O. num. 20} destinando al Subinspector
Farmacéutico de segunda clase D. José Arrinz Arce,
al Hospital militar de Burgos, y a los Farmacéuticos
mayores D, Hermenegildo Aguaviva Tejedor, al Hos-
pital Militar de Pamplona, y D. Gabriel Matute Valls,
al de Badajoz.

» » Real orden (D. O. niim, 21) disponiendo que los Jefes y
Oficiales Médicos que se indican ejerzan en la Comisio-
nes mixtas de Reclutamiento los cargos que se men-
cionan;

Comandantes: D. Sebastidn Lazo Gareia, Observa-
dor de la de Sevilla; D, Juan Pomar Taboada, Obser-
vador de la de Granada; D. Pedro Bouthelier Saldaiia,
Vocal de la de Mdlaga; D. Eduardo Ramos Orddiiez,
Observador de la de idem; D. Jesus Bravo-Ferrer, Su-
plente de la de Huelva; D, Eduardo Villegas Domin-
guez, Vocal de la de Cérdoba; ID. Vicente Ganzo Blan-
co, Vocal de la de Cadiz; D. Eduardo Zuazia Gasteli,
Observador de la de Pamplora, y D. Baltasar Tomé
Orliz, Observador de la de Vitoria.

Capitanes: D. José Rosales Gutiérrez, Vocal dela
de Sevilla; D. José Frapolli Ricea, Suplente de la de Se-
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villa; D. Luis Jiménez Ferndndez, Vocal de la de Gra-
nada; . Rafael Ramirez Rivas, Suplente de la de
Granada; D, Isidro Garnica Jiménez, Suplente de la de
Méalaga; D. José Mafias Jiménez, Vocal de la de Huelva;
D, Francisco Sainz de la Maza, Observador de la de
Huelva; D, José Torres Pérez, Observador de la de
Coérdoba; D. Antonio Garcia Pantaleon Canis, Suplen-
te de la de Cordobas 1). José Nover Almoguera, Obser-
vador de la de Cadiz, y D. Enrique Sduchez Bish, Su
plente de la de Cadiz.

BorreSpondencla admlmslratwa de Ia Revista

Sr. Oliveros.—(Oviedo.) - Queda abonada su suseripeién hasta fin de
Junio del corriente afio.

Sr. Aracama.—(Xauen,)—Idem id. hasta fin de Diciembre del pasado
aio.

Sr. Arozarena.—{Caceres.)—Quneda abonada su suseripeion hasta fin de
Marzo proximo.

Sr. Ibahez.—(Alicante.)—Idem id. id.

Sres. Ciancas y Escobar.—(Cindad Real.)—Idem id. id.

Sr. Ristol.—(Castellon.)—Idem id. id.

Sres. Gonzalez y Muiioz. —(Muorcia.)—Idem id. id.

Sr. Camacho.— (Cartagena,)—Idem {d., fin de Junio del corriente aiio,

Sr. Segoviano.—(Huesca.)—Queda abonada su suseripeion hasta fin
de Marzo proximo,

Sr. Valero.—(Jaca.)—Idem id. hasta fin del afio actnal,

Sr, Arenas.—(Reus. }—Idem id. hasta fin de Marzo proximo.

EL TON!CO D" LA INFANCIA

Preparacion YODADA preferida por ios MINOGS v ios enferino. ae pal=dar aitick
Licor no alcoholico ni azucarado-Sabor agradable - Deerra mente tolerado.

—— Eficsz en ADENCPATIAY, LINFATISMO, ESCROFULA, RAQUITISMO,
040 i 12 97| BRONQUITIS CRONICK  DIABETES, HEREDOSIFILIS, AMENO ¥
oo d“" 5105 Q12 - | DISMENORREA, CONVALECENCIAS efc. erc
DEPLRATIVO-RECONSTITUYENTE
Muestras gratis al Cuerpo Medico
Laboratono, F.Mirabent y C“% C Barcelona




