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Tratamiento moderno de las heridas

Dada la gran variedad de microbios observados en las
heridas infecladas, es préclicamente imposible intentar pre-
venir su infeceién local y general por el uso de vacunas pre-
ventivas. La profilaxis de las infecciones del organismo ge-
neral y de los tejidos injuriados estd en un principio en ma-
nos del cirujano mediante la remocién, tan pronta y comple-
ta como sea posible, de los euerpos exirafios. Los codgulos
de sangre y la institucién de un libre drenaje. Si fuera po-
sible obtener una vacuna conteniendo todos los microbios
aerobios aislables de las heridas, cullivados en agar-sangre,
seria indudablemente 1itil su uso en los primeros momentos
para impedir la supuracién y su infeecion consecutiva. Esta
prictica seria mds importante atin en las heridas de guerra,
que tan facilmente se infeetan con microbios del suelo y de
materias fecales, que contienen microbios aerobios y anae-
robios productores de gases.

La eoniroversia cldasica sobre el uso de soluciones anli-
sépticas en la cura de las heridas se ha resuelto en el senti-

Agosto 1929,—15.



— 226 —

do de que los anfisépticos, en su mayor parte, a dosis miero-
bicidas, tienen el inconveniente de atacar, a la vez que los
miecrobios, las células nuevas regeneradoras de los lejidos le- -
sionados. Por esa razon se ha aceptado la solucién salina fi-
sinlogiea, estéril, como el mejor fliido que debe usarse para
la limpieza e irrigacion de las heridas. Cuando se han pro-
dueido antieuerpos especificos por el uso adecuado de vacu-
nas mierobianas, entonces se pueden usar soluciones salinas
hipertonicas, aunque no debe olvidarse la opinion de Wright,
que eree que estas solueiones lienen aecién anlifagoeitica,
que puede perjudicar la cicalrizacion de las heridas.

De todos los antiséplicos usados, el que merece una aten-
cion especial es el yodoformo. Cuando éste se desdobla en
contacto con los tejidos, especialmente en presencia del pus,
forma yodo naciente, que es altamente germicida, y segun
Hamburger, el yodoformo aumenta, ademas, el poder fago-
citico de las células. El mejor modo de usar el yodoformo en
las heridas es disuelto en el éler, el cual se evapora y deja el
yodoformo, finamente dividido, depositado sobre toda la su-
perficie de la herida; eslo a mas de que el éter mismo tiene
una accion antiséptica evidente; 66 mgs. de yodoformo son
solubles en 1 e. c¢. de éler puro; 10 e. ¢. de esta solucién son
suficientes para dejar un fino depdsito sobre el fondo de la
herida, sin riesgo de intoxicaeidn yodoférmica.

Otra droga usada modernamente para combatir la infec-
cion general de las heridas con muchas clases de microbios,
es el deido di-yodosalicilico, en forma de solueién acuosa al
1 por 100 de sal sédica. Con 3 a 5 c. c. inyectados diaria-
mente dentro de las venas se obtienen verdaderos éxilos.

Ocupémonos ahora de la vacunoterapia. Las vacunas mi-
crobianas son usadas especialmente en los casos de infee-
cion general; y no hay duda alguna de que, ademéas de com-
batir la infeceion generalizada, estimula la cicatrizacién de
toda herida supurada.

Para obtener éxilos en la vacunoterapia es preciso cum-
plir las reglas siguientes: 1.%, que la vacuna conlenga todos
los microbios que infectan al paciente; 2.2, que las dosis sean
bien calculadas; v 3.2, que sea dada a intervalos convenien-
tes, y siempre después de la desaparicién de todo fenémeno
de reaccion local y general consecutivo a la inoculacién an-



terior. Cuando la infeceién general es muy intensa, hay que
proceder con gran prudencia, inoculando al comenzar me-
nor nimero de mierobios de cada vez. Si después de algun
tiempo se observa que la vacuna no da resultado, conviene
reinvestigar la flora microbiana de la herida, que suele va-
riar, y hacer de ella una nueva vacuna, con la cual se ob-
tienen, a las veces, éxitos que sorprenden.

La técnica de la vacunacién mierobiana de los heridos,
en cada clase de infeceion, es demasiado complicada para
que podamos ecuparnos de ella en este lugar.

DR, MARTIN SALAZAR.

I R

Sobre la encefalitis post-vacunal.

Suecédense con alguna frecuencia, a partir del afio 1924,
las eomunicaciones sobre una grave enfermedad de lipo en-
cefalitico que se presenla en la quincena que sigue a la va-
cunacion antivarilica. El niimero de casos aumenta con las
campafias de inlensa vacunaeion, especialmente en personas
mayores, por lo cual eonsideramos muy 1itil divulgar en esta
Revista la sintomatologia de la enfermedad por si se presen-
tase algtun caso en los muchos soldados que sufren la prime-
ra vacunacion al ingresar en filas.

La enfermedad comienza entre los diez y los doce dias
subsiguientes a la vacunacién, muy rara vez antes o des-
pués, por graves sintomas cerebrales. Algunos autores dicen
que el curso de la vacuna y de la reaccién postvacunal son
normales, mientras en olros trabajos se indica que la in-
tensa reaceidn postvacunal suele ser mds frecuente en los ca-
s0s graves que en los leves de postencefalilis. No suelen ob-
servarse prodromos, inicidndose la enfermedad desde el pri-
mer momento por graves sintomas: vomitos, cefalea, somno-
lencia progresiva, que puede llegar a letargia profunda. En
los casos de comienzo poco tumultuoso hay escasa agudeza
de los sinfomas cerebrales, observandose principalmente apa-
iia y somnolencia. Olros enfermos se muestran intranquilos,
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se quejan con frecuentes gritos y estdin muy malhumorados.
La temperatura se eleva desde el comienzo hasta 40°.

En los siguientes dias es frecuente la presentacion de con-
vulsiones de corta o larga duracién, unas veces bilatera-
les, mds frecuentemente unilaterales, a veces localizadas en
una extremidad. Los sintomas de meningismo observdndose
con frecuencia, particularmente rigidez de la nuca y Kernig;
los lactantes son propensos al trismo y sintomas tetanifor-
mes. Las eonvulsiones son propias de los nifios, notindose
rara vez en los mayores de diez afos y adultos. Durante los
aeccesos convulsivos es frecuente la obnubilacién de la cons-
ciencia. Al periodo de exaltacion motriz sigue otro de letar-
gia progresiva, que puede llegar al coma profundo, mortal
en los nifios. En el primer periodo se comprueban sintomas
piramidales y Babinski uni o bilateral, lo mismo en el nifio -
dormido que en el despierto, persistente a veces unos cuan-
tos dias después de haber desaparecido la letargia.

El coma es el sintoma méds llamativo en los casos gra-
ves, pero también suelen asociarse sintomas medulares y ce-
rebrales. En muchos casos sobrevienen pardlisis flicidas, pa-
raplejias y monoplejias; son frecuenfes la inconlinencia de
heces y de orina. En cambio son de poca importancia los
trastornos de la sensibilidad. Los sintomas pupilares son ex-
cepcionales, el nistagmus se comprueba alguna vez; unos
autores afirman haber observado pardlisis extrinsecas del
globo ocular (estrabismo, ptosis palpebral, etc.), mientras
olros indican que jamas se observan tales pardlisis en los
casos de verdadera encefalitis postvacunal.

El sindrome elinico puede ofrecer variedades infinitas y
numerosas formas de transieién y gravedad, ecomo ocurre
siempre que se trata de inflamaciones del sistema nervioso
central. Pueden observarse sintomas bulbares y pseudobul-
bares, pardlisis faciales, del glosofaringeo y del nervio opli-
co; en olros casos predominan los sinlomas medulares. Las
reacciones del liquido céfalorraquideo nada especial demues-
tran; se ha comprobado linfocitosis asociada con reacciones
débiles de las globulinas y curva del maslic de tipo me-
ningeo.

La evolueion de la enfermedad es sumamenle variable,
generalmente durante siete a quince dias, sin secuelas en la
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inmensa mayoria de los casos. La fiebre desciende transcu-
rridos unos dias, se mejoran las paralisis y hasta suelen des-
aparecer por complefo en algunos casos, si bien durante
cierfo tiempo suele notarse alguna inseguridad en los movi-
mientos. La convalecencia es muy rdapida y el enfermo se
restablece por completo en los casos leves.

Aproximanse al 42 por 100 los casos graves en que los
enfermos mueren en coma por pardlisis bulbar del segundo
al cuarto dia de la presentaciéon de las primeras manifesta-
ciones. Hay gran niumero de casos graves en que la enfer-
medad deja reliquias: las pardlisis flicidas transféormanse
en espasticas prolongadas muchos meses. Algunas veces se
han observado hemiparesias eon perturbaciones del lengua-
je v de la inteligencia. Los estados ateloides son excepeiona-
les en las exiremidades paréticas.

Los aulores aprecian diversamente la cifra de mortali-
dad, valuada entre el 50 y el 25 por 100. Pelte considera to-
davia muy exagerada la ultima ecifra y la rebaja, fundado en
que seguramente no se han tenido en cuenta en las estadis-
ticas multitud de casos de encefalitis postvacunal muy leve
o frustrada.

El diagnostico diferencial ofrece algunas dificultades.
Desde luego, no podrd confundirse la encefalitis postvacunal
con la meningitis en cuanfo se haga el examen del liquido
céfalorraquideo. La comunidad del sintoma letargia y algun
otro, se presta a confusiones de la encefalilis postvacunal
con la epidéglic'a. Il antecedente de una vacunaeion antiva-
ridlica es precioso para ponernos en la pista de la verdadera
naturaleza de la afeceién. Ademads, las convulsiones de los
nifios pequefios en la encefalitis parecen ser patognomédnicas
de la vacunal, mientras que en la epidémica dominan el sue-
fio, las pardlisis oculares y la hipercinesia. En la encefalitis
epidémica suele faltar el signo de Babinski, tan frecuente en
la postvacunal. La confusion con la poliomielitis puede ocu-
rrir cuando dominen en el cuadro los sintomas medulares y
existan pardlisis flacidas con abolicién de los reflejos tendi-
nosos, pero en la encefalitis siempre participa algo el cerebro
y hay sintomas generales que orientan el diagndstico.

Las lesiones estan diseminadas de preferencia en la sus-
tanecia blanca del neuroeje. En los focos se observan los capi-
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lares muy dilatados y en su periferia se ha producido una
hiperplasia difusa de células de la microglia. Estas forman
anillos celulares de mayor ealibre que en la encefalitis epidé-
mica. No se tropiezan células polinucleares y los linfocitos
solamente en algunos focos y en pequefio nimero. La infil-
tracion extra-adventicia provoea la destruceion mielinica que
permiten apreciar mélodos especiales de tincion. En las pa-
redes de los vasos situados en los foeos hay deposilado un
pigmento que la tionina line intensamente, ignordndose su
naturaleza, '

Perdreau considera la desfruceién perivascular de la mie-
lina, como el cardcler distintivo de la encefalitis postvacu-
nal que la diferencia de otros procesos, especialmente de la
encefalitis epidémica de Eecénomo; en cambio, encuentra
cierta analogia entre las lesiones nerviosas de la encefalitis
postvacunal y las que se encueniran en ofras infecciones
exantemdilicas (sarampion, varicela).

La encefalilis postvacunal nada fiene que ver con la epi-
démica, de la que difiere esencialmente por su sinfomatologia
y localizaeion de las lesiones. Se han formulado diversas teo-
rias para explicar su patogenia. Unos aulores piensan en
impurezas de las vacunas, olros en que es el mismo virus
vacunal el que produce la encefalitis. De todas ellas merece
exponer la de Pette, quien cree que la encefalitis postvacunal
es debida a un germen apalégeno, saprofito del orgunismo
que se hace patogeno en el curso de la reaccion general pro-
vocada por la vacunacion antivariolica. La observacion de
una encefalitis parecida a la postvacunal, después del saram-
pion y de la varicela, parece apoyar este origen de la enfer-
medad. Por olra parte, Petle, afirma terminantemenle que
ha enconfrado la prueba experimental de que la encefalitis
es debida a un germen en cierto modo especifico. Ha podido
observar que de los conejos vacunados unos euantos mueren
regularmente de cuatro a quinee dias después de la inoeula-
cidn, sin que la mortalidad tenga nada que ver con la can-
tidad de linfa inoculada. El eurso de la vacuna es el normal,
pero, a partir de delerminado momento, obsérvase el animal
tranquilo e inapetente, muriendo algunos dias mds tarde. Los
cultivos de parénquimas orgdnicos demuestran la exislencia
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de bacilos bipolares. El bacilo bipelar es un gérmen identifi-
cable con el séplicus de Pasteur, que no toma el Gram.

Es un saprofito, no virulento, de la mucosa nasal de mu-
chos animales, cuya virulencia se exalta con la vacunacion,
encontrandole en la sangre algunos dias después de la ino-
culacién. Resulta, por consiguiente, que la infeccién vaeunal
favorece olra infeceidn causada por diverso germen. Pero esle
es el inico hecho experimental comprobado, pues han fraca-
sado todos los intentos de cultivo y de inoculacion encami-
nados a demostrar biolégicamente la exislencia de un virus
determinante de la encefalilis postvacunal, de modo que al
suponer que es debida a una infeccion especifica, es por de-
ducirse asi por analogia a lo que sucede en ofras enfermeda-
des de causa perfectamente eonocida. Esta teoria, manteni-
da por Pelte. cuenta actualmente la mayoria de los sufragios.

A. VALLEso NAGERA,

Comandante Médico.

Psico-patologia sexual.

La Biologia admite la existencia de un instinto sexual en
los animales, en analogia a la sensacién del hombre de las
funciones de nutricion. La eiencia, a falta de un vocablo para
denominar aquélla en dicho sentido, ha inventado la palabra
“libido™.

El vulgo liene un conocimiento de este instinlo, equivo-
cado. Se eree que en la infancia no existe y que aparece en
la puberlad ante el irresistible atraclive de ambos sexos y
que su finalidad es la copula sexual o, por lo menos, los ac-
tos que a ella conducen.

La experiencia cientifica nos demuestra que. lo mismo
con respecto al objeto que al fin, existen numerosas desvia-
ciones y que es preciso una observacion penefrante para rela-
cionar las anomalias citadas, con lo que se considera nor-
mal y. por lo tanto, fisiolégico.

Las personas que sufren desviaciones del objelo sexual
normal se las llama homo-sexuales o inverlidas v su mimero
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es bastante elevado, por mds que no existen estadisticas que
las aprecien con exactitud.

Se clasifican los invertidos:

1.2 Absolutos: cuyo objeto sexual es su mismo sexo, no
siéndolo jamds el sexo opuesto, que los deja frios y hasta
con evidente repulsién sexual. '

2. Hemafroditas psico-sexuales o invertidos antigenos,
en los cuales, su objeto sexual es alternante por uno u olro
sexo, y

3. Los ocasionales y que, por carecer de objeto sexual
normal y por imitacién, pueden odoptar otro de su propio
sexo y satisfacer su “libido”, como pudiera ocurrir en las
carceles y presidios.

Los invertidos presentan numerosas diferencias en apre-
ciar el modo especial de su instinto sexual. Unos soportan la
inversién sin protesta interior, como si fuera un sujeto nor-
mal con la natural inelinacién de su libido, y se defienden
con firmeza. Oftros, en cambio, se rebelan contra su tendencia
morbosa, considerdndola una obsesion patolégica. Estos son
susceptibles de un tratamiento por la sugestién o por la psico-
andlisis.

Existen variantes numerosas, segun las influencias exte-
riores. La inversién fiene fecha de la primera infancia, has-
ta donde aleanza su memoria o ser anterior o posterior a su
pubertad. También puede ser permanente, aparecer y desapa-
recer, alternativamente, y hasta consiituir un episodio en
su libido normal.

Los primeros juicios clinicos sobre la inversién la consi-
deraban como un signo innato de degeneracion nerviosa,
por encontrarse con frecuencia en individuos enfermos de
los nervios o que parecian estarlo.

No puede hacerse el diagnostico de degenerados a todos
los invertidos y maxime cuando no aparecen lesionados la
capacidad de exislencia y funcionamiento, existiendo hechos
y razones que justifican esta creencia, y que son las siguien-
tes: La inversion se halla en personas que no presentan otras
graves anomalias. Porque se presenta asimismo en personas
notables por su vasta inteligencia y gran cultura ética y que,
prescindiendo ante estos enfermos de la propia experiencia
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meédica, se encuentra el especialista con hechos que impiden
pensar en la inversion como signo degenerativo.

En oposicion con este criterio clinico, los hay que opinan
que la inversidn es un cardeter adquirido del instinto sexual,
fundandose en que muchos invertidos (incluso en los abso-
lutos) puede apreciarse una impresion sexual sufrida en los
primeros afios de su vida y que constituye una perdurable
influencia la inclinacion homo-sexual. Que en otros casos la
inyersién depende de influencias exteriores en edades més o
menos infantiles y que han fijado la inversién, ecomo puede
ocurrir en los colegios, prisiones y en la vida en comun del
mismo sexo y otras muchas causas andlogas a éstas. Ademas,
la inversion, puede suprimirse mediante sugestion hipné-
tica, imposible de conseguirse si se tratara de un cardcter in-
nato.

No queda explicada la esencia de la inversién ni con la
hipétesis del innatismo, ni con la opuesta de la adquirida,
fanto una eomo la olra explicacion resulta incompleta, pues-
to que siempre existe un factor desconocido que radica en el
individuo afeclo de inversion.

La teoria de la bisexualidad ha sido sostenida por algunos
diciendo de ellos que son “ecerebros femeninos en cuerpos
masculinos”. Mas no se conocen en qué consisten sus caracte-
res v resulta, por lo menos, ocioso e injustificado el criterio
anatémico aplicado a la inversion sexual.

La psico-andlisis no ha logrado todavia aclarar por com-
pleto el origen de la inversion, pero si ha descubierto el me-
canismo psiquico de su formacion y enriquecido el nimero
de problemas. cuya soluciéon debe buscarse por este camino.

La investigacién psico-analitica se resiste decididamente
al propdsito de separar a los homo-sexuales de los deméds hu-
manos. Estudiadas las sensaciones sexuales diferentes de las
exteriorizadas, se tiene el convencimiento de que todos los
" hombres son capaces de la elececién homo-sexual de objeto
v que, en lo inconsciente, la han llevado a cabo. A la luz de
la psico-analisis aparece la eleccion de objeto en su origen
separada del sexo del mismo, pudiendo recaer sobre objetos
masculinos y femeninos; asi se nos presenta en la infancia
en los estados primitivos y en los tiempos protohistéricos.

El fin sexual de los invertidos no puede considerarse
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solamente como unitario y coneretado al comercio per anum ;
las manipulaciones onanistas son, con igual frecuencia, el fin
exclusivo y, hasta el simple desahogo senfimental, son mas
frecuentes que en los normales.

De cuanto va expuesto en este artieulo no puede deducirse
cudl sea la génesis de la inversién, pero si se puede observar
que las investigaciones, segtin el Dr. Freud, conducen a pen-
sar que no es tan intima la conexion enfre el instinto sexual
con el objeto sexual y que, en su principio, es independiente
de su objeto, que aparece mas larde,

Como fin sexual normal tenemos la conjuncién de los ge-
nitales de ambos sexos que conduce a la cesacion de la ten-
sion sexual y a la extineion pasajera del instinto sexual. Pero
precisamente en esle aclo funcional, aparecen las aberracio-
nes que se llaman perversiones, consistentes en trasgresiones
anatomicas de los 6rganos destinados a la union sexual o de-
tenciones de aquellas relaciones infermedias que deben co-
rrerse rapidamente para llegar al fin sexual definitivo.

La wvaloracion psiquica sobre el objeto sexual, como fin
oplativo, no se limita a los genitales del mismo, sino que com-
prende a todo su cuerpo, v de esto nace el felichismo. perver-
sion sexual que no conduce a los fines de la reproduccion,
como sucede con el uso de las mucosas buecales y labiales y
olras partes del cuerpo.

Las dos mis frecuentes perversiones son el sadismo y el
masoquismo. La primera, consistente en el placer de causar
dolor al objeto sexual, la erueldad, y la segunda, consistente
en el placer de sufrir toda clase de humillaciones y someti-
mientos. Las raices de estas perversiones suelen hallarse en
el sujeto normal. .

La sexualidad de la mayoria humana es una mezcla de
agresion, de tendencia a dominar y cuya significacién biold-
gica estard en la necesidad de vencer la resistencia del ob-
jeto sexual, no siempre propicio a ceder pronto.

El masoquismo reune las posiciones pasivas, con respecto
a la vida erdtien y al objeto sexual. El andlisis clinico de los
casos extremos de perversion masoquista nos revela una serie
de factores que exageran la predisposicion original pasiva y
con ella sufrir una fijacion completa.

Los médicos que han estudiado los casos tipieos de perver-
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siones y en condiciones especiales, se han inclinado a ver en
ellas los caracteres patoldgicos o degenerativos. La experien-
cia diaria nos ensefia que también el hombre normal, en eir-
cunstancias especiales, puede suslituir el fin sexual fisiolo-
gico por una de estas perversiones o simullanearla con
aquella.

Hay perversiones de tal naluraleza que se alejan tanto de
lo normal, que no se puede por menos de declararlas patold-
gicas, como son la “coprofagia”, violacidn de caddveres, con-
veneimiento de las resistencias (pudor, repugnancia, espanto
o dolor). No obstante, subsisle el hecho de que, personas de
intachable eondueta moral en todas las actividades sociales,
presenten caracteres patolégicos en su vida sexual, bajo el
dominio desenfrenado del instinto sexual.

Estudiando las perversiones se adquiere la persuasion de
que el instinfo sexual tiene que luchar eonira las resislencias
que se le oponen enérgicamente, cuales son: la repugnancia,
el pudor, moralidad; la misma civilizacién que imponen res-
tricciones exteriores en la psicogénesis humanas y eontribu-
ven a la edueacidn social y moral de la infancia, seguida en
las edades sucesivas del hombre.

Los llamados psiconeurdticos aportan al instinto sexual
un camino, y por el cual se puede llegar a su conocimiento.
No hay modo de obtener resultados acerfados sobre la vida
sexual de aquéllos, si padecen de histeria, neurosis obsesiva,
neurastenia o demencia precoz. Iste medio es someterlos a
" la investigaeién psicoanalitica por el procedimiento que los
Dres. Breurt y Freud llaman “catartico™. Durante veinticineo
anos han sido somelidos enfermos de histerismo o de neuro-
sis diferentes, deduciendo la afirmacion que la fuente de ener-
gia principal la da el instinto sexual, produciendo los sinto-
mas somdlicos eorrespondientes. _

La psicoandlisis concluye con los sintomas histéricos,
aceptando la hipdtesis de que son la sustitucion o transerip-
cion de una serie de procesos o tendencias y deseos animicos
afectivos y a los cuales, un particular proceso psiquico lla-
mado “represion”, ha impedido llegar a su exutorio, median-
te la actividad aminica consciente. Estos procesos, retenidos
en estado inconseiente, tienen la tendencia a exteriorizarse,
segun su valor afectivo y se transforman en la histeria con
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los fenémenos sométicos caracteristicos y mediante una téc-
nica especial de dichos sintomas, pudiéndose averiguar la
naturaleza y origen de estas formaciones psiquicas antes in-
conscientes.

Se ha llegado asi a conocer que los sintomas representan
un sustitutivo de tendencias que toman su fuerza de la fuente
del instinto sexual.

Muchas contradicciones han surgido contra las opiniones
que sostiene el Dr. Freud por el hecho de explicar aquéllas
como coincidentes con el instinto normal sexual; la realidad
no es esa, sino que representa una exteriorizacion de aquellos
instintos que se considerarian como perversos. Los sintomas
histéricos o de otras neurosis dependen en parte de la sexua-
lidad anormal.

El instinto sexual de los psiconeurdticos muestra todas
las aberraciones que hemos mencionado como anormalidades
de la vida sexual patoldgica.

En la vida animica inconseienle de los neurdlicos se en-
cuentran sentimientos de fijacion y de inversion de la libido
sobre personas del mismo sexo y he podido observar algunos
casos en los cuales dicha inelinacion no fallaba en la histe-
ria y otras neurosis.

Entre los motivos de formacion de sintomas en los psico-
neuroticos se hallan los instintos parciales que estdn forma-
dos por pares antitéticos y que son aportadores de fines se-
xuales y que son los instintos de contemplaeion y de exhi-
bicién e instinto activo y pasivo de crueldad. Este tillimo cam-
bia la condieion suya en patolégica, los sintomas e influye en
la conduecta social del enfermo. Por medio de la unién de la
libido con la erueldad se transforma el amor en odio a los
sentimientos afectuosos en hostiles, y que es peculiar de una
gran serie de neurosis.

Garo FErNANDEZ EspaRfa,

Inspector Médico'de 1.* clase.

(Concluird.)
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Fitoterapia musulmana.

(CONTINUAGION)

O. Majorana L.

Se emplea como condimento, y se la considera afrodisia-
ca. Cocida con leche se emplea para combalir las gastralgias
y los reumalismos.

Oxyris lanceolata Hoch et Teud. Santalaceas.

Segun los Dres. Trabut y Raynaud, forma parfe de una
mezcla purgante de hojas vegetales.

P

Paeonia corallina Retz. Ranunculdaceas.=Peonia.

Antiespasmddica.

Papaver sonnifer L. Papaverdceas.=Adormidera.

La planta es utilizada en fumigaciones contra las afec-
ciones de los organos genitales femeninos, y los frutos para
hacer dormir a los nifios o combatir las hemoptisis. La ador-
midera tiene, desde luego, una importancia grandisima para
la extracecion del opio; bonitos y variados ejemplares de
adormidera cultivada hemos tenido ocasion de ver en los
extensos viveros de Rio Martin.

P. Roeas L.=Amapola.

Se utiliza, en union de ofras especies afines, o bien de la
anterior, en formulas de medicina infantil. Se encuéntra en
Tetudn.

Paroniquia argentea Lam. Paroniquidceas.=Sanguinaria
Menor.

Aperitiva y diurética en infusién teiforme.

Portulaca oleracea L. Portulacdceas.=Verdolaga.

Se emplean las hojas como anafrodisiacas, o bien las se-
millas para apagar la sed. Segiin Bouquet, el uso de la hoja
es susceptible de disminuir el apetito. Nosotros la hemos vis-
to espontdnea en Tetudn y Xauen, asi como vendida algu-
nas veees en los puestos ambulantes.

Pheypaea lutea Desf. Orobancaceas.
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Segun Bouquet, la planta fresca se emplea como diuré-
tica, o bien se come a titulo de esparragos; por otra parte,
la harina de esta planta es utilizada en cataplasmas, mezcla-
da con leche de camella.

P. violacea Desf.

Tiene aplicaciones andlogas.

Peganum Harmala L. Rutdceas.=Gamarza.

Tiene usos muy variadoes; la planta enlera y seca es em-
pleada en las enfermedades de los ojos; hervida en aceite,
como depurativa y conlra las hemorroides, en envenenamien-
tos por las serpientes, y, por ullimo, el jugo de la planta,
mezclado con la grasa de earnero, contra el reumalismo; las
semillas, en cataplasmas, en las enfermedades de la piel, o
bien, en fumigaciones, contra las afecciones de los drganos
genitales, de la cabeza, ete., ele., asi como en la brujeria. Las
semillas de esta planta las hemos encontrado con mucha fre-
cuencia en las droguerias moras.

Pinus halepensis Mill. Abietdceas.=Pino.

La corteza de esle pino es empleada en polvo para el tra-
tamiento de las llagas; las semillas son consideradas como
espermatogenas y afrodisiacas, y las hemos visto formar par-
te de alguna mezela vegetal. La resina es utilizada también.

Pistacia Leniiscus L. Terebintdceas.=Lentisco.

Las hojas de la planta son consideradas como astringen-
tes, emenagogas y diuréticas, bajo la forma de infusién; las
fumigaciones con la corteza favorece en el parto. Aparte de
lo indicado, se prepara también un aceile que tiene aplica-
cién en el tratamiento del reumatismo; sus cenizas sirven
para la .obtencién de jabdn y, por tullimo, su resina almaci-
ga se emplea en pequena cantidad, con el agua de azahar, en
la confeecion de panes, que tienen un sabor agradable.

P. Atlantica Desf.

Se utiliza por el tanino que contiene, aparte de que el acei-
te de los frutos, la goma y el jugo desecado de la planta tie-
nen algunas aplicaciones.

P. Terebinthus L.=Terebinto.

Tiene aplicaciones andlogas a la anterior.

Plantago albicans L. Plantagindceas.

El polvo de las hojas se emplea como astringente en la
curacion de heridas.
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P. Psyllium L.=Zaragatona.

Las semillas son emolientes.

Plumbago europaea L. Plumbagindceas.—=Velesa.

El polvo se emplea en el tratamiento de las heridas, y la
raiz, mojada en leche, en el empaste de los dientes. Nosotros
hemos recogido esla planta en un cementerio moro y en
Xauen. :

Polygonum maritimum L. Poligondceas.

Se emplea contra las hinchazones y quemaduras (Ray-
naud).

Poygala Balansae L. Poligaldceas.

Sirve de pasto para el ganado.

Prunus avium L. Amigdalaceas.

Se emplea en la confeccion de colirios anfineurdlgicos y
para perfumar ungiientos.

Punica granatum L. Granaticeas.=Granado.

Del granado se utilizan la corteza del frufto y las hojas
como vermifugas, antidiarreieas y, sobre todo, como astrin-
gentes; debido a esta propiedad se emplean también en la
confeceidon de tinles y contra las hemoptisis; mezclado con
las agallas y el polvo del carbon vegetal en el tratamiento
de las llagas purulentas, la flor en polvo como dentifrico y,
por tultimo, los botones florales de la planta, macerados en
leche de camella, son ulilizados como afeites. Una aplicacion
muy importante de la corteza de granade en polvo es para
fefiir de amarillo las pieles, operacion que hemos tenido oca-~
si6n de presenciar en los talleres de curtidos.

R

Ranunculus macrophillus Desf. Ranunculdceas.

Se emplea como vomitivo.

Rhus pentaphylla Desf. Terebintdceas.

Se emplea en la medicina velerinaria, siendo, ademds, una
planta tanifera por excelencia.

Roemeria hybrida D. C. Papaverdceas.—Amapola morada.

Se utiliza como cdustica y narcoética. La hemos encontrado
alguna vez en las inmediaciones de Tetudn.

Rosa Damascena L. Rosdceas.

Sirven los botones florales para la obtencién de la esencia,
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asi como un agua destilada que la ulilizan en fricciones o
como colirio. En las afecciones de la nariz y oido se emplean
los pétalos macerados en aceite. Los botones florales de la
rosa se venden con profusion, segin hemos visto, aun en
tiendas no destinadas a la drogueria,

Rosmarinus oficinalis L. Labiadas.=Romero.

El romero tiene en la medicina drabe aplicaciones varias.
Se emplea en bafnos aromédticos y fomentos, como emenagogo ;
en infusion contra las enfermedades del eslémago, y en polvo,
como antiséptico y vulnerario aplicado sobre las llagas. Gat-
tefosse dica que es raro en Marruecos; nosotros, aun cuan-
do la hemos visto vender alguna vez, no le hemos encontrado
en nuesiras excursiones. ;

Rubia peregrina L. Rubidceas.=Rubia.

La raiz de esta planta se emplea como diurélica, en co-
cimiento, y, en polvo, como aborliva y emenagoga a su vez;
la infusién, contra las oftalmias y diarreas y, la de la flor,
como afrodisiaca. Segiin Bouquel, el aceite resultante de her-
vir en él las raices es empleado en el tratamiento de la cid-
tica. En las droguerias la vemos venderse con el nombre de
Fua.

Ruta angustifolia L. Rutdceas.=Ruda.

Tiene usos muy variados; el jugo de la planta fresca se
emplea en forma de colirio o bien en cataplasmas contra los
dolores de cabeza; seca se emplea como afrodisfaca y diuré-
fica, emenagoga y abortiva o como antihelmintica en locio-
nes; quemada, como desinfectante; por ultimo, se utiliza en
lag prédcticas de magia.

S

Salsola vermiculata L. Quenopodidceas.

Se utiliza en el tratamienfo de la tifia.

Salvia officinalis L. Labiadas.=Salvia.

Es usada como astringente, diurética, emenagoga y sudo-
rifica bajo la forma de infusidn.

S. Moureti Pif.

Es empleada como medicinal en el Gharb.

S. triloba L.

Sus hojas se emplean para curar heridas.
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Saponaria officinalis L. Cariofiliceas.=Saponaria.

Es utilizada como planta saponifera o bien conira el pru-
rito y la sarna, en fricciones.

Schinus molle L. Terebintdceas.=Falso pimentero.

Los frutos de esta planta exética se venden con el nombre
de cubeba y se emplean en el tratamiento de la blenorragia
(Trabut), usandose en Argelia en las afecciones de los drga-
nos genitales. Le hemos visto cultivado en los jardines y pa-
seos de Tanger.

Scorpiurus suleata L. Papiliondceas,

Es planta forrajera.

Scorzonera undulata Vahl. Compuestas.

Comestible en ensalada en los alrededores de Marrakech.

Scrophularia sambucifolia L. Eserofularidceas.

Es planta saponifera.

Smilax mauritanica Des. Esmildceas.—Zarzaparrilla in-
digena.

Depurativa en el tratamiento de la sifilis (Raynaud).

Solunum Duleamara L. Solandceas.—=Duleamara.

Es utilizada como afrodisiaca y ténica en forma de in-
fusién. En Xauen la hemos visto.

S. nigrum L.

Tiene los mismos usos., Se encuentra en Tetuan, Rinedn
de Medik, Rio Machu, Laucien, ete.

Statice houini Viv. Plumbagindceas.

En Marrakech Hauz es comestible en ensalada.

S. Ornata Ball.

Tiene los mismos usos en el Atlas, segtin Brives.

T

Tamarix articulata Valh. Tamaricdceas.

La planta da lugar a la formacién de unas agallas que
se ven con mucha frecuencia dentro y fuera de las drogue-
en el tinte del pelo y como curfientes, aparte de que se utili-
zan en medicina como astringenies y para combatir las gas-
tralgias y enterilis.

T. getula Balft.

Es astringente también, pero tiene otras aplicaciones: el

Agosto 1929.—16.
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cocimienlo de la planta se emplea contra las enfermedades del
bazo o del iilero: mezelado con jengibre (Bouquet), en infu-
sién, conlra la lepra y las fiebres; la corleza también tiene
propiedades medicinales.
JoAaquin MAs v GUINDAL,
Subinspector Farmacéutico de 2.* clase.

(Continuara,)

A mis antiguos discipulos de la Academia de Sanidad Militar

Mis queridos amigos y compafieros: Como un lénico es-
piritual de primer orden, en medio del abatimiento moral en
que vivo, lleno de tristezas por mis afios y desenganos, he re-
cibido por conduelo de mi muy quierido amigo el Teniente
Coronel Médico Dr. Gareia Sierra, un arlistico y elegante d@l-
bum con las folografias de easi todos los Médicos Militares
que fueron diseipulos mios durante el tiempo que expliqué
la catedra de Higiene en la Academia de Sanidad Militar.

La mayor parle de tales folografias vienen avaloradas por
carifiosas Jedicatorias y frases halagadoras para este pobre
viejo, que ha sido siempre un sentimental, y que todavia con-
serva el eulto consagrado a sus romdnlicos ideales, rindién-
dose en todo instante al culto de la amistad y del compane-
rismo.

Hay eosas que llegan tan al corazon, que no hay forma de
expresar la honda gratitud eon que se reciben; v esla cari-
fiosa aleneion de mis antiguos discipulos militares es de esas
que no se olvidan en la vida.

Mi espiritu anhela corresponder de un modo cordial a
tanla bondad y corlesia; y no pudiéndolo hacer de olra suer-
te, me permilo enviar, desde las columnas de esta nuesitra
Revista, un carifioso saludo a todos los firmantes del album,
a cuyo saludo va unido mi mds profundo y eterno reconoci-
miento.

Dr. MARTIN SALAZAR.
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Homenaje a los Sres. Salazar y Alabern.

A la lista de donantes publicada en el ntmero anlerior,
hay que afiadir las euolas recibidas de los senores siguientes:

Coronel—D. Manuel Puig.

Tenienle Coronel—D. Manuel Conde de Albornoz.

Comandantes—Sres, Pérez Feito, Hidalgo, Mands, Allimi-
ras, Gabarda, Jimeno.

Capitan.—1). José Iniesta.

Teniente—1). Antonio Torres,

Habiendo sido enfregado el Album al Sr. Salazar. los com-
pafieros que han anunciado folografias, que ain no remitie-
ron, pueden enviarlas directamente al Sr. Salazar. Nieasio
Gallego, 6.

e

El dia 10 del proximo Septiembre quedara cerrada defi-

nilivamente la admisiéon de cuotas para dicho homenaje.
G. S.

NECROLOGIA

D. JUSTINO TURINO CAMPANO

Farmacéutico Mayor.

Nacio el dia 13 de Abril de 1882 en Pajares (Zamora),
gradudndose de Licenciado, en la Universidad Cenftral, el 23
de Junio de 1903; ingresando por oposicidn, con el empleo
de Farmacéulico segundo, en 4 de Octubre de 1909. Ascendid
a Farmaeéutico primero en el mismo mes de 1911, y a Farma-
céulico Mayor en 29 de Septiembre de 1922,

Sirvio en los Hospitales de Badajoz, Mahén y Burgos, y
desempend los cargos de Jefe del Delall del Depdsito de Medi-
camentos de Ceuta, Ayudante de Campo del Inspector Far-
maecéutico y Jefe de la Farmacia Militar de Valladolid.
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Cuando ocurrié su fallecimiento prestaba sus servicios
nuevamente en el Hospital de Burgos.
jDescanse en paz nuestro estimado compafero!

VARIEDADES

Los Dres. Sédinz de Aja y Bertololy dardn en el mes de No-
viembre prdéximo los acostumbrados cursillos de la especia-
lidad que con tanto éxilo cultivan.

Para detalles e inscripciones, escriban al Dr. Sdinz de Aja,
Aleald, 66.

L * *

Las Jornadas Médicas Gallegas que préximamente se ce-
lebrardn en La Corufian han publicado su interesante pro-
grama.

En el Hospital Militar de dicha Plaza habra con dicho mo-
tivo una sesion quirurgica el dia 23, a las diez de la manana,
a cargo del Teniente Coronel Meédico y eminente eirujano
D. Mariano Gémez Ulla.

" * "

En Barcelona, y durante los dias 28 al 30 de Octubre proé-
ximo, se verificara el Congreso oficial monogrifico del can-
cer de la piel.

Para toda clase de detalles, pueden dirigirse al Coman-
dante Médico D. Sebastian Montserrat, Seeretario general de
dicha reunién (Montjuich del Obispo, 4, entlo., 1.#), a quien
damos las gracias por la remision del programa.

- - -

El' Alealde de Vigo, Teniente Coronel Médico D. Alfredo
Pérez Viondi, ha sido objeto en aquella ciudad de un home-
naje, que consislié en la enfrega por el Gobernador civil de
la provincia de un bastén de mando, adquirido por suscrip-
cién popular.
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Por Real decreto de 18 del pasado mes de Julio se auto-
riza el gaslo para la ejecucion de las obras de un hospital de
nueva planta para 373 camas, en Sevilla.

El Gobierno de S. M. ha concedido la Encomienda de la
Orden civil de Alfonso XII, al Comandante Médico D. Victor

Manuel Nogueras.

Las insignias de dicha condecoracién le fueron impuestas
por S. M. la Reina Dona Victoria en el Hospilal de Santa Ade-

la que aquél dirige.

Felicitamos cordialmente a tan notable cirujano.

=

El Teniente Coronel Médico D. Eleodoro Palacios ha remi-
tido 10 pesetas para el homenaje a los Sres. Martin Salazar

y Alabern.

PRENSA MEDICO=FARMACEUTICA

LA QUIMIOTERAPIA DE LA SiFI-
L1s—El Dr. Levaditi, del Insti-
tuto Pasteur de Paris, ha dado

~una interesante conferencia en
la Universidad de Edimburgo,
titulada: Recientes progresos de
lo quimioterapia en la sifilis.

Este autor fué el primero que
usd las inyecciones intramuscu-
Jares de bismuto para la cura de
la sifilis. Las sales de hismuto
son muy {éxicas cuando se ad-
ministran dentro de las venas; y
por esto se usan en inyeceion in=
tramuscular. .

Los efectos del bismuto son
superiores a Jos del arsénico, en
la sifilis, y a los de mercurio.

B] poder de los tejidos para
transformar las sales de hismuto
en bismoxil aparece ser propor-

cional a su contenido en glufa-
thione,

Kolle avanzd la teoria que el
bismuto no destruye el Trepone-
ma pallidum, pero que cura la
lesion sifilftiea, promoviendo re-
acciones de inmunidad local y
general. Levaditi, por el con-
trario, dice que en la sffilis ex-
perimental de loz conejos, el bis-
muto causa una rapida destrue-
cién de los pardsitos, Las glidn-
dulas popliteas de los animales
infectados se observd que no eran
infecciosas después del trata-
miento por el bismuto. Hsta es
una prueba de la aceion micro-
bicida del bismuto.

Recienties experimentos con
una sal de bismuto compuesta de
alecanfor y carbonato de bismu-
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to. que es un compuesto soluble
en aceite, han demostrado ser el
tratamiento mds eficaz en las
lesiones sifililicas—M., M. S.

- - *

TRATAMIENTO DE LA VIRUELA
POR, EL XILOL Y EL SUERO DE CON-
VALECIENTES.—EI Dr. P. Teissier
(Bull. Med., 25 Julio 1928) des-
cribe el fratamienfo de la virue-
la por el xilol y el suero de con-
valecientes. Ta accidn del xilol
es de importancia: aciua abor-
tando la erupcién y previniendo
la formacién de cicatrices, Aun-
que en los casos de viruela he-
morragica no alcanza a eyvitarla,
siempre reduce la gravedad y
disminuye la mortalidad previ-
niendo la supuracidn gque es la
contingencia mas grave de la en-
fermedad.

En casos moderados, el xilol
se administra en vino, o leche
a la dosis de 60 gotas primero,
que después se redueen a 20 6
10 por dia.

En los ecasos graves de viruela
confluente, se pueden dar hasta
100 a 120 a los hombres, 8 a 100
a las mujeres, y 10 gotas a los
nifos.

El suero de convalecientes es
de aceién admirable. Debe ser
obtenido de los veintinueve a los
cuarenta dias de la curacién, fe-
niendo cuidado que el individuo
no fenga sifilis, tuberculosis, ete.
Hs inyectado el suero de la san-
gre en inyeccién subeutdnea, y
e~ los casos graves en intraveno-
sa, a la dosis de 25 a 100 e, c.

Bl efecto del tratamiento es la
ripida desaparicion de la fie-
bre y el mejoramiento y cura-
cion de la enfermedad.—M. M. S.

- - -

COMPLICACIONES OCULARES DEL
PALUDISMO.—Consideramos inte-
resante el frabajo que el doefor
Blatt publica en Klinische Mo-
nalsbldatter fur Augenheilkunde
(tomo 80, pag. 468), que viene a
confirmar nuestras propias ob-
servaciones en Marruecos.

Llama la atencidén el autor so-
hre la exisiencia en los paludi-
cos de alteraciones relinianas
consistentes en hemorragias, pe-
quefios foeos degenerafivos peri-
maeulares, trastornos vasculares
y neuritis dpticas. Gita también
casos de coroiditis y de pardli-
sig deulp-motrices de origen nu-
clear, que ceden rapidamente al
tratamiento quimico. g

Pero lo gue describe especial-
mente son las lesiones cornga-
les. Estas son muy frecuentes v,
en general, unilaterales, sobre
todo el herpes ecorneano y la
queratitis neuro-paralitica, de-
bida a la toxina pahidica: tdlee-
ral corneal central, rodeada de
dos zonas de infillracidn coneén-
tricas, una prdxima, blanca, de
1,5 milimetros de extensién, y
una zona periférica, de estria-
ciones radiadas, de unos 2 mili-
metros, E] epilelio no falta més
que en la zong central uleerada.
Hipopidn. Miosis. La visidn, re-
dueida a distinguir los movi-
mientos de la mano. En los fro-
tis no se hallan gérmenes. En el
mismo lado, frastornos sensiti-
vos del V par, con hemianeste-
sia de la eara.-El tratamiento in-
tensivo por altas dosis de quini-
na intravenosa conduce a la eu-
racién completa al cabo de tres
semanas. La cdérnea queda en-
teramenie sensible y transparen-
te, recobrdandose la visidn.
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Discutiendo la patogenia de | producen fendmenos narcélicos

esta gueratitis neuro-paralitica
atipica, el autor invoca una le-
sidn de los nueleos bulbares del
V' par, debida a las alleraciones
vasculares de orden loxico que

v degeneralivos en la cdrnea.
Ellp expliea la féeil euraeidon por
un tratamiento quimico intrave-
noso a dosis suficientes—Mairio
Esteban.

e

PRENSA MILITAR PROFESIONAL

LA EFICIENCIA EN CAMPANA DEL
PERSONAL MEDICO DEL EJERCITO.
El Dr. Rabellini, en un documen-
tado irabajo sobre este asunto,
establece las siguientes conelu-
sipnes:

Para desempefiar satisfactoria.
menle las funciones gue hemos
detalladio, el eirujano mecesita-
ri poseer: B

1.* Conocimientos téenicos: la
Medieina Militar es hoy dia una
especialidad dentro de Ia Medi-
cina general y abareca prineipal-
mente higiene, epidemiologia,
elinica, cirugia y terapéulica.

2.° Conocimientos militares:
constifueion del ejércilo, armas
combatientes y sus distintas mo-
dalidades, topografia y tactica.

3. Conocimientos de los me-
dios de gue se dispondra.

4.° Resistencia fisica.

&0omo adquirirlos? Al ingre-
sar al ejéreito, lo hacemos ya
con nuestro titulo de profesio-
nales, que nos habilita para el
ejercicio de la Medicina y de-
bemos suponer, por lo tanto, que
contamos con la base téenica ne-
cesaria; ampliar y profundizar
los estudios médicos, es cuestion
del esfuerzo personal gue cada
uno ponga en la farea, pero para
adquirir los ofros y especialmen-

te para aplicarios y perfeccio-
narlos con la praetica es preeiso
que nos faeiliten los medios, sien-
gue nos faciliten los medios,
siendo esto privativo de nues-
tros superiores.

Podemos convencernos de la
poca eéxperiencia que tenemos, si
sg recuerda que nunea un eiru-
jano de regimiento ha visto re-
unido bajo sus drdenes el perso-
nal y material que mandard en
una campafia real, sucediendo
igual eosa econ los ecirujanos de
mayor jerarquia, pues creo que
muy pocos de los actuanties Jefes
de Sanidad habrin logrado Ia
oportunidad de dirigir ¥ trabajar
con los efeclivos completos de
una divisién en pie de guerra,
pues si hien es cierlo que a las
ultimas maniobras han concu-
rrido drganos divisionarios, ellos
fueron incompletos y se les dio
poea intervencion en los temas
que desarrollaron.

Terminaré este arliculo con-
cretando nuestro modo de pensar
sobre los medios indispensables
para conseguir 'la preparacién
del ecirujano en la forma que
mis se aproxime a lo que nos
exigird la guerra, en las siguien-
tes conclusiones, adecuadas y fac-
tibles de ponerse en prietica:

De parte del profesional: per-
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feceionamiento profesional, mé-
dico y militar, prictica hospi-
talaria, amor a la carrera.

De parte de la Superioridad:
creacion de la Escuela Superior
de Sanidad, a la gue conecurri-
rian anualmente los eirujanos de
euerpo y de regimiento en con-
diciones de ascenso y en la que
se dictarian cursos tedricos y
eminentemente pricticos de me-
dicina militar, especialmente ci-
rugia de guerra, ldctica sanila-
ria, maferias milifares necesa-
rias, maferial complemento de
sanidad y equitacidn. Serfa re-
quisito indispensable para el as-
censo, la aprobacion del eurso,
influyendo en la calificacion el
coneeplo que cada cirujano ob-
tuviera en él.

Asistencia y participacidon de
los Jefes y Oficiales de Sanidad
en los juegos de guerra, viajes de
Istado Mayor y ejercicios de cua-
dros.

Anualmente, en las maniobras
0 ejercicios finales de las divi-
siones, ge movilizara el numero
de cirujanos civiles de reserva y
el personal subalterno necesario
para completar los efectivos vy,
por lo menos en uno de los ejer-
cicios que se desarrollen, inter-
vendrd aetivamente la '‘Sanidad.

Se conseguird asi, no splamen-
te que los cirujanos en aetivi-
dad apliquen sus conocimientos
en forma practica, sino tam-
bién que los meédicos de reserva
se acostumbren a solucipnar pro-
hlemas de fdctica sanitaria, a fa-
miliarizarse con la vida de cam-
pafia y con el medio militar, me-
jordndose igualenfe la idoneidad
de los enfermeros y ecamilleros
de reserva, con la aplicacidn
prédctica, en alta escala, de los

conocimientos adguiridos a su
paso por las filas,

Los estudiantes de Medicina,
a los cuales corresponda el ser-
vieio militar, serdn destinados a
la Compaiiia de Sanidad de la di-
vision correspondiente, y aque-
llos que soliciten hacerlo como
oficiales de reserva, se incorpo-
rardn a los regimientos como ci-
rujanos auxiliares—(Revista de¢
la Sanidad Militar Argenting, ni-
neros b y 6. 1928.)

LA GUERRA QUIMICA.—EL AZOTE
ATMOSFERICO.—E] autor, Jefe far-
macéutico del Ejéreito italiano,
verifica an estudio completo de
quimica bélica, asunto de actua-
lidad para la Sociedad de las
Nacipnes, que, como es sabido,
se oeupa y discute en su seno el
empleo de los medios quimicos
en la guerra.

Es de convencimiento general
que el arma quimica no se deten-
drd s6lo a la limitada zona de
operaciones, sino que fendrda su
mas amplia intensidad en la gue-
rra por los aires, cuyo radio das
accidn se extenderd enormemen-
te en el porvenir y tenderd a re-
unir objetivos de ataque de nofa-
ble valor (grandes cindades, cen-
tros direclives y vitales de los
beligerantes) contra la poblacién
civil y militar.

En el primer volumen trata
del punto de vista histérico y ge-
neral; en el segundo, de la parte
eientifiea y  téenico-industrial,
poniendo de manifiesto el ines-
timable auxilio que la quimica
serd papaz de suministrar en la
guerra fufura, en virtud de Ia
facilidad y prontitud del ataque,
que serd posible crear sobre las
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mismas bases de su normal ac- |  Este trabajo, en unién de otros
tividad en la paz. dos del autor titulados “Arma

Teniendo en cuenta la impor- | quimica” y “Brillanle vietoria de
taneia del asunio y la neeesidad | la quimiea”, han sido premiados
y utilidad de una obra de este | por el Ministerio de Instruccion
género, es de esperar se difunda | puablica, en el coneurso que esta-
ampliamente y se lea con el mé- | blecié dichn centro sobre el em-
ximo interés, ya que el libro, | pleo de la quimica en la guerra.

instructivo por demds, estd es- | (Giornale di Medicing Militare,
crito en forma serena y eclara. Giugnn 1928)—J. P.
BIBLIOGRAFIA

Fracturas 1y luzaciones. Manual prdctico pava médicos 1y es-
tudiantes, por el Dr. K. II, Bauer.

Editorial Labor, la importante y conocida casa de Bar-
celona, acaba de publicar esta interesantisima obra, cuyo
conocimiento prestard muy: ttiles servicios a los profesiona-
les y alumnos. :

Escrita sin mids pretensiones que las de condensar en unos
cuantos apartados lo mas eficaz y moderno en Patologia y
Terapéutica de fracturas y luxaciones, ha conseguido su au-
tor plenamente el propdsito indicado, ya que, tanto la parte
general, como la especial, abarcan cuanto es conveniente co-
nocer en esta elase de traumatismos (mecanismo de produe-
cion, datos anafémicos y fisiologicos, clasificacion, sintfomas,
diagndstico, complicaciones y tratamiento), sin olvidar los
cuidados de urgencia.

El trabajo que nos ocupa ha sido objelo de una correcti-
sima fraduccion del alemédn a nuestro idioma, por el inteli-
gente Dr. Jaumandreu, y contiene 237 ilusiraciones de una
gran perfeccion y seleccionadas del modo méas grafico e im-
presionante.

La lujosa presentacién del libro y la indiscutible eompe-
tencia del autor, suponen un gran acierto y una positiva con-
tribueién a la Bibliografia quirtirgica.

La lectura de la obra del Dr. Bauer, nos produce la impre-
sién de que ha de ser rdpidamente solicitada y agotada.—J. P.
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Guerra quimica—Proleccion de animales de guerra, por Fe-
lipe Pérez Feilo, Comandante Medico.

Describe el aulor la importancia de los animales emplea-
dos para ciertos servieios en la guerra (caballos, perros, pa-
lomas, ele.), sefialando la aceion de los gases sofocantes y
vexicantes, principalmente en los équidos, e indicando los
modernos medios de proteceidon.

Dedica algunos pdarrafos a la defensa de las palomas de
guerra, y en cuanto a la de otras aves doméslicas y algunos
otros animales (eerdos, conejos, ete.), indica que no requieren
proteceion especial, pero deben destruirse, si estan impregna-
dos, para evilar las consecuencias de la ingestion de sus car-
nes.

El autor, que se auxilia para las demostraciones con al-
gunos expresivos grabados, hace consideraciones muy ati-
nadas, hijas de su reconocida competencia en esta male-
ria.—J. P.

SECCION OFICIAL

11 Julio.—Rea] orden (D. O. nim. 152) disponiendo que al ecurso de
la Escuela Central de Gimnasia que se ha de celebrar desde el
15 de Septiembre proximo al 30 de Junio de 1930 asista un Te-
niente Médivo por cada una de las Comandancias de Sanidad
primera y segunda.

12 Julio—Real orden (D. 0. mim. 152) disponiendo se incluyan en
el Petitorio-formulario vigente las siguientes especialidades far-
macéuticas elaboradas por el Laboratorio Centra] de Medica-
mentos: Pastillas comprimidas de aspirina y eafeina. Uro-pi-
peracina. Frufas salificadas. Cdpsulas de aceite ricino de 5
gramos. Gipsulas de gomenol de 0,25 gramos.

15 Julio.—Real orden (D, O. nim. 154) desestimando la instaneia
del Capitan Médico D. Alilano Cerezo Abad de que se lé con-
sidere, para derechos pasivos, con arreglo a la legislacién an-
terior.
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15 Julio.—Real orden (D. 0. mim, 154) accediendo a lo solicitado
por el Capilan Médico D. Manue] Espada Sanchez Barbudo de
que se le considere ingresado al servicio del Estado antes de
1.* de Enero de 1919,

15 Julio.—Real orden (D. O. nam. 154) desestimando la peticion del
Capitin Médico D. Antonio Remuacha Mozota de que se le con-
Sidere ingresado al servicio de] Bstado antes de 1.° de Enero
de 1919.

15 Julio.—Real orden (D. O. niim. 154) concediendo la Placa de San
Hermenegilds al Teniente Coronel Médico D. José Andijar So-
lana, y la Cruz de la misma Orden al Comandante Médico don
Mariano Navarro Moya y al Gapitin Médico D. Justo Vdzquez
de Vitoria, y

15 Julio.—Real orden (D. O. nim, 154) coneediendn el premio anual
de efectividad que se indica a cada uno de 'os Jefes y Oficiales
siguientes:

Coronel.—D, José Castellvi y Vila, 500 peselas por un quin-
quenio.

Teniente Coronel—D, José Quintana Duqgue, 1.000 por dos
quinquenios. ;

Comandantes—D, Pascual Morales Sieluna, 1.000 pesatas por
dos quinguenios; D. Casto Morales Monledn, 1.000 pesetas por
dos quinquenios; D, Ballasar Tomé Ortiz, 1.000 pesetas por
dos quinquenios; D. Anfonio Valero Navarro, 1.000 pesetas por
dos guingquenios; D, Antonio Moreno Palacios, 1.000 pesetas
por dos quinguenios; D. Daniel de Paul Goyena, 500 pesefas
por un gquinquenio, y D. Ovidio Ferndndez Rodrizuez, 500 pe-
sefas por un quinquenio.

Capitanes —D. Antonio Martinez Ballesteros, 1.100 pesstas
por dos quinquenios y una anualidad; D. Juan Chaguaceda Vi-
Habrille, 1.100 pesetas por dos quinguenios y una anualidad;
D. Francisco Rodriguez Gonzélez, 1.100 pesetas por dos quin-
quenios y una anualidad; D. Eduarde Garefa Sanchez, 1.000
pesetas por dos quinguenios: D. José Duerto Serdn, 1.000 pe--
setas por dos quinguenios; D. Angel Ferndndez Camara, 1.000
pesetas por dos quinguenios; D. Ricardo de la Fuente Pardo,
1.000 pesetas por dos quinguenios; D, José Diaz Rodriguez,
1.000 pesetas por dos guinguenios, y D. Eduardo Isla Carande,
500 pesetas por un quinquenio.

o
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15 Julio.—Real orden (D. O. ntm. 154) concediendo el pase a reem-
plazo voluntario, con residencia en esta region, al Comandante
Médice D. Julian Conthe Monterroso,

15 Julio.—Real orden (D. O. nlim. 154) concediendo al Teniente Co-
ronel Médico D. Aurelio Diaz y Ferndndez Fontecha la vuelta a
activo, quedando disponible en la segunda regidn hasta que
sea colocado,

16 Julio.—Real orden (D. O, nim, 155) concediendo ocho dias de li-
cencia para Paris al Cemandante Médico D. Babil Coidtiras
Maza.

17 Julio.—Real arden (D. 0. ntim. 155) concediendo al Comandanle
Medico D. Francisco Martinez Nevot la vuella a aclivo, conti-
nuando de supernumerario sin sueldo hasta que sea eolocado.

17 Julio.—Rea] crden (D, O. num. 155) disponiendo que el Coman-
dante Médico D. Luis Huertas de Burges vuelva a activo, que-
dando disponible en la segunda regién hasta que sea coloeadc.

20 Julio.—Real orden (D. O. ntim. 158) confirmando la declaracidon
de reemplazo por enférmo, con residencia en la sexta region,
hecha a favor del Teniente Coronel Médico D. Paulino Paredes
Pereda.

22 Julio.—Real orden (D. O. num. 160) concediendo el uso del dis-
tintivo del profesorado al Teniente Coronel Médico D. José Picd
Pamiss. L

22 Julio—Real orden (D, O, niim, 160) autorizando al Capitin Mé-
dieco D, Juan Alvarez Martin, para disfrutar en Francia las va-
caciones de fin de curso. d

22 Julio.—Real orden (D. O, num. 160) concediendo al Comandante
Médieco D, Luis Huertas Burgos el pase a situacion de reserva.

23 Julio—Real orden (D. O. num. 160) destinando a los Jefes y Ofi-
ciales siguientes:

Teniente Coronel—D. Luis Rubio Jamini, disponible en la
séptima regidn, a la asistencia del personal de la Plana Mayor
de la Capitania general de 1a sexta region y Gobierno Militar de
Burgos (art. 10).

Comandante —D. Ramén Pellicer Taboada, ascendido, del pri-
mer Grupo de la primera Comandancia de Sanidad Mililar, a
disponible en la primera regidn.

Capitanes—D. Franecisco Pérez Grant, del Regimiento de
Infanteria Ordenes Militares, 77, al primer Grupo de la primera
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Comandancia de Sanidad Militar (articulo 1.7); D. Tomds Mante-
eon Sanz, de la Mehal-la Jalifiana de Tafersit, 5, al Regimiento
de Infanteria Ordenes Militares, 77 (art. 10): D. Francizco Mu-
ruzabal Sagiies, del Regimiento de Artilleria de Costa, 3, a la
Brigada Obrera y Topografica de Estado Mayor (Real orden
eireular de 14 de Enero de 1926. D. O. nim. 11), y D. Ricardo
del Val Alonso, de excedente en la primera region, al Regimien-
to de Arlilleria de Costa, 3 (art. 10).

Africa.

D. Leandro Rey Ugarte, ascendido, de]l segundo Grupo de la
tercera Comandancia de Sanidad Militar, al Regimienfo de
Infanteria Melilla, 59 (Voluntario).

Tenientes—D. José Torres Jiménez, de la Mehal-la Jalifiana
de Tafersit, 5, al Batallén de Ingenieros de Melilla (V.); don
Juan José Herndndez T.ozano, del Batallén de Ingenieros de Me-
lilla, al Servicio del Protectorado, por haber sido destinado a
las Infervencionesz Militares del Rif_: D. Felipe Vidal Estévez,
de] segundo Grupo de la tercera Comandancia de Sanidad Mi-
litar, pasa a la situacidn de al Serviecio del Protectoradoe, por
haber sido d2stinado a las Intervenciones Militares de Gomara-
Xauen; D. Honorio Novoa Mejuto, de disponible en la primera
region, al Seryicio del Prnl,ect.oradé, por haber sido destinado
a la Mehal-la Jalifiana de Gomara, y D. Neéstor Alonso Garefa,
del tercer Grupo de la tercera Comandancia de Sanidad Militar
al primer Grupo de la primera Comandancia del mismo Cuerpo
(articulo 4.2).

Jefes y Ofictales Médicos a quienes comprende el apartado a) del
art. 2.° del Real decrefo de 9 de Mayo de 1924 (C. L. nibm. 227).

Coronel Médico: o] nimero uno de la escala.
Tenienles Coroneles Médicos: los nimeros uno y dos,
Comandanles Médicos: del uno al tres,

Capitanes Médicos: del uno al siete.

Jefes y Oficiales a quienes comprende el art. 13 del citado Real de-
creto (probable desting a Africa antes de seis meses).,

Comandantes.—D. Antonio Valero Navarro, D. Ricardo Murillo
Theda v D. José Amo Slocker,
Capitanes —D. Vicenle Maculet Valencia, D. Manue] Corral
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D. Alejandro Gomez Duran y D. Amado Monforle Sarasola.

23 Julio.—Real orden (D. O. nitm, 161) acecediendo a lo solicilado
por el Capitdn Médieo D. Franeisco Muruzabal Suglies de que se
le devuelvan las cantidades deseontadas para oblener los dere-
chos pasivos mdximos, por haber ingresado en el Ejército antes
de 1. de Enero de 1919,

23 Julio—Neal orden (D, O, ntim. 161) aceediendo a lo salicitado por
¢] Teniente Médieo D. Antonio Romdn Duran de que se le de-
vuelvan las cantidades descontadas para mejorar sus derechos
pasives, por eslar comprendido en los titulos T y IIT del Esta-
tuto de Clases Pasivas,

23 Julio.—Real orden (D, O. nim, 161) accediendo a lo solicitado por
el Tenienle Médico D. Nemesip Agudo Aparicio de gue se le
devuelvan las eantidades descontadas para mejorar sus derechos
paéﬁixfas, per haber ingresado en el servieio del Estado con ante-
rioridad a 1.” de Enero de 1919,

24 Julio.—Real orden (D. O. num. 161) destinando a los Jefes y Ofi-
ciales Farmacéulicos siguientes:

Subinspector Farmacéutico de sequnda clase—D. Adolfo Mar-
tinez Ldpez, de disponible en la primera regidn, a Subinspector
de los =zervicios farmacéuticos de la segunda (F.).

Farmacdutico Mayor—D. Julio Colén Manrique, aseendido, de
excedente en la segunda region, a disponible en la misma,

Farmacéutico primero—D. José Gonzalez Cobo, ascendido,
del Hospital de Tetudn, a disponible en la segunda regidn,

Farmacduticos sequndos—D, José Maria Safiudo Arenas, de
la Farmacia Militar de esta Corte, nam. 1, a la nam. 4 (V.); don
Antonio Contreras Morales, de la Farmacia Mililar ds esta Cor-
te, miam. 3, al Hospital de Tetudn (V.); B. Raimundo Blaseo Llo-
rente, de la Enfermeria de Xauen, a la Farmacia Militar de
esta Corte, nim. 3 (V.); D. Anfonio Alemany Selfa, del Hospita!
de Zaragoza, a la Farmacia Militar de esta Corte, mim. 1 (V.), ¥
D. José Lalinde del Rio, de la Farmaeia Militar de esta Corle,
mum. 4 a la Enfermeria de Xauen (F.).

Garcia, D. Alberto Madrigal Calderdn, D. Adrian Lipez Orozco,
Y

Relaciones sequn el art. 13 del Real decrelo de 9 de Mayo de 1924,
{C. L. nttm. 227.)

1.2 Excepluados: Farmacéultico segundo, D. Francisco Solduga
‘Castell, de reemplazo por enfermo.



2. Probable ascenso anles de seiz meses: Subinspector Farma-
céutico de segunda, e] nim. 1; Farmacéuticos Mayores, el ni-
mero 1; Farmaedéulicos primeros, los ndms. | y 2; Farmacéu-
ticos segundos, loz ntims. 1 y 2. .

3.9 Probable destinp forzoso antes de seis meses: Farma-
ceulico Mayor, D, José de la Helguera Ortiz:; Farmacéutico pri-
mero, D. Constantino Abia Zurita; Farmacéuticos segundos,
D. Francisco Solduga Caslell, D. Salvador Rivas Goday y D. Ber-
nardo Souyirdn Moreno,

29 Julin.—Real orden (D. O. ntm. 164) destinando, por coneurso,
al Comandanle Médico DD, Luis Lopez Oriiz al Instituto de Hi-
giene Militar,

29 Julio.—Real orden (D. O. nam, 164) destinando por eoncurso ai
Comandante Médico D. Franciseo Martinez Nevol, a la azistencia
del personal del Ministerio del Ejéreito.

27 Julio.—Real orden (D. O. num. 164) concediendo a] Farmacéutico
primero D. Eliseo Guliérrez dei Alamo y Gareia el premio de
efectividad de 1.100 peselas anuales.

27 Julio.—Real orden (D. O. mim. 164) concediendn la vuelta a ac-
tivo al Subinspeclor Farmacéulico de primera clase D. Juan
Gamundi Ballester, guedando disponible en Palma de Mallorea
hasta que sea colocado.

30 Julio.—Real orden (D. O. nim. 165) disponiendo que el Capitan
Médico D, Manuel Gonzdlez Pons pase al Seryicio del Protecto-
rado, por haber sido nombrado Director del Hospital eivil de
Areila.

30 Julip.—Real orden (D. O. niim. 166) disponiendo gue el Inspee-
tor Médico de segunda clase D, Franeiseo Trivifio Valdivia pase
a4 situaeion de segunda reserva.

30 Julio.—Real orden (D. 0. nim, 166) disponiendo se haga piblico
el ofrecimiento de]l Dr. €. A. Huyssen de dar asisteneia médico-
quirtrgiea al Cuerpo Diplomdtico y Militar espafiol en el Palace
Hotel Sanaturion, establecido en Montana (Suiza), para ] tra-
tamiento de enfermedades del aparato respiralorio, higado y
rifiones con un 50 por 100 de rebaja en las operaciones y gas-
tos de pensidn, siendo gratuitas las consullas, y disponiendo
asimismo se lp den las gracias en nombre del Ejéreito.

30 Julin.—Real orden (D. 0. num. 166) disponiendo que el Teniente
Médico D. Manuel Salmerdn Torres pase destinado al Grupo
de Fuerzas Regulares Indigenas de Ceuta, niim. 3.
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30 Julio.—Real orden (D. O. nim. 166) autorizando al Capitdn Mé-

31

31

31

dico D. Servando Casas Ferndndez para usar sobre el uniforme
la insignia de la Real Academia Hispano-Americana de Cien-
tias y Artes de Cadiz.

Julio.—Real orden (D. O. nim. 166) concediendo la vuelfa a ae-
tivo al Subinspector Farmacéutico de segunda clase D. Luis Gil
e Izaguirre, quedando disponible en la octava region hasta que
sea colocado. _

Julio.—Real orden (D. O, nim. 166) concediendo al Teniente Co-
ronel Médico D. Paulino Parvedes Pereda, pensién de la Cruz
de San Hermenegildo.

Julio.—Rea] orden (D. 0. ntm. 169) aprobando con caracter pro-
visional el Reglamento de Practicantes Militares de Farmacia,

Agosto—Real orden (D. O. nim. 171) autorizando al Capitin Mé-
dico D. José Mafias Jiménez para usar sobre el uniforme las
insignias de la Real Academia Hispano-Americana de Cienecias
v Artes de Cddiz.

Agosto.—Real orden (D. ©O. ntam. 171) econcediendo al Capifin-
Médico D. Marcelino Martin Luelmo licencia para contraer ma- -
trimonio con D.* Encarnacidn Avedillo Salvador.

Agosto.—Real orden (D. 0. nim. 172) concediendo el empleo su-
perior inmediato al Capitin Médico D. Vicente Carifiena Ji-
ménez y al Teniente Médico D. José de Miguel Rey.

Agosto.—Real orden (D. O. num, 173) disponiendo quede recti-
ficado el desling que =¢ le adjudied al Teniente Médico D, Ma-
nuel Salmerén Torres, siendo el del Grupo de Fuerzas Regula-
res Indigenas de Alhueemas, nim. 5 el que le corresponde, ¢n
vez del de Ceuta, ntim, 3.

Correspondencia administrativa de la Revista.

Sr. Palacios (Saldana).—Abonado el primer semestre del corrien-

te afio.

Sr. Ferndandez (Villa Sanjurjo)—Idem f{d. id.

Sr. Diaz Alerudo (Zaragoza).—Idem el segundo semesire de fdem.
8r. Martin Alonso (Melilla)—Idem el afio actual.

Sr. Prieto Rinedn (Ceuta).—Idem el primer semestire de fdem.

J. Sanchez de Ocafia.—Madrid, Tutor 16,—Teléfono 82374,



