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LA INSOLACION EN LAS MARCHAS, por D. José Gamero, Médico mayor. — LA
TERAPEUTICA ¥ FARMAGIA GONTEMPORANEAS: Signilicacion en el orden de la
anestesia general de la galyanizacion del cerebro.—La purificacion del agua
por medio del ozono, por L. y C. — FArmAcia: Alteraciones de los medica-
mentos, por D. Joaguin Mas y Guindal, Farmaeéutico segundo. — Lo Mrpi-
CINA MILITAR EN EL EXTRANIERO: Profilaxis de las enfermedades epidémi-
cas en el Ejército ruso de la Mandchuria. — ETIOLOGIA DE LA TUBERCULO-
sis, por el Médico primero D, Federico Gonzilez I'eleito. — INDEX MEDIOUS.—
SEQCION oF1CIAL: Material sanitario. — PRACTICA FARMACUO-TERAPEUTIGA
MODERNAL Aguta de Carlsbad artificiel. — Hecros piversos. — Hovimien-
to del personal médico-farmacénlico.

LA INSOLACION EN LAS MARCHAS ©

(Conclusion)
Instrucciones para los Oficiales de linea, etc.; del Ejército aleman.

10. A poco que el calor anmente, y como medida preventiva,
debe permitirse desde Inego al soldado soltar el cuello y desabro-
char los botones altos de la gnervera, y aun quitarse la corbata o
corbatin, sin olvidarse de darlos oportunos descansos, durante los
cnales pueda descargarse de su equipo y reposar tendido.

A los lugares poblados por donde haya de atravesar la colum—
na se enviard una avanzada de jinetes 0 ciclistas con orden de
tener agua preparada al lado del camino.

La columna marchard en formacion tan abierta como sea posi—
ble, en términos que el aire cireule ficilmente entre lag filas, Du—
rante lag marchas prolongadas, y después de los descansos ordina-
rios, deberd cambiarse la situacion relativa de cada compania, &
fin de evitar que mavche siempre en condiciones desfayorables la
compaiiia que por ir & retaguardia se halla mas expuesta que las

(1) VYeéase el numerp anterior. -
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demds 4 la accion del polvo, al aire contaminado y demds inciden-
tes que no sufre la fuerza que va ala cabeza.

- Bl médico de la columna, si es plaza montada, vigilard indis-
tintamente la fuerza toda para descubrir 4 tiempo aquellos indi-
viduos en quienes puedan notarse los primeros signos de insolacion.

En cuanto 4 las cansas de la insolacion, se tendrd presente que
los caminos estrechos por medio de hosques y valles 0 arenales son
especialmente peligrosos; se evitardn las prolongadas paradas en
los puntos de concentracion, y, por lo tanto, se dividiran los alo-
jamientos cuanto se pueda y sobre la marcha. Antes de penetrar
en ciudades populosas 6 cerradas, y cnando todavia falte alguna dis--
tancia que recorrer, serd conveniente dar un deseanso suapletorio.

11. El reconocimiento de los individuos deberd hacerse antes
de empezar toda clage de maniobras, mediante la inspeceion de las
condiciones mencionadas en el parvato 6. En manera alguna se
llevardn 4 las grandes maniobras hombres débiles, 0 bien se les ird
acostumbrando mediante ejercicios graduados y progresivos.

Compete al oficial médico el determinar los convalecientes que
estan en aptitud de emprender la marcha y los que han de quedar
rebajados de servieio.

12.  Hay que prestar atencion 4 ciertos gignos que dan 4 cono-
cer el abatimiento durante las marchas y que anuncian un peligro
inminente: el soldado gque tiene un andar vacilante, que se mues-
tra apatico O indiferente, sin contestar por su nombre, y que tiene
transpiracion fria, pegajosa y color palido 0 violiceo de la cara, ese
debera ser separado de la columna, y, en cuanto sea posible, ten—
derlo 4 la sombra, al airve libre, lejos de polvo, 4 la vez (ue se le
administraran substancias restauradoras, se le quitard el equipo y
desabrochard la ropa. Pasado un rato de deseanso, es lo corriente
que estos hombres se repongan lo suficiente para poder, con el
auxilio de un companero de ¢onfianza, seguir la columna, aunque
sea despacio, como rezagado.

13. En las formas mds pronunciadas de la insolacibn, el sol-
dado cae de repente al suelo, algunas veces con eonvulsiones; su
cara se pone por lo general de nn ecolor rojo vieldceo oseuro, y en
los casos mds oraves pdlida con un tinte del citado color en los la-
bios. La respiracion, por lo comin, es muy lenta y estertorosa o
con ronquido; el pulso, acelerado y apenas sensible; la piel, ardo-
rosa O fria y hiimeda, aunque excepeionalmente, en los easos més
grayes,

14.  Hun las formas graves de insolacion se solicitardn cuan-
to antes los awrilios medicos. — Interin. éstos llegan, se colo-
card, siempre que sea posible; el enfermo 4 la sombra, o por lo
menos en sitio ventilado, y nunca en lugar cerrado ni en graneros -
0 trojes; se le quitard la mochila, y se procurara darle alguna be-
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bida. Se le tenderd en un paraje llano, con la cabeza ligeramente
elevada si la cara estd encendida, y sin elevar cuando el semblante
esta palido; se le soltardn los vestidos ¢ se le aligerard de ellos, y
se le hard aire utilizando al efecto & manera de abanico alguna de
sus prendas.

15. Ademas de esto se le rociara con agua fresca; y si hubiese
escasez de ésta, se le frotard el cuerpo con un paino mojado. Tam-
bién serd til frotarle las manos y los pies, y estimularle la mucosa
de la nariz con un tallo, hoja, paja 0 cualquier otro objefo adecua-
do. En aquellos casos en que el soldado al principio del ataque no
pueda deglutir, se procurara darle liquidos con frecuencia para que
los trague en cuanto le sea posible. Tan luego como haya bebido
cantidad suficiente de agua O bebida similar, se le puede dar desde
luego algiin vino 0 conae; sino estd presente el médico, se adminis-
trardn estas substancias con precancion y siempre moderadamente.

16. Siempre que en un hombre atectado de insolacion se ob-
serve cualquier grado de difienltad vespiratoria, se procederd in—
mediatamente, sin la menor vacilacion, 4 praeticar la respiracion
artificial sin interrupcion alguna, interin la respiracion natural no
esté del todo restablecida 6 mientras no se presente en el lugar un
médico que disponga lo que convenga.

17. Para ello se coloca al paciente tendido de espaldas en el
suelo; se le desnuda el tronco y se le sueltan los pantalones; eon
dichas prendas se forma una especie de cojin que servird de punto
de apoyo & la espalda, de tal modo gue los hombros se inclinen
fuertemente hacia abajo y la cabeza atlaa quedando los brazos
extendidos lateralmente.

Valiéndose de una tela se coge y sujeta la lengna con los dedos
pulgar é indice; de modo que sobresalga del arco dentario, 4 fin de
impedir que se hunda en la camara posterior de la boca, formando
un bloque que cierre el paso del aire.

El encargado de practicar la respiracion artificial se arrodilla
junto & la cabeza del enfermo, coge con ambas manos los brazos
por el codo y los lleva con seguridad y firmeza directamente
arriba sobre la cabeza; de este modo se consigne el ensanchamiento
de la cavidad toracica y se determina una corriente de aire que se
precipita en los pulmones.

En este momento se’ hace una ligera pausa mientras cuenta
despacio «1, 2, 3», y seguidamente se bajan los brazos al pecho,
haciendo que compriman fuertemente ambos lados de la pared to-
ricica; de esta suerte disminuye la capacidad del torax por efecto
de esta compresion, y el aire contenido en los pulmones se ve obli-
gado 4 salir.

Después de esto se ]]ace nueva y breve pausa de tres compases,
y se repite el primer moyimiento, y tras otra pausa se repite el
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segundo, y asi se continfia hasta que la respivacion quede restable-
cida de nn modo 1'e0ula,1' y voluntario. Dichos movimientos deberan
gjecutarse qumce 0 veinte veces por minuto.

Si la respiracion artificial estd bien hecha, en cada inspiracién
podra oirse el murmullo, ligero estertor 6 suspiro producido por la
corriente de aire que se grecipita en los pulmones,

18. Si antes de llegar el médico se presentasen convulsiones
en el enfermo, no se tomardn otras precauciones que las necesarias
para evitar que se haga dano 6 se produzea lesiones; en, los inter—
valos de un ataque & otro se fendrdn presentes las advertencias
contenidas en los parrafos 14 al 16.

19. Tnterin no se presenta el médico se pondra el mayor cui-
dado para evitar que el enfermo caiga en un sueno profundo, &
cuyo efecto se le hardin aplicaciones exfernas irritantes 6 estimu-
lantes y se Vlgllald constantemente el estado de la respiracion.

JOsi GAMERO,
Médico mayor,

LA CLINICA TERAPEUTICA Y FARMACIA CONTEMPORANEAS

SUMARTO.—Francia: Clinica ¥y Terapéutica, Significncion en el orden de Ia anestesia
general da la galyanizacion del cerebiro,—Bg LGIOA; Higiene de las tropas, La purifica-
cion del agua por medio del ozono.

Tiene verdadero interés el trabajo del Médico-electrologo fran-
cés Dr. Fovean de Courmelles acerca de La galvanizacion cere-
bral y su significacion terapéutica y clinicq, presentado al Con-
oreso de alienistas y neurologistas que se ha reunido en Rennes
del 1.2:al 7 del fltimo mes de Agosto.

El autor, después de recordar sus investigaciones, muy nota—
bles por cierto, acerca de la poderosa accion sedante y analgésica
de los rayos X y de los rayos ultrayioletas del radio contra el
dolor, aun cuando sea debido 4 lesion funcional nerviosa & al pro—
pio canc_el , ¥ de citar los experimentos de electrizacion craneal
practicados por Mendelssohn y Franck en 1900, que demogtraron
la posibilidad de someter al cerebro & una corriente eléctrica
(galvéinica) aplicando ésta 4 la hoveda craneana, deseribe un pro-
cedimiento para produeir la anestesia general ‘por dicho medio.
Aplica alrededor de la cabeza una pieza de algod6n hidrofilo im-
pregnada de NaCl. al 1 por 100, la cubre de una déhbil eapa de
estano laminado, y coloca un ancho anodo & la region lumbar
(renal); puesto en marcha el interruptor, se hace entrar la fuerza
electromotriz en el circuito hasta 35 voltios. La corriente inter—
mitente da como intensidad maxima 5 miliamperes en el amperd-
metro aperiddico. La sensacion producida por la excitacion de los
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nervios superficiales, aunque desagradable, se soporta bien, apa-
reciendo primero ligeras eontraceiones de los musculos del euello,
cara y antebrazo, rubicundez del rostro y hormigueo en los dedos
de la mano y pie; se extingue la palabra y se hace completa la
inhibicion de los centros motores, aboliéndose la sensibilidad ge-
neral y especial, pero quedando normal el pulso y ligeramente pe-
nosa la respivacion. Hay que evitar que la corriente sea regular,
pues si no, puede sobrevenir una verdadera epilepsia artificial.

De todo lo expuesto deduce el Dr. Fovean que la galvanizacion
cerebral constituye un agente terapéutico sencillo & importante,
siendo de interés, desde el punto de vista diagnostico, la produc—
cion del vértigo voltaico en lo que se refiere 4 diversas lesiones
del oido (Babinski). .

Por tltimo, afirma que la anestesia quirfirgica, de tanta signi-
ficacion en clinica operatoria, es posible por la galvanizacion cere-
bromedular.

No obstante, los peligros del procedimiento son, & mi juieio,
tan grandes, que mientras no se defina mejor la aplicacion eléctri-
ca al cerebro y no se demuestre mds categoricamente su inocui-
dad, estos experimentos deben considerarse mds propios de un la-
boratorio de fisiologia que de una clinica médica 6 quirargica.

—Un farmacéutico militar agregado del Ejercito belga, My, Ve-
kemans, elogia la ozonizacion cono el medio mejor de purificar el
agua potable, no solo en las tropas de guarnicion, valiéndose de la
corriente producida por las méquinas que se utilizan para los pro-
yectores eléciricos, sino en campana 6 maniobras, aprovechando
una instalacion movil que habrdn presentado en la actual Exposi-
¢ion de Lieja los Sres. Simon y Schneller. Dicha instalacion pro~
duciria 10 metros ciibicos por hora de agua ozonizada, y, por lo
tanto, desprovista de todo germen, bastando para ello dos furgones
de los reglamentarios en el Cuerpo de Ingenieros militares belgas.
En el vehieulo nim. 1 irian 8 columnas de esterilizacion de 2 me-
tros de alto cada una, en sabstitucion de 2 columnas de 8 metros
Brede, y en el furgén nim. 2 se instalaria un motor de gasolina de
20 caballos, una diname, el transtormador y log ozonizadores.

Mientras en Espana se deciden los municipios & ensayos de hi-
gienizacion del agna por medio del ozono, que ya son bastante
vulgares en el extranjero, seria digno de aplauso que se iniciara,
ann euando fuera modestamente, una prueba de éste género, que
en campana seria ficil, ya que ningin ejéreito moderno deja de
llevar con sus tropas fnentes de produccion eléetrica para sus au—
tomoviles, reflectores y hasta para la investigacion radioscopica
de los heridos en campana.

Dr. Larra ¥ CerEezo.
——ae e
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FARMACIA
ALTERACIONES DE LOS MEDICAMENTOS

DOCTOR D. JOAQUIN MAS GUINDAL

Farmacéutico segundo.

(Continuaecion) (1).

Laudano. — Con el tiempo deja un sedimento extractivo hi-
gromeétrico y coloreado, con cristales de tavtrato de cal.

Henry supone que los residuos que deja el landano con el tiem-
po son inertes, estando constituidos por la materia colorante del
azafrdn; en cambio, seglin Bihot, el sedimento es un producto
activo que tiene un 7,86 por 100 de narcotina, lo enal parece estar
conforme con la experiencia; Mr. Ballard ha tenido ocasion de ob-
servar que 2 kilos de laudano, después de estar preparados cinco
0 seis anos y envasados en frascos 4 su vez en cajas al abrigo de
la luz, dejaron en el filtro por desecacion 9 gramos de depésito ex-
tractivo, algo higrométrico y muy coloreado; visto al microscopio,
tenia hojitas de materia colorante y eristales numerosos de tartrato
neutro de eal. De sus investigaciones, que aqui no transcribimos,
se obtuyieron para los 9 gramos de extracto 0,27 de morfina y 0,124
de narcotina, préximamente las proporciones contenidas en 2 gra-
mos de opio. 5

Lawro salol.—Sus soluciones se alteran por la luz.

Lenio de campeche.—Obscurece también por la aceion del aire,
la luz y la humedad, volviéndose easi negro.

Leno de ruibarbo.—Mal desecado presenta un color negruzeo
en el interior y un bello color amarillo en el exterior; alferable
por los insectos.

Leno de sandalo rojo. — Obscurece por la accion de la luz.

Levadura de cervera. — Cuando la levadura de cerveza se de-
seca lentamente, se altera de tal modo que parece no contener in-
dicios de zimasa; en cambio cuando se mata, mediante una substan-
cia quimica, dicha levadura, rapidamente el produeto tiene una po-
tencia fermentadora grande; esta substancia quimicaes la acetona,
que deja intacto el fermento.

Mvrs. Albert, Buchner y Rapp aconsejan operar del modo si-
guiente: se lavan y prensan fuertemente 500 gramos de levadura
fresca; se reducen d polvo grueso y se sumergen en un tamiz, in—
corporande 3 litros de acetona; se tritura la levadura con la aceto-

(1) Véase el num. 228,
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na y se escurre 4 los diez minutos; se vuelye & fratar con la aceto-
na, después con éter por tres minutos, y, por iltimo, se deseca &
-+ 35° resultando nn polvo blanco estéril, facilmente conservable,
que hace termentar rdpidamente el aziicar, si bien su poder dismi-
nuye algo con el tiempo.

Licor amoniacal anisedo.— Alterable por peérdida de amo-
niaco.

Licor de Van Swieten.— Esta solucion es alterable, forman-
dose masas coposas, amarillo palidas aglomeradas, cuando el liqui-
do esta preparado hace tiempo; ademas se forma en este caso aci-
do clorhidrico, oxigeno y cloruro mercurioso, segin indica la si-
guiente ecuacion: .

2 H, C*+ H*O—H, CB+2H Cl+ 0.

debe tenerse cuidado con esta alteracion, que hace ineficaz el li-
guido.

Y (Se continuard.)

LA MEDICINA MILITAR EN EL EXTRANJERO

La profilaxis de las enfermedades epidémicas del Ejército ruso
en la Mandchuria.

La Sociedad de Médicos de Moscou ha enyiado secciones sani-
tarias 4 la Mandehuria con la imporfante mision de combatir las
enfermedades epidémicas. El personal procede del Instituto de
Bacteriologia de Moscou, donde se preparan cuantos sueros y vi-
cunas ge conocen en la eiencia moderna, Todos los- individuos de
dichas secciones se sometieron a la inoculacion del snerg antiti-
foideo y llevaron consigo gran provision del antidisentérico y otros
sueros terapénticos.

Cada destacamento sanitario se compone de una columna cen-
‘tral (3 médicos, 2 estudiantes y 8 desinfectores) y tres columnas
volantes (1 médico, 1 estudiante y 4 desinfectores) ; lleyan apa-
ratos para el empleo del vapor y formaldehido, y multitud de ins-
trumentos de fisica y quimica para practicar enantas desinfeceio-
nes exige la higiene y para las investigaciones bacteriologicas,
inoculaciones y sueros profilicticos y terapéuticos.

Lia columna central se instala en las ciudades, establece labo—
ratorios, hace toda clase de analisis y adopta las medidas conve-
nientes para localizar los focos epidémicos. Las columnas volantes
recorren las poblaciones-infectadas.

£
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II. LA ETIOLOGIA DE LA TUBERCULOSIS
EN EL EJERGITO

POR EL

DOCTOR D. FEDERICO GONZALEZ DELEITO

Médico primero.

(Continuacion) (1),

Recordando, por otra parte, lo que en el eapitulo anterior expu-
se acerca de la evolueion y marcha de esta enfermedad, su lar-
ga duracion no marcada por una linea regular y progresivamente
ascendente, sino sujeta 4 remisiones y mejorias, nos es facil com—
prender el porqué afirman con tal unanimidad todos los médicos
militares la previa tuberculizacion de los soldados.

Pero ann en los casos excepeionales en log que la marcha de la
enfermedad puede ser rapida y no sujeta & estas alternativas de
remisiones y agudizaciones, la tuberculosis no evoluciona sin cier—
to tiempo. Uno de los pocos ejemplos que la literatura médica pue-
de eitar como caso de tubereulosis por inhalacion experimental de
baecilos de Koch, es el del mozo del laboratorio de Tappeiner;
pues bien: aun en aquel caso la enfermedad tardd algunos meses
en evolucionar; y si en un caso exeepcional en que el individuo se
encuentra en idénticas condiciones que un cobayo, la tubercnlosis
no se manifiesta hasta meses después de transcurrida su infeceion, -
ceomo vamos & considerar contagiados en el cnartel los soldados
a quienes se declare infitiles durante sus primeros meses de ser-
vieio? :

Por esta razon, los médicos militares adoptan como norma el
considerar como tubereulizados previamente & todos los -soldados
que se han deeclarado infitiles durante su primer ano de seryicio, y
en todas las estadisticas militares, excepto en la nuestra, fignran
en casilla aparte los declarados tubercnlosos con menos y con més
de un ano de servicio. Estudiando los médicos militares franceses
las eurvas de tuberculizacion de estos dos grupos de soldados, du—
rante un periodo de largos anos han venido & deduceidn'de gran
importancia para el estudio de las cansas de esta dolencia, y es
que mientras lag citras de tuberculizados durante el primer ano de
servieio presenta bruscas oscilaciones en relacion y armonia con
las vieisitudes sanitarias, de rveclutamiento, ete., de todo el gjér—
cito, en cambio permanece casi constante, sin sufrir hruscos ascen-
808 ni rdpidas disminuciones la curva de tuberculizados con mas
de un ano de servicio. Asi, durante el periodo de 1890-901 el to—

(1) Véase el niimero anterior.
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tal de tuberculosos con menos de un ano de servicio oscild entre
6,26 y 10,03 por 1.000, es decir, cerca de un 4 por 1.000 de va—
riaciones, mientras que la cifra de tuberculosos con méds de un ano
de servicio solo oscilo enfre 4,96 y 5,78 por 1.000, 6 sea 0,82
por 1.000. .

Los casos por mi reunidos son insuficientes para poder formar
juicio de lo gue en nuestro Ejéreito ocurre; y ademds estdn sujetos
4 una cansa de error, cual es la de considerar como llevando mds
de un ano de servicio en filas 4 soldados que aun no lo habian cum-
plido por empezar 4 contar la fecha de ingreso en Agosto del ano
anterior d que se ineorporan, fecha de su ingreso en caja, en vez
de hacerlo en Febrero 0 Marzo del ano siguiente, que es ceuando
ingresan en el cnartel y cuando verdaderamente comienza su vida
militar. De no ocurrir esto, probablemente seria mayor el niimero
de tuberculizados durante su primer ano de servieio, De todos mo-
dos, la proporeidn en que se encuentran es mas que suficiente para
poder atirmar que mas de la mitad de los soldados que se eliminan
del Ejército por esta causa han sido tubersulizados previamente.

sto de considerar asi de modos distintos los soldados que en-
ferman en el primero y en el segundo ano.no es rignrosamente
exacto, como puede comprenderse facilmente. Tengo observaciones
de individuos eliminados de filas con catorce y con diez meses
de servicio que tenian. antecedentes de pleuresia del vértice, y 4
los que habia que suponer, por lo tanto, tuberculosos & su llegada
al enartel. En la historia elinica de no pocos soldados que se elimi-
nan por esta eausa fizuran antecedentes de estancia en hospital
por lesiones plenrales y de otras clases euya patogenia tuberculo—
sa puede reconocerse facilmente; pero sino con exactitud matema-
tica, puede afirmarse que en la realidad es muy aproximado 4 la
verdad, y que de esta manera siempre pecamos por defecto, que es
mejor qie pecar por exceso, para nuestro objeto.

He creido observar ademas en los pocos contingentes de que
he podido hacer un estudio completo, que aquellos que procedian
de regiones muy castigadas por esta enfermedad daban una pro-
poreion mucho mayor de tuberculizados en el primer aiio en rela-
eion al segundo y tercero, que no los que procedian de paises en
que la tuberculosis;se cebaba con menos intensidad; en éstos, los
tuberculizados en el segundo aiio eran tantos 6 mds que los que lo
habian sido en el primer afio de seryicio. No poseo gran nimero
de observaciones, y por esto no quiero sacar deduccion ninguna;
como presuncion, queda sujeta como tal 4 nuevas observaciones que
la corroboren 0 la desdigan.

Los que como el Dr. Ballota Taylor ven mayor predisposicion
de ciertos grnpos étnicos, podran decir que la mayor resistencia de
algmios, no solo se manifiesta en el menor nimero de tuberculosos
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que proporeiona, sino también en el mayor tiempo que necesitan
las causas tuberculigenas para conseguir su objeto. Si solo se ve
condiciones sociales distintas de modo de vivir, alimentacion, ete.,
dirdn que aquellos que por estas cansas aportaran mayor debi-
lidad, no solo lo manifiestan por un mayor namero de atacados,
sino también por una menor resistencia que los hace tubereulizar—
se mas rapidamente. Sea lo que quiera, no puede negarse que si la
intensidad del bacilo es tan grande como se desprende de los estu-
dios modernos, y si la abundancia de lesiones es tal que el 94 por
100 de los muertos las presentan y en casi igual proporeion de ca—
sos las revelan los medios de que hoy disponemos, las causas de
que de tan distinta manera ataque a4 pueblos colocados en pareci-
das 6 idénticas condiciones deben de ser muy individuales 6 con-
génitas con el individuo, 0 por lo menos adquiridas muy en su in-
fancia, durante su desarrollo.

Este mismo hecho de que por encima de las condiciones del
sitio en que vive el individuo se” destaquen de un modo vigoroso y
con mayor relieve las del lugar en gue vivio anteriormente, y que
este modo de ser ya adquirido acompane al individuo aungne eam—
bie de sitio y Ingar, dice por lo menos que en la distribucion de la
tubercnlosis en nuestro Hjército influyen mas, no solo las lesiones
adquirvidas, sino también las condiciones de resistencia que el sol-
dado aporta al cuartel, que no las condiciones de éste, siquiera sea
forzoso reconocer de ignal manera que en la intensidad total de
esta infeccion, en el mayor 6 menor nimero total de casos que se
registren, tiene mis influencia. mejor dicho, tiene una influencia
decisiva y concluyente, las condiciones del medio en que han de
vivir,

( Se continuard.)

— esgie

INDEX MEDICO METODICO

El Dr. Larra hizo constar en la Asamblea internacional de la
Prensa médica de Berna (Abril de 1905) que la idea de los su-
marios aislados pertenecia al muy ilustrado Médico espanol don
José Pascual y Prast, Presidente del Colegio de Médicos de Ge-
rona. Asi lo reconocio hace dos anos el Boletin Internacional de
Bibliografia, en la siguiente nota que copiamos como recuerdo
oportumno

«(Communication faite au Congrés international de la Presse
médicale, fenu & Madrid les 20-22 avril 1903, relativement a la
nécessité de créer au sein de 1'Asociation internationale de la
Presse médicale un Index méthodique des travaux de médecine.
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L'auteur invite les periodiques & accompagner chacun de leurs
numéros d'un sommaire établi de maniére A pouvoir étre découpé
et collé sur fiches et de faciliter ansi le travaill de centralisation
des sommaires en vue de la formation de I'Index. Tl propose de
charger le secrétariat de chagque Comité national de la Presse mé-
dical de recuelliv tous les sommaires relatifs anx periodiques de
chaque pays, d'indexer chagque notice conformement & la elasifica—
tion bibliographigue decimale et de les liyrer & 1'impression au
fur et & mesure qu'ils sont en nombre suffisant pour doner lieu a
une page d'impression. (Bulletin de I Institul international de
Bibliographie, année 1903, facsicule 4-6, pag. 296, Bruxelles.»

SECCION OFICIAL

I. BMaferial sanitario.

Exemo. Sr.: Visto el proyecto de baste para la condueceion & lomo de
baotiquines, repuestos de batallén, artolas y carga general sanitaria, pro-
puesto por la Comision de reforma del material sanitario de camparna, y
oida la Junta facultativa de Sanidad Militar, el Rey (g. D. g.) ha tenido &
bien resolver que el Parque de Sanidad Militar incoe y remita para reso-
Iucion i este Ministerio expediente de adquisicién en coneeplo de modelo,
por via de ensayo y cargo i las 100.000 pesetas consignadas para material
sanitario en el cap. 4., art. 6. del presupuesto, de un baste con su atalaje
y accesorios, completados con una cubeta para agua, modelo reglamenta-
rio, y un cubre-carga impermeable para conduecion 8 lomo del botignin,
repuesto de batallén, artolas 6 carga general de material sanitario. debien-
do adaptarse su tipo al modelo 1898, de reglamento en el ejéreito italiano,
existente en dicho Parque, con las modificaciones que 4 continnacion se
detallan; observéndose en To que se refiere d inspeceionar su construceion,
reciboen el Pargue una vez terminada aquélla y conseculivo ensayo, cuan-
to respecto & diversas unidades sanitarias se prescribe en la Real orden de
6 de julio ultimo. (D. O. numero 148.)

Modificaciones que se indican.

Reducir las dimensiones del modelo en proporeion con la alzada ordi-
naria del ganado que se emplea en el Ejéreito.

Adosar & la parte superior de ecada uno de los puentes anterior y poste-
rior un semicirculo metdlico de concavidad superior, fuertemente asegun-
rada, que sirva de soporte 4 una eubeta para agua y tenga en uno de sus
extremos libres un francalete con hebilla y otro con puntos en el opuesto,
como medio de sujecién de la referida cubeta.

Fijar en sitio apropiado ganchos, botones y platinas para suspension,
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enganche y soporte respectivamente de boliquines, artolas, repuestos de
batalléon y earga general de material sanitario.

Completar la dotacién del baste con una cubeta para agua modelo re-
glamentario, y un cubre-carga impermeable. (R. 0.9 de Agosto de 1905,
D. O. nim. 175.)

*
¥4

«Determinado por Real orden de 8 de Abril ultimo (C. L. num. 72)
el suministro sin cargo ni pago directo de los medicamentos necesarios
para las enfermerias de tropa de los Cuerpos, asicomo de los apositos,
vendajes y demds material accesorio de curacion & que se refiere la de 13
de Septiembre de 1904 (€. L. num. 193), y debiendo, como sucede en®to-
dos los casos andlogos, garantirse los intereses del Estado formalizando
la oportuna documentacion justilicaliva del consumo 4 que dé lugar dicho
suministro, el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer, para el indicado fin,
lo siguiente:

1.* Para proceder las farmacias de los Hospitales militares, inicas que
desempenardn el citado suministro sin cargo, al despacho de los medica-
mentos y malerial referido, se dispondré asi previamente en los pedidos
por el Jefe de Sanidad militer de la plaza en que se efectiie el servieio, fa-
cultéindole para hacer las|observaciones que crea procedentes en vista de
los medicamentos y efectos 6 cantidades de ellos que se reclamen; y sino
fueran atendidas, dard cuenta 4 la Autoridad militar correspondiente &
los fines gue procedan y conocimiento al Inspector Jefe de Sanidad militar
de quien dependa.

2. El consumo de lo facilitado sin cargo para las citadas enfermerias
se justificard mediante relacion de lo gastado mensualmente, formalizada
por los Médicos que las tengan & su cargo, acompanando libretas en que
se consigne el nombre del asistido, diagndstico y tratamiento y nota de
las exislencias por fin del mes anterior y de lo que se reclame duranle

.aquél a que se contrae la documentacion; remitiéndose ésta por los Mé-

dicos que la formen & los Inspectores ¢ Jefes de Sanidad respeclivos para
su eurso 4 la Junta facultativa de Sanidad militar para su examen y apro-
bacion y reparcs.y (R. O. 24 de id., D. O. niim. 187.)
' *
*® ¥

. Circular.—Exemo. Sr.: Dispuesto por Real orden de 3 de Abril ultimo
(C. L. nim. 72) el suministro & los Cuerpos, sin cargo ni pago directo, de
los medicamentos, apésitos, vendajes y material aceesorio de curacion
necesarios para las enfermerias de tropa, y & fin de dar unidad & dicho
suministro, el Rey (q. D. g.) se ha servido resolver que ademss de lo pre-
venido en la Real orden de 24 del acinal (D. O. ntm. 187) se observen las
sigunientes instrueciones:

1.* El suministro d que se contraen las citadas Reales érdenes se efec-
tuard con arreglo & lo dispuesto por las farmacias de los Hospitales mili-
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tares y se limitard & lo estrictamente necesario para las referidas enfer-
merias, entendiéndose para este objeto que estén conslituidas por los in-
dividuos que. padeciendo indisposiciones leves, son rebajados de servicio
por uno o varios dias sin haber causa bastante para su pase al Hospital.

2% El petitorio de medicamentos se limita, en virtud de lo prevenido,
al fijado 6 al que se fije en lo sucesivo para el pedido de Cuerpos, y el de
los apésitos, vendajes y efectos de curacion, al que se determine entre los
que el Parque sanitario facilite para el servicio de ventas en las farmacias.

3. Los pedidos de medicamentos se hardn en la forma dispuesta, sien-
do en duplicado ejemplar y en triplicado los de apdsitos y vendajes, con-
signindose en todos ellos que se formulan para atenciones de las enfer-
merias.

4% Los envases necesarios para efectuar el despacho se presentardn
por los Cuerpos, que los adquirirdn con cargo al fondo de su malerial.

5.% Despachados que sean los pedidos después de ordenarse asi por los
Jefes de Sanidad militar de la plaza, y para los efectos de conlabilidad,
se formalizard por los Jefés de las farmacias que lo efectien relacion re-
sumen de los mismos, acompanando un ejemplar de cada uno de los que
comprenda, valorada en lo que afecta 4 los medicamentos por la tarifa de
Hosp1tales eonswnmdo separadamente en la misma relacion, y después
de totalizada, los apdsitos, vendajes y efestos de curacion sin valorar.
Dicha relacion se unird 4 In cuenta de la farmacia correspondiente al mes
en que se haga el suministro.

6.* Para la debida contabilidad entre el Laboratorio Central y el Par-
que sanitario, en lo que se refiere 4 los apdsitos y vendajes que facilite
éste, se remiticdn al primero por los Jefes de todas las farmacias un ejem-
plar de los pedidos que se formulen sin cargo, el que los enviard d dicho
Parque como documentos de data 4 cuenta de lo entregado como anticipo
al Laboratorio.

7.* A fin de que el Laboratorio Central pueda reintegrarse del importe
a que asciendan los medicamentos facilitados sin cargo con la cantidad
presupuesta para las atenciones de los Hospitales militares, y el Parque
sanilario del de los apositos, vendajes y efectos de euracion que resulten
entregados en el mismo conceplo, compensdndoles de los ingresos que te-
nian por este servicio como de venfas, se remitiré mensuslmente por los
jefes de todas las farmacias que practigquen dicho suministro al director
dael Laboratorio nota del importe 4 que ascienda en lo que afecta 4 los
medieamentos, el que las totalizard y dard cuenta de lo gue sumen 4 la
Intendencia militar de la primera regién para la expedicién del oportuno
libramiento, verificindose en igual forma por el Pargpe sanitario en lo
que se refiere 4 los apdsitos y vendajes con arreglo 4 la base 6., valorados
al precio de tarifa, signiéndose igual procedimiento para los facilitados sin
cargo desde que se publico la repetida Real ofden de 3 de Abeil tltimo; y

8.% Las farmacias militares establecidas para el servicio especial de
. ventas no efectuardn el suministro sin cargo & que se contraen las instrue-



— 366 —

ciones que anteceden, pero si despachardn lo que reclamen dentro de lo
prevenido, abonando su importe en la forma que se verifica en la actuali-
dad. (R. O. 30 Agosto, D. O. nam. 192.)

II. Reclutamiento y reemplazo.

Circular. — Exemo. Sr.: El buen desempefio del servicio que d la bri-
gada de tropas de Sanidad militar estd encomendado, requiere en sus in-
dividuos algunos eonocimientos de medicina, cirugia, farmacia ¢ enidado
de heridos y enfermos, que no son [dciles de adquirir en el corto tiempo
de la instruccion de los reclutas, ni aun en el que por dispesicion de la
ley han de servir en filas los soldados, haciéndose mas dificil enando la
aficion de los individuos no se manifiesta inclinada & los servicios que la
medicina 6 la farmaeia precisan en los que han de cumplir los mandatos
téenicos de los Jefes y Oficiales de Sanidad militar, resultando por ello
que puede haber deficiencias en la realizacién de estos mandatos. Para
evitar un mal de tanta importancia, y eumpliendo los preceptos de los ar-
ticulos 16 y 17 de la ley de Reclutamiento y reemplazo del Ejéreito y 162
del Reglamento para su cumplimiento y ejecucidn, el Rey (q. Dsg.) se ha
servido disponer:

1. La brigada de tropas de Sanidad militar admitird yoluntarios para
los servicios de sanitarios y enfermeros, sin numero limitado, dentro de
la plantilla que le estd asignada, 4 los individuos que, reuniendo.las con-
diciones exigidas por la ley de Reclutamiento y reemplazo del Ejército y
reglamenlo para su ejecucion, acrediten tener hechos estudios de medi-
cing, ecirugia 6 farmacia, practica de estas ciencias 6 conocimiento del
cuidado de enfermos en hospitales, siendo su compromiso por el término
de cuatro anos.

2. Al hacer la eleceidn de personal para los Cuerpos en las cajas de
recluta, se dard destino 4 la brigada de Sanidad militar & los que, teniendo
las condiciones antes dichas, lo soliciten, y 4 los que, como resultado de la
investigacion que se ha de practicar, acredilen poseer aquellos conoei-
mientos y deseen servir en la brigada.

3. Los reclutas destinados en el turno correspondiente de eleccion &
Sanidad militar, por no haberlos en las condiciones que se expresan, lo
serdn en conceplo provisional, siendo reemplazados cuando hubiere vo-
lnntarios, & cuyo fin se dard enentad este Ministerio para ordenar la baja,
haciéndose definitivo el destino cuando no hubiere voluntarios para reem-
plazarlos. (R. O. 30 idem, D. O. nim_ 192.)
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PRACTICA PARMACO-TERAPEUTICA MODERNA

Agua de Carlsbad artificial.

Esta férmula tiene alguna semejanza con ella, y es 1itil en las gastri-
tis parenquimatosas con hipopepsia;

Agua destilada.......... R Sy s .. 1.000 gramos.
Biearbonato s6dico....ovvennn.. T S AT S 2 —
St 0 SO a T et s e s e e ia Tt 3 -
Clotna Ao 50010, . Sty Rl sl s v va n b 1 —

Se toma por la mafiana en ayunas en tres dosis, con veinte minu-
tos de intervalo, calentada al bahomaria & 40°.

*
HECHOS DIVERSOS

Han fallecido en Corera {Logrono) y en Utrera (Sevilla) los padres de
nuestros queridos amigos los Médicos primeros D. Luis Fernindez Val-
derrama y D. César Gonzdlez Haedo, 4 guienes enviamos nuestro senti-
do pésame por tan sensibles pérdidas.

Han comenzido las oposiciones para el ingreso en la Academia del
Cuerpo, habiendo coneurrido 37 opositores, Hasta el dia 7 han actuado 30
‘agpirantes, obteniendo la aprobaecidn 19.

Con este nimers repavtimos la ESCALILLA, con
la sitmacion personal en 6 del actual,

Movimiento del personal médico-farmacéutico.

Santpap Mivitar. — Ascensos.— A Médico mayor, D. José Gonzdlez
Granda; & Médico primero, D. Pedro Farreras y Samper (R. 0. 6 Sep-
tiembre, D. O. nim. 197).

Retires.—A peticion propia se ha congedido al Médmo mayor, con
sueldo de Subinspector de segunda, D, Adolfo Martin y Torreblanca, con
el haber de 450 pesetas mensuales (IR. 0. 28 Agosto, D. O. num. 189).

Destinos.—Medico mayor D. Carlos Vieites y Pérez, 4 las Comandan-
cias de Artilleria é Ingenieros de Menorca (R. O. 26 id., D. O. niim. 188).

Indemanizaciones. — Por diversas comisiones desempenadas, se han
concedido & los Médicos primeros D. Aurelio Solis, D. Maurelio Belsol
y.D. Filiberto Cuadros, y segundos D. Gregorio Gonzalo y D. Wenceslao
Bravo (R. O. 10 Agosto, D. O. ntim. 184). ldem & los Médicos primeros
D. José Hernando, D. Laureano Céceres, 1). Santiago Iglesias, D. Angel
Jack; D. Francisco Escapa, D. Manuel Martin y D. Juan del Rio, y Médi-
co segundo D. Domingo Maiz (R. O. 2% id., D. O. num. 187).
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Reemplazo.—Concediéndole, & peticion propia, al Farmacéutico segun~
do D. Martin Rodriguez Sdnchez (R. 0. 5 Septiembre, D. O. nim. 197).

Vuelte al servicio actico. — Disponiendo la del Médieo primero D. Ra-
fael Ferndndez y Ferndndez por hallarse restablecido (R. O. 21 Agosto,
D. O.num. 184). :

Comisiones mixtas de reclutamiento.— Aprobando el nombramiento
de Vocal de la de Pontevedra d favor del Médico primero D. Mannel Mar-
tin Costea (R. 0.22 id., D, O. num. 185).

Recompensas. — Concediendo la gran ernz del Mérito’ militar, desig-
nada para premiar servieios especiales, al Inspector Medieo de segnnda
D. Juan Berenguer y Salazar (R. 0. 23 id., D. O. nim. 187).

Pensiones. — Concediéndola de 1.250 pesetas anuales & la vinda del
Médico mayor, retirado, D. Juan Dominguez Borrajo, y de 1.642, 4 la del
de ignal clase D. José Roger Pedrosa (RR. 00. 241id., D. O. num. 187).

Academia del Cuerpo. — Nombrando Voeales suplentes del Tribunal
de oposiciones para ingreso en la misma d los Médicos mayores D. Julio
del Castillo Domper, D- Ramoén Olmos Belerf y D. José Masferré Jugo
(RR. O0. 28 Agosto y 2 Septiembre, DD. 00. nums. 190 y 194).

Antigiiedades. — Se sefialan para el sueldo de Coronel, con arregloal
art. 3.° transitorio, la de 11 de Julio de 1894 (R. O. 30 id., D. O. nam. 192).

Sueldos y haberes. — Concediendo. por llevar diez anos en su empleo,
las gratificaciones de 720 pesetas anuales 4 los Karmacéuticos mayores
D. Narciso Francoli Armengol, D. Ricardo Gareia Segond y D. Cecilio
Bonal Lorenz, y la de 600 pesetas, por igual concepto, i los Farmacéuli-
cos primeros D. Angel Vega Fernandez, D). José Ubeda Correal, D). Casi-
miro Escala Leén, D. José Diaz Casabuens y D. Miguel Fernandez: del
Villar (R. 0. 30 id., D. O. num. 192). Idem de 720 pesetas al Médico mayor
D. José Gonzdlez Gareia (R. O. 31 id., D. O. niim. 193).

Otras aisposiciones oficiales. — Por R. 0. 22 Agdsto, D. O. ntime-
ro 185, se dispone que las hojas de servicios de los Jefes y Oficiales de
reemplazo, excedentes y supernumerarios radiquen en las Subinspececio-
nes de las regiones respectivas.

—Por otras id. de 24 y 30 id., DD. 00. nums. 187 y 192, se dispone la
forma en que las Farmacias militares han de suministrar 4 los Cuerpos
medicamentos, etc., para las enfermerias de tropa. ( Véanse las Reales or-
denes integras en la Seccion oficial de este niumero. )

— Por R. D. de 27 id. (D. O.nim. 189 se autoriza la compra por ges-
tion directa de varios articulos de consumo para el Hospital de Lérida.

— Por R. 0. 29:id. (D. O. 191) se dispone que, para abreviar los expe-
dientes de pensiones 4 familias de individuos del Ejército, se dirijan al
Presidente del Consejo Supremo las instancias, solicitando pensién, que
aquéllas presentan d las autoridades militares 6 alealdes, quienes las remi-
tirdn direclamente 8 aqunél. ;

Imp. de la Sucesora de M. Minuesa de los Rios, Miguel Servet, 13. — Teléf, 651,



