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Esta a l ta personal idad, que duran te largos a ñ o s p e r t e n e c i ó a l 
Cuerpo, representa, un ida á l a de otras no menos i lustres, una 
é p o c a h i s t ó r i c a en el desarrollo y e v o l u c i ó n del mismo, que á 
su vez va enlazada con los t rastornos sufridos por nuestra n a c i ó n 
en sus largas guerras c iv i les y coloniales. C o m p á r e s e l a s i t u a c i ó n 
ac tua l del personal con la que t e n í a antes del 68. Los progresos 
han sido grandes, no solamente en l a mejora de la carrera, sino en 
la c o n s i d e r a c i ó n y respeto ganados, y plenamente reconocidos p o r 
el E j é r c i t o y las clases sociales, á cuyo resultado han c o n t r i b u i d o , 
sin duda a lguna, los servicios profesionales y humani ta r ios presta
dos por todos y cada uno de los muchos ind iv iduos del Cuerpo que 
han figurado en los escalafones desde aquel la remota fecha. Quie
ro decir, que el resultado obtenido es consecuencia de la labor mo
desta de unos, de l a c l í n i c a en otros, figurando como cirujanos 
a q u é l l o s , y cumpl iendo todos sus deberes profesionales y mi l i t a res , 
honrada y noblemente, hasta a d q u i r i r la pos i c ión , el prest igio y 
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r e p u t a c i ó n só l i da de que disfruta , y no siendo pocos los que ade
m á s c o n t r i b u y e r o n a l adelanto c ient í f ico de nuestra Pa t r i a , en p u 
blicaciones y escritos representativos de la a c t i v i d a d in t e l ec tua l y 
de la fecundidad c ien t í f i ca de nuestra C o r p o r a c i ó n . 

E n l a mente de todos e s t á n m u l t i t u d de nombres que no he de 
s e ñ a l a r . L a nueva g e n e r a c i ó n b r i l l a n t e , que v a d á n d o s e á conocer, 
se encuentra con u n organismo y a formado y susceptible de mejo
ramiento ; bueno es que sepa que á ello c o n t r i b u y e r o n con eficaz 
resultado personas que, como el Sr. A l t a y ó , dedicaron sus e n e r g í a s 
en provecho y pres t ig io del Cuerpo. 

No es costumbre firmemente establecida en nuestro p a í s , l a de 
hacer b i o g r a f í a s de tipos humanos que nos aleccionen y s i rvan de 
protot ipos educativos, y que despierten e s t í m u l o s y aficiones co
lect ivas , sostenes de valores afectivos y del e s p í r i t u de clase, t an 
necesitados de elevarse sobre los par t icu la r i smos y sobre el i n d i 
v idua l i smo fiero y rudo de nuestra e d u c a c i ó n nac iona l . Por o t ra 
parte, l a o b s e r v a c i ó n c ien t í f i ca y m e t ó d i c a de nuestros i lustres 
c o n t e m p o r á n e o s suele hacerse m a l y es deficiente, por desconocer
se los fundamentos p s i c o l ó g i c o s que i n fo rman aquellos estudios a l 
apl icar los p r á c t i c a m e n t e á l a e x p l o r a c i ó n de t a l ó cual persona, 
d igna de este examen, por su puesto social y por el papel que ha 
l lenado en su v i d a of ic ial , dentro de la co lec t iv idad . 

E l in te lec tua l i smo c o m ú n y corr iente enfoca fas b i o g r a f í a s , ha
ciendo resal tar las condiciones de s a b i d u r í a , de conocimiento, de 
in te l igenc ia , etc., etc., del biografiado; pero pasa desapercibida 
la grande y extensa esfera afect iva, ia que nos hace m á s parecidos 
unos á otros sin sospecharlo. Como no presenta esta esfera los ca
racteres de la p e r c e p c i ó n externa, por ser l a s e n s a c i ó n p roduc tora 
í n t i m a , resul ta la m á s indescifrable para el que no e s t á versado en 
la p s i c o l o g í a humana y sabe des l indar las dos v idas que, estrecha
mente unidas , conv iven en el e s p í r i t u . 

P e r d ó n e n m e estas digresiones que, como p r e á m b u l o , jus t i f ican 
á m i modo las deducciones que t ienen adecuada a p l i c a c i ó n a l se
ñ o r A l t a y ó . 

Su v i d a of ic ia l , t r anscur r ida p r inc ipa lmen te en centros y de
pendencias b u r o c r á t i c o s , e x c e p c i ó n hecha de los comienzos de.su 
carrera que, como todos, suf r ió las vicis i tudes y azares de la v i d a 
de c a m p a ñ a en Cuba; su especialidad, por deci r lo a s í , se fo rmó 
con ios conocimientos t é c n i c o s sanitarios, con su o r g a n i z a c i ó n , 
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c o m p l e t á n d o l o s con u n conocimiento perfecto del personal y de las 
apti tudes de cada uno. 

E e c u é r d e s e su in te l igente a c c i ó n eficaz a l p r i n c i p i o de la ú l 
t i m a c a m p a ñ a de Cuba, cuando e j e r c í a el cargo de Jefe del per
sonal en aquella A n t i l l a ; l a p r e v i s i ó n y acierto que p r e s i d i ó en l a 
o r g a n i z a c i ó n de hospitales y e n f e r m e r í a s en una é p o c a azarosa y 
de incremento de la i n s u r r e c c i ó n , que se e x t e n d í a por toda la I s l a 
de u n modo a larmante y desolador. 

Las columnas en operaciones se encontraban con a n t i c i p a c i ó n 
establecidas, con todos los servicios; los nuevos hospitales y enfer
m e r í a s , situados en los puntos e s t r a t é g i c o s , y donde m á s tarde 
fueron teatro de l a lucha y de la penosa guer ra en aquel p a í s t ro 
p i c a l . 

Merece especial m e n c i ó n el haber representado siempre el s e ñ o r 
A l t a y ó el estado de conciencia colect ivo, t r a d i c i o n a l y hasta here
d i t a r io de nuestro Cuerpo, a l sostener con v i g o r su escala cerrada, 
precisamente en aquel la é p o c a en que las opiniones andaban d i v i 
didas, en t iempo de guerra , y despiertas ambiciones y pa r t i cu la r i s 
mos, dentro de l a co lec t iv idad . No he de juzgar con razonamientos 
una n i otra tesis: ambas t ienen sus defensores, y como no hay obra 
humana eterna, y las c i rcunstancias morales pueden v a r i a r en 
ot ro sentido, en aquella é p o c a , y aun hoy, c o n t i n ú a el mismo sen
t i r colect ivo m á s a f i rmat ivo que nunca . Esta obra, de a l t a m o r a l 
colect iva, fué sostenida por el pres t ig io personal del Sr. A l t a y ó , 
que, con perseverancia y tenacidad, fué reduciendo á los r eca l c i 
trantes y disidentes, f o r m á n d o s e u n á l b u m , que conserva cuidado
samente, con las firmas de todo el personal del Cuerpo. 

Conocida es como m á s reciente su ú l t i m a etapa como Jefe de 
S e c c i ó n y como Inspector de la p r i m e r a R e g i ó n . Su laboriosidad, á 
pesar de su delicada salud, ha sido p r o v e r b i a l , y c o n s i g u i ó del en
tonces Min is t ro Sr. Linares , comple ta r el un i fo rme de los Inspec
tores, d á n d o l e s l a respetabi l idad y la c o n s i d e r a c i ó n que por sus 
largos servicios merecen. 

A l despedirse del Cuerpo, con el sent imiento n a t u r a l de dejarle 
d e s p u é s de c o n v i v i r con su e s p í r i t u la mejor parte de su v i d a , na 
c ió e s p o n t á n e a m e n t e la idea del homenaje, que, a l saberse, mere
ció acogida casi u n á n i m e por el personal, lo mismo de l a s e c c i ó n 
de Medicina, que por el de Fa rmac ia y muchos del de Ve te r ina r i a 
M i l i t a r . 
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L a placa de p la ta con que el Cuerpo le ha obsequiado tiene l a 
siguiente i n s c r i p c i ó n : 

«AL EXCMO. S E t O R INSPECTOR MÉDICO DE 1.a CLASE D. PEDRO 
ALTAYÓ MORATONES 

COMO MUESTRA DE GRATITUD POR SU ENTRAÑABLE AMOR AL 
CUERPO Y POR SUS CONSTANTES TRABAJOS POR SU PROSPERIDAD Y 
ENGRANDECIMIENTO, 

Sus COMPAÑEROS. 
11 

AGOSTO 
1913 .» 

Nada m á s exacto y que exprese con m á s acierto los sent imien
tos afectivos de nuestro an t iguo Jefe, revelados en su v i d a of ic ia l , 
y como hechos honrosos los que l igeramente he apuntado, que jus
t i f i can este modesto recuerdo de sus c o m p a ñ e r o s y ant iguos subor
dinados, que le desean la rga v i d a en l a s i t u a c i ó n de reserva, c u y a 
t r a n q u i l i d a d tiene bien ganada, y puede tener l a s a t i s f a c c i ó n del 
deber cumpl ido y del afecto, respeto y c o n s i d e r a c i ó n del Cuerpo, 
y de haber dejado en todos los destinos que tuvo , huel la de su 
paso, la suficiente para que su labor sea agradecida y no quede 
o lv idada . 

GALO FERNÁNDEZ ESPAÑA, 
Subinspector Médico de segunda c l » s e . 

E L ATENEO M É D I C O - M I L I T A R 

H a y ideas que se abren camino por s í solas. 
L a necesidad de crear un Ateneo M é d i c o - M i l i t a r pertenece á 

este g rupo . 
E l va l e r de cada uno de los M é d i c o s Mi l i t a res es m a y o r cada 

d í a . Desde la asistencia pa r t i cu la r , á l a r e p r e s e n t a c i ó n c i en t í f i c a 
en los altos Centros de i l u s t r a c i ó n m é d i c a , l a en t idad Médico m i l i 
tar ha crecido para honra del Cuerpo, de u n modo enorme, y las 
pruebas que para demostrar lo pud ie ran aportarse, s e r í a n repe t i r 
aqtos y hechos que e s t á n en l a mente de todos. 

Pero, por l a fa l ta de u n Centro c u a l el Ateneo de referencia, 
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la labor pa r t i cu l a r y m e r i t í s i m a de cada una de las i n d i v i d u a l i d a 
des del Cuerpo se pierde, se d i l uye , no se enfoca, en fin, á l a u t i l i 
dad, prosperidad y engrandecimiento de la ent idad colect iva, con 
g rave perjuicio q u i z á de su desenvolvimiento final y t ransforma
ciones ulteriores. 

Es decir, que si todos los Méd icos mi l i t a res e s p a ñ o l e s ap l i ca ran 
sus in ic ia t ivas , conocimientos y estudios especiales, a l desenvolvi
miento de una especialidad que se l l a m a Medic ina m i l i t a r , el grado 
de perfeccionamiento que é s t a a d q u i r i r í a s e r í a en poco t iempo t a n 
grande, que no h a b r í a co lec t iv idad dentro del E jé rc i t o que pudie
ra superarnos en la c an t i dad de beneficios que este trabajo colec
t i v o p r o d u c i r í a en pro de sí mismo y en beneficio del soldado. 

Y v a y a un solo ejemplo para demostrarlo: E l ac tua l cuadro de 
exenciones r ige in te r inamente dos a ñ o s . F i g u r é m o n o s que existe el 
Ateneo, y que en él se han discut ido por grupos de especialidades 
todos y cada uno de sus a r t í c u l o s . Como resultado de esa d i s c u s i ó n 
en P s i q u i a t r í a , en O f t a l m o l o g í a , en O t o l o g í a , en Medic ina i n t e r 
na, etc., cada Médico m i l i t a r ha aportado los frutos de su expe
r iencia personal dentro de l a especialidad que c u l t i v a . 

¿Quién puede dudar que s a l d r í a de ello un cuadro de exencio
nes perfecto, moderno y ajustado á l a m á s estr icta verdad c i e n t í 
fica dentro de lo humano? Todas las apreciaciones, todos los c r i te 
rios par t iculares , todas las discusiones, que en cumpl imien to de l a 
ley , t ienen que resolverse en los Tr ibuna les , q u e d a r á n en g r a n par
te suprimidos. S a l d r í a ganando l a ve rdad , y esto supone el t r i un fo 
siempre de lo equ i t a t ivo y de lo jus to . Pero hay m á s : las ex igen
cias, cada d í a m á s apremiantes , de la ciencia m é d i c a , hacen i m 
posible que el Méd ico m i l i t a r pueda dominar , cual lo ex igen íos 
deberes de la Medic ina castrense todas las especialidades. 

Pues bien; el Ateneo r e s o l v e r í a esta d i f i cu l t ad fac i l i t ando á 
cada Méd ico m i l i t a r las e n s e ñ a n z a s precisas dentro de una espe
c ia l idad por él no c u l t i v a d a , y que hubiesen desarrollado, en 
cuanto se re laciona en su especial m i s i ó n , otros c o m p a ñ e r o s espe
cializados del Cuerpo. 

T h a b l é o t ra vez F r a y Ejemplo: 
Supongamos u n Méd ico del Cuerpo que por cont ingencias del 

servicio de Plaza, t iene en b r e v í s i m o plazo que in fo rmar sobre u n 
in t r incado asunto de P s i q u i a t r í a en el cual hay que aqu i l a t a r u n 
determinado grado de responsabi l idad. 
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¡ C u á l d i s t i n t a es la s i t u a c i ó n de ese c o m p a ñ e r o hoy, al d í a 
que por haberse d i luc idado cuestiones i d ó n e a s en el Ateneo, tenga 
u n g u í a , u n canon redactado y empleado por los ps iquia t ras m i l i 
tares, donde en ese p l a n que le dan, pueda documentarse debida
mente! 

Es decir , que el Ateneo en proyecto a l poco t iempo de funcio
na r debidamente, c o n t a r á con una B i b l i o g r a f í a de l a especialidad 
m i l i t a r de u n inca lcu lab le va lo r t é c n i c o y de a p l i c a c i ó n á la reso
l u c i ó n de todos los problemas que afecten á l a par te m é d i c a de la 
Sanidad M i l i t a r . 

Si el M é d i c o m i l i t a r va le hoy como 10, el d í a que esto diera 
sus l e g í t i m o s resultados v a l d r í a como 100, y a l crecer el va le r de 
cada uno, l a co lec t iv idad v a l d r í a como 1.000. 

Por eso propuse la c r e a c i ó n ds l Ateneo hace dos a ñ o s , en la 
EEVISTA , é insisto hoy, y a que muchos c o m p a ñ e r o s op inan en pro 
de su r e a l i z a c i ó n . 

Pero, para obtener beneficios indudables, hace fa l ta : 
1. ° Que no sea una Academia m á s donde se p ronunc ien discur

sos personales, sino temas previamente fijados. 
2. ° Que no se ocupe m á s que de asuntos m é d i c o - m i l i t a r e s . 
3. ° Que u n ponente, previamente designado, desarrolle el t r a 

bajo, y todos los d e m á s aporten el fruto de su saber y de su expe
r i enc ia sobre el asunto en c u e s t i ó n . 

4. ° Que sea v o l u n t a r i o y g r a tu i t o ; y 
5. ° Que no se celebre m á s que una ses ión mensual . 

Claro es que si los d i g n í s i m o s c o m p a ñ e r o s F a r m a c é u t i c o s m i 
l i tares par t ic ipasen de esta o p i n i ó n , se p o d r í a entonces cons t i tu i r 
e l Ateneo de Sanidad M i l i t a r . 

De u n modo ó de otro, a h í va la idea, susceptible de perfeccio
namiento a l l levarse á l a p r á c t i c a , para lo cual no ha de fa l tarnos , 
n i l a au to r idad y experiencia de los Jefes, n i los entusiasmos de 
todos. 

Si t iene errores, perdonadlos, en honor de haber la expuesto 
s in o t ra finalidad que el de p rocura r por todos los medios el en
g randec imien to de lo que somos y de lo que representamos. 

• • A , G . S I E E R A , 
M é d i c o primero. 
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Las aplicaciones diagnósticas de la reacción Abderhalden. 

E l fundamento de estos estudios es el siguiente: el medio in ter 
no del organismo tiende á ser constante y fijo. Para ello disgrega 
en el trabajo digest ivo las a l b ú m i n a s , grasas, hidrocarbonados y 
elementos minerales de que se nu t re , para formar d e s p u é s su a l 
b ú m i n a , su grasa, su hidrocarbonado y sus sales, y cuando por v í a 
paraentera l se sumin is t ran a l organismo estos elementos, aparecen 
en la sangre fermentos protectores (Schutz fermenten) que r ea l i 
zan esta labor. 

Los mejor estudiados de estos fermentos son los p r o t e o l í t i c o s , 
que descomponen las a l b ú m i n a s , y como la sangre que los contie
ne es capaz por ello de d ige r i r l a a l b ú m i n a que le ha servido de 
a n t í g e n o , podemos reconocer su presencia poniendo ambos elemen
tos en contacto, y observando d e s p u é s l a exis tencia de peptonas, ' 
b ien por medios óp t i cos , y a por l a d i á l i s i s y reacciones colorantes, 
cuyos destalles nos o c u p a r í a n la rgo espacio. 

Estos fermentos s e r í a n especí f icos , es decir , que cada p r o t e í n a 
es capaz de dar l u g a r á l a f o r m a c i ó n de un fermento que á el la 
y sólo á e l la d e s t r u i r í a . E n esto reside el a l to va lo r de las apl ica
ciones c l í n i c a s del m é t o d o . 

Los primeros y los m á s interesantes estudios de Abderha lden 
y sus d i s c í p u l o s se d i r i g i e r o n el d i a g n ó s t i c o precoz y seguro de l 
embarazo. 

Schmort , y m á s tarde V e i t , h a b í a n demostrado que c é l u l a s del 
cor ion eran arrancadas duran te el embarazo y pasaban á l a c i r - ' 
c u l a c i ó n de la madre . Si esto era a s í , seguramente en la sangre de 
a q u é l l a se f o r m a r í a u n fermento capaz de d ige r i r las a l b ú m i n a s 
placentar ias , desmoronando su complejo edificio molecular . Y, en 
efecto; con el m é t o d o óp t i co p r imero , m á s tarde por l a d i á l i s i s y 
reacciones colorantes obtenidas con la n i n h y d r i n a , d e m o s t r ó su 
existencia, y en el n ú m . 24 del M ü n c h . Med. Woch. de 1912, apare
ció el p r imer trabajo, en el que anal izaba los resultados obtenidos 
en setenta y cinco casos, todos ellos con resultado posi t ivo, hacien
do notar el hecho de que en dos embarazadas, una con nefr i t i s , o t ra 
con v ó m i t o s incoercibles, era mucho m á s intenso el f e n ó m e n o de 
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proteolosis. como si el org-anismo, fuertemente in tox icado , reaccio
n a r á con una m a y o r p r o d u c c i ó n de fermento. 

E n u n segundo a r t í c u l o , publ icado en el mismo p e r i ó d i c o ( n ú 
mero 36), i n s i s t í a en sus manifestaciones y daba cuenta de resul
tados posi t ivos obtenidos en embarazos ex t rau ter inos , y m á s tarde 
( idem, n ú m . 40) se fijaba en la necesidad de una r igurosa t é c 
nica , evi tando que en la p lacenta que s e r v í a de contraste hubiera 
substancias dial izables capaces de dar r e a c c i ó n de b iure t ó colo
rearse con la n i n h y d r i n a . 

E. F r a n k , F ranz y otros experimentadores conf i rmaron sus 
observaciones, y en una c o m u n i c a c i ó n á l a r e u n i ó n de g i n e c ó l o -
g-os alemanes, en Ha l l e , r e s u m i ó sus trabajos proclamando las ex
celencias del m é t o d o y sus aplicaciones á l a medic ina humana y á 
la ve te r ina r ia . A l l í t a m b i é n a f i rmó que, en consonancia con otras 
observaciones anteriores sobre el suero de las mujeres embazara-
das, p o d í a af i rmar que el fermento que en ellas se p r o d u c í a , d i g e r í a 
t a m b i é n las a l b ú m i n a s placentar ias de algunos animales, vaca, 
yegua, lo que p e r m i t í a a f i rmar la iden t idad ó, por lo menos, g r a n 
a n a l o g í a de l a c o n s t i t u c i ó n q u í m i c a de este ó r g a n o ; pero en tres
cientos casos no h a b í a podido comprobar con t é c n i c a r igurosa que 
el fermento s a n g u í n e o de las mujeres embarazadas diger iera otros 
ó r g a n o s . Por lo tanto, l a r e a c c i ó n era para él perfectamente espe
cíf ica . 

Aparece el fermento en las pr imeras semanas del embarazo, y 
se puede observar incluso diez ó quince d í a s d e s p u é s del par to , 
hecho é s t e que puede tener una g r a n impor t anc i a m é d i c o - l e g a l . 

Pronto aparecieron contradictores, y de los pr imeros fué L i n -
d i n g el que en l a de M é d i c o s na tura l i s tas de Jena l eyó , el 12 de 
Dic iembre de 1912, una c o m u n i c a c i ó n negando la pre tendida espe
ci f ic idad del fermento p r o t e o l í t i c o , y demostrado la exis tencia en 
casos de neoplasias del aparato gen i t a l , sobre todo del ú t e r o , de 
fermentos a n á l o g o s capaces t a m b i é n de d i g e r i r la placenta, y en u n 
t rabajo aparecido en el M ü n c h . Med. Woch. (1913, n ú m . 6) ins is te 
en ello, af i rmando que el fermento lo presente en la sangre de las 
embarazadas, de las pacientes con tumores ulcerados en e l apa
rato gen i t a l y en algunas inflamaciones c r ó n i c a s de estos ó r g a n o s , 
siendo capaz de d ige r i r en todos los casos la a l b ú m i n a placenta-
r i a , l a u te r ina , del ovar io , é incluso, en d é b i l p r o p o r c i ó n , el tejido 
muscular . 
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E e p l i c ó A.bderhalden a t r i buyendo escos resultados ó deflcien-
cias en l a t é c n i c a sugerida por L i n d i g ; pero los estudios de Pe t r i , 
Engelhorn , Ve i t Jones, Behne, Parsamow, Franz , H e i m a n n y 
Scl iáfer parecen conf i rmar que l a r e a c c i ó n no es completamente 
espec í f ica . 

Para Abderha lden y algunos de sus d i s c í p u l o s , el hecho de que 
en u n 5 por 100 de los casos, en m á s de quinientas observaciones, el 
suero de las embarazadas d ig ie ra h í g a d o y en un 2 por 100 g l á n 
dula t iroides, s ignif ica, q u i z á , que en esas mujeres, alteraciones f u n 
cionales de dichos ó r g a n o s , han dado luga r á la a p a r i c i ó n de fer
mentos capaces de d iger i r los , como y a veremos que ocurre en otras 
enfermedades, y si se t iene en cuenta que el d isfuncionamiento de 
ciertos ó r g a n o s g landulares es capaz de engendrar estos f e rmen
tos, a s í como t a m b i é n la frecuencia de las alteraciones de los ór 
ganos mencionados en l a p r e ñ e z , parece l ó g i c a t a l e x p l i c a c i ó n . 

Eespecto á lo que no parece caber duda, es á la pos ib i l idad de 
que el suero de enfermas de tumores (sobre todo c á n c e r ) del ú t e r o 
y de infiamaciones c r ó n i c a s de ú t e r o y ovar io , sea capaz de des
t r u i r l a a l b ú m i n a p lacentar ia , aunque no de u n modo constante, 
hasta el punto de que algunos autores, como Epste in , Stangel , 
Schiff y otros, no han podido comprobar este hecho. 

Sin duda, fa l ta mucho por conocer respecto á c u á l es l a a l b ú 
mina que engendra este fermento . Polano af i rma que no depende 
sólo de la placenta, n i de las c é l u l a s corio-epiteliales, sino de todos 
los ó r g a n o s del feto, de sus cubiertas y del l í q u i d o a m n i ó t i c o ; t a m 
poco sabemos de u n modo exacto la par te que toman madre y feto 
en l a c o n s t i t u c i ó n de la placenta, n i si l a caduca, de or igen e x c l u 
sivamente materno, es uno de los elementos que engendran este 
fermento; razones todas por las que no debe e x t r a ñ a r n o s que en
fermedades capaces de a l t e ra r l a c o n s t i t u c i ó n y modo de ser del 
aparato gen i t a l femenino sean capaces de engendrar fermentos 
a n á l o g o s ó casi i d é n t i c o s á los que el embarazo engendra. 

S in embargo, existen suficiente n ú m e r o de observaciones para 
poder af i rmar: 

1. ° Que el suero de una mujer sana, no embarazada, es incapaz 
de d ige r i r l a a l b ú m i n a p lacen ta r i a . 

2. ° Que el suero de una mujer sana, embarazada, l a d igiere 
siempre, y que esto ocurre desde las pr imeras semanas del emba-
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razo cuando no existe n i n g ú n otro m é t o d o capaz de suminis t ra r 
nos datos seguros, 

3. ° Que en el embarazo ex t r au te r ino , l a r e a c c i ó n de A b d e r h a l -
den es pos i t iva mientras el feto no e s t é encapsulado y sin comu
n i c a c i ó n c i r cu la to r i a con la madre; d e s p u é s es nega t iva . E l d iag
n ó s t i c o d i ferencia l de u n embarazo ex t r au t e r ino con una anex i t i s 
no debe fiarse á esta r e a c c i ó n . 

4. ° E n la casi t o t a l idad de los casos, este m é t o d o nos conduce, 
de u n modo p r á c t i c o y seguro, á establecer u n d i a g n ó s t i c o precoz 
y seguro del embarazo, dado que r a r a vez se le presenta a l c l í n i c o 
el p roblema de establecer u n d i a g n ó s t i c o d i ferencia l entre u n em
barazo y un c á n c e r u ter ino , ó entre u n embarazo y u n mioma . 

* * 

L a in fecc ión puede estimarse como una i n t r o d u c c i ó n por v í a 
pa ra in tes t ina l de a l b ú m i n a s e x t r a ñ a s a l organismo, las del germen 
productor ; sólo que l a d ivers idad de a lbuminoideos que i n t e g r a n 
el organismo del agente v i v o que o r i g i n a el proceso, a s í como la 
de las tox inas que segrega, hace el problema m á s complicado. 
T a m b i é n hay que tener en cuenta, en a lgunas infecciones, que los 
procesos destruct ivos de los tejidos v ivos pueden dar l u g a r á la 
a p a r i c i ó n de fermentos protectores capaces de d i g e r i r los a l b u m i 
noideos de estos tejidos. 

Desde los pr imeros estudios, i n d i c ó Abderhe lden l a pos ib i l idad 
de ap l ica r este m é t o d o a l d i a g n ó s t i c o de l a tuberculosis, y a s e g u r ó 
que, sobre todo, en la m i l i a r se puede descubr i r por el m é t o d o ó p 
t ico l a presencia de p o l i p é p t i d o s resultantes de l a d e s i n t e g r a c i ó n 
de l a p r o t e í n a del baci lo de K o c h . 

Los estudios posteriores han l i m i t a d o algo las esperanzas que 
en los pr imeros momentos se conc ib ie ron . E n una de sus ú l t i m a s 
publicaciones, en u n i ó n de A n d r y e w s k y en {Munch . Med. Woch., 
1813, n ú m . 30), dice no haber encontrado la r e a c c i ó n para el baci
lo tuberculoso en diversos animales de raza bov ina , y sólo a lguno 
aisladamente e x i s t í a para el baci lo de la tuberculosis bov ina . E n 35 
casos se e n c o n t r ó l a r e a c c i ó n para el p u l m ó n de animales con 
p n e u m o n í a caleosa, pero no en animales con tuberculosis m i l i a r . 
De 50 animales calificados como sanos, 10 reaccionaron igua lmen-
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te, y pulmones calificados como sanos fueron t a m b i é n digeridos 
en algunos casos. 

Casi a l mismo t iempo a p a r e c i ó u n traba jo de F r a n k e l y G u m -
pe rk (Deut. Med. Woch., 1913, n ú m . 33) , las experiencias se rodea
r o n con las m á s minuciosas precauciones para ev i ta r causas de 
error. Gomo a n t í g e n o emplearon tejidos tuberculosos caseosos de 
p u l m ó n humano, g langl ios l i n f á t i cos tuberculosos ó t u b é r c u l o s p u l 
monares humanos. Los resultados fueron los siguientes con el 
suero: de seis casos de lupus se ob tuv ie ron dos reacciones posi t ivas. 
Con el de una c i s t i t i s tuberculosa r e a c c i o n ó posi t ivamente y ne
ga t ivamente uno de espondi l i t i s tuberculosas. E n el exudado de 
una p l e u r e s í a tuberculosa no se e n c o n t r ó rastro de fermento, a s í 
como tampoco en el suero de u n enfermo de cis t i t is de causa du
dosa. De 25 casos de tuberculosis pu lmonar , en todos sus p e r í o d o s , 
se e n c o n t r ó r e a c c i ó n pos i t iva en 17; 16 de los casos eran de tuber
culosis abiertas con bacilos en los esputos, y de ellos reaccionaron 
posi t ivamente 12. Ocho de los tuberculosos bac i l í f e ro s t e n í a n fiebre, 
y de ellos la r e a c c i ó n fue pos i t iva en siete. 

Cuarenta y siete sujetos no tuberculosos dieron r e a c c i ó n pos i t i 
v a en 16 casos; de é s to s , eran: uno p a r a l í t i c o general y dos con 
Wassermann pos i t ivo y con carc inoma, nefr i t i s h e m o r r á g i c a . 

T a m b i é n se v ió que en dos casos de tuberculosis f eb r i l con re
a c c i ó n pos i t iva , t a m b i é n d i g e r í a el suero tejido canceroso, aunque 
en menor p r o p o r c i ó n , lo que hace pensar á estos autores en que 
exis tan fermentos no espec í f icos . 

Coinciden estos resultados con los de Belme (Zentralblat f . Gy-
ncik, 1913, n ú m . 17), que v i ó que el suero de tuberculosos c a q u é c 
ticos d i g e r í a igua lmente el tejido p lacentar io . 

Posteriormente, A r n o y L a m p é (Deut. Med. Voch., 1913, n ú m e 
ro 37) han estudiado 30 casos, cuyos resultados se expresan en el 
siguiente cuadro: 
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F U E DIGERIDO 

Nada 
Bacilos tuberculosos , 
Bacilos y pulmón tuberculosos 
P u l m ó n sano 
Pu lmón tuberculoso 
P u l m ó n sano y tuberculoso... . 

T O T A L 

Sin 
tuberculo

sis c l í n i c a . 

Dudosos 
c 1 í n j e a, • 

inente. 

Tuberculosis segura. 

S in 
cavernas . 

Con 
cavernas. 

10 

Demues t ran estos datos las escasas aplicaciones que hoy d í a 
podemos hacer de esta r e a c c i ó n ; q u i z á con el t iempo, ulteriores 
perfeccionamientos en la t é c n i c a p e r m i t a n obtener mejores resul
tados. 

Para las d e m á s enfermedades infecciosas no se han hecho es
tudios especiales. 

Desde hace t iempo se han venido estudiando las alteraciones 
en el poder d iges t ivo de la sangre de los cancerosos. L a diferencia 
entre l a a c c i ó n a n t i t r í p t i c a de l a sangre n o r m a l y de la cancero
sa se ha dado como medio para establecer u n d i a g n ó s t i c o exacto 
en los carc inomas internos. 

No es de e x t r a ñ a r , por lo tanto , que desde las pr imeras inves
t igaciones sobre la r e a c c i ó n de Abderha lden , se h a y a buscado el 
d i a g n ó s t i c o especí f ico de los tumores por este medio. Y a hemos 
vis to , en la par te referente a l embarazo, que el suero de las emba
razadas era capaz de d ige r i r l a a l b ú m i n a del carc inoma, y F ranz 
y H e i m a n n han pretendido que l a inversa t a m b i é n t e n í a lugar , 
aunque esto no ha sido confirmado por n i n g ú n otro observador. 
Epstein { V i e n . K l i n . Woch., 1913, n ú m . 17) ha encontrado reac
c i ó n pos i t i va y espec í f i ca en buen n ú m e r o de casos, y aunque ten
ga este resul tado las l imi tac iones p r á c t i c a s de l a c o n f u s i ó n posi
ble con u n embarazo; s in embargo, puede ser de g r a n u t i l i d a d d i a g 
n ó s t i c a : pr imero , en el sexo mascul ino y segundo, en aquellos ca
sos en los que el embarazo no puede sospecharse ó puede ser des
cartado desde luego ( m e n o p á u s i c a s , etc.), sin per ju ic io de que para 
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estos casos, q u i z á con el t iempo, se puedan ha l la r diferencias cuan
t i t a t ivas que nos pongan a l abr igo de u n error. 

Eespecto á otros tumores, los ensayos son escasos, inciertos y 
no pueden tomarse en cuenta t o d a v í a . 

P a s a r é por al to los ensayos de posibles aplicaciones para el 
d i a g n ó s t i c o de alteraciones de las g l á n d u l a s de s e c r e c i ó n in te rna , 
entre los que sólo c i t a r é los de K o l l e (Munch . Med. Woch., 1913, 
n ú m e r o 30), para el d i a g n ó s t i c o de l a persistencia del t imo en l a 
edad adulta , y t e r m i n a r é este t rabajo recordando los beneficios que 
la p s i q u i a t r í a puede obtener de estos estudios. 

E l mismo Abderha lden fué su in i c i ado r en una c o m u n i c a c i ó n 
l e í da el 27 de Octubre ú l t i m o , en la r e u n i ó n de psiquiatras y ps i 
có logos de A leman ia cent ra l en Ha l l e , y publ icada en el Deut Med. 
Woch., 1912, n ú m . 48). Dió á conocer a l l í los pr imeros estudios de 
A n t ó n , el cual d e m o s t r ó que mient ras el l í q u i d o cerebro-espinal de 
los sanos era incapaz de d ige r i r substancia cerebral n i medular , 
en el de los p a r a l í t i c o s generales e x i s t í a un fermento que peptoni -
zaba los a lbuminoides del sistema nervioso cen t ra l y est imulaba á 
los investigadores á proseguir estos estudios, y a porque en ciertas 
enfermedades, bocio, por ejemplo, pudieran ex i s t i r fermentos que 
protegieran a l organismo cont ra los productos de una anormal ela
b o r a c i ó n , causa directa de l a enfermedad, y a porque en ciertas 
otras psicosis, psicosis de la puber tad y q u i z á epilepsia, exista una 
a l t e r a c i ó n func iona l p r i m i t i v a de ciertos ó r g a n o s , g l á n d u l a s gen i 
tales q u i z á , los que e l a b o r a r í a n productos anormales capaces de 
ejercer una a c c i ó n t ó x i c a sobre el sistema nervioso, provocando a l 
teraciones secundarias de é s t e . 

Los m á s interesantes de estos estudios son los de Faussar. ins
pirados en las ideas anter iormente expuestas y constantemente i n 
tervenidos en su t é c n i c a por el propio Abderha lden . De ellos he 
dado ampl io ex t rac to á los lectores de esta REVISTA ( a ñ o 1913, p á 
g ina 623), y no he de repet i r lo a l l í expuesto. Sólo d i r é que en t r a 
bajos posteriores publicados en el M u n c h . Med. Woch., 1913, n ú 
mero 1 1 , conf i rmaban los resultados expuestos anter iormente en e l 
Deut . Med. Woch., 1912, n ú m . 52, y 1 9 1 3 . n ú m . 7, siendo en aque
l l a fecha m á s de 100 las invest igaciones l levadas á cabo, que po-
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n í a n de manifiesto l a p r i m i t i v a disf a n c i ó n de t e s t í c u l o y ovar io en 
las demencias precoces y la ausencia absoluta de estos fermentos 
en l a m a n í a m e l a n c ó l i c a de K r a e p e l i n , y , en g-eneral, en todas las 
psicosis funcionales Wegener ha cont inuado estos estudios con los 
mismos resultados. 

T a m b i é n parece bien establecida la exis tencia de fermento que 
d ig ie ra el t iroides en los casos de d is t i ro id ismo, hecho y a s e ñ a l a 
do en los estudios de Fauscr, y que Bauer ha encontrado reciente
mente de un modo constante en sus invest igaciones en numerosos 
casos de bocio e n d é m i c o , hasta el pun to de conf i rmar el d i a g n ó s t i - . 
co en ind iv iduos que presentaban s í n t o m a s funcionales que h a c í a n 
sospecharlo, pero en quienes no era posible encontrar h iper t rof ia 
t i ro idea . (Vieñ . K l i n . Woch., 1913, n ú m . 16.) 

* * 

Los p e q u e ñ o s ensayos, escasos en n ú m e r o y de resultados dis
cordantes acerca de la existencia de fermentos en otras enferme
dades que d ig ieren el r i ñ o n en nefr i t i s c r ó n i c a s , h í g a d o en c i r ro 
sis, etc., no merecen la pena de una especial m e n c i ó n , supuesto 
que no existe una serie de casos suficientes en cant idad , n i de re
sultados lo bastante fijos para que en el d ia se puedan fundar es
peranzas en su probable va lo r d i a g n ó s t i c o . 

F . GONZÁLEZ DELEITO, 
Médico V'i'itnero. 

N E C R O L O G I A 

D. Antonio Bernal Descalzo, 
Subinspector Médico de segunda clase. 

N a c i ó en J u m i l í a (Murc ia ) , el 1.° de M a y o de 1854; i n g r e s ó 
como cadete en la Academia de I n f a n t e r í a en 1874, saliendo do la 
misma con el empleo de A l f é r e z a l s iguiente a ñ o , y obteniendo el 
g rado de Teniente en Marzo de 1876 por m é r i t o de guerra . 
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En el propio a ñ o i n g r e s ó como Oficial M é d i c o - a l u m n o en l a 
Academia del Cuerpo, siendo promovido á Médico segundo en J u 
l io de 1879, c o n c e d i é n d o s e l e el grado de Méd ico p r imero en 1885, 
con mot ivo de la epidemia c o l é r i c a de Valenc ia , prestando servicios 
en dist intos Cuerpos hasta su ascenso á Médico pr imero por a n t i 
g ü e d a d en 1893, en cuyo empleo, entre otros destinos, d e s e m p e ñ ó 
e l de l a asistencia á los Regimientos de I n f a n t e r í a de A l a v a y 
E s p a ñ a . 

A s c e n d i ó á Médico m a y o r en Marzo de 1898, siendo destinado 
á eventualidades en la p r i m e r a R e g i ó n y Parque de A r t i l l e r í a do 
M a d r i d , obteniendo el empleo de Subinspector de segunda en 1912. 

A su fal lecimiento, ocur r ido en esta Corte el d í a 28 del pasado 
Diciembre , d e s e m p e ñ a b a en c o m i s i ó n u n destino en la Jun t a de 
reforma del mate r ia l san i ta r io . 

Se hal laba en p o s e s i ó n de las siguientes condecoraciones: 
Cruz de p r imera clase del Mér i to M i l i t a r , con d i s t i n t i vo blanco, 

pensionada. 
Medallas de la c o r o n a c i ó n de Alfonso X I I I y la conmemora

t i v a de la c a t á s t r o f e del vapor Cabo Machicliaco en Santander. 
E r a b e n e m é r i t o de la p a t r i a . 
¡ D e s c a n s e en paz nuestro estimado c o m p a ñ e r o ! 

V A R I E D A D E S 

E n el pasado Dic iembre p a s ó á l a reserva, por haber cumpl ido 
l a edad reglamentar ia , el Inspector Médico de segunda clase exce
l e n t í s i m o Sr. D . Ja ime Bach Cortadellas, que ha prestado d i s t i n 
guidos servicios en nuestro Cuerpo. 

E n su vacante ha sido ascendido a l empleo de Inspector e l 
Subinspector Méd ico de p r imera clase D. An ton io H e r m i d a y A l v a -
rez. Jefe de g r a n r e p u t a c i ó n y m u y estimado por sus condiciones 
de c a r á c t e r é in te l igenc ia , puestas de manifiesto en los i m p o r t a n 
tes destinos que ha d e s e m p e ñ a d o . 
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Reciban los Sres. Bacb y H e r m i d a nuestro respetuoso saludo 
en sus nuevas s i t u a c i ó n y empleo. 

*. 
* * 

L a Real Academia de Medic ina de M a d r i d ha elegido para cu 
b r i r l a vacante de n ú m e r o ocur r ida en l a s e c c i ó n de F a r m a c o l o g í a , 
por fa l lec imiento del i lus t re D r . G ó m e z Pamo, á nuestro querido 
c o m p a ñ e r o de r e d a c c i ó n D. J o s é Ubeda, F a r m a c é u t i c o mayor . 

Por razones que e s t a r á n en el buen ju ic io de nuestros lectores, 
nos vemos pr ivados de hacer el elogio que merecen los i nd i scu t i 
bles m é r i t o s de nuestro c o m p a ñ e r o , laureado en dist intos c e r t á m e 
nes p ú b l i c o s y premiado var ias veces por el Min i s te r io de la Gue
r r a con las m á s preciadas recompensas. 

Hombre de laborator io , á la vez que castizo y fecundo escritor, 
posee el t í t u l o de Doctor en Medic ina , y p r e s t a r á seguramente va 
l io s í s imo concurso en nuestro m á s al to Centro profesional , de i g u a l 
modo que e s t á n siendo a p r e c i a d í s i m o s sus servicios en el I n s t i t u 
to de Reformas Sociales, en el Real Consejo de Sanidad y en el 
Labora tor io Centra l de Medicamentos de nuestro Cuerpo. 

Reciba el querido c o m p a ñ e r o Ubeda nuestra m á s sincera y 
c a r i ñ o s a enhorabuena. 

E l d í a 3 de Enero, á las cinco de l a tarde, t uvo luga r l a entre
ga, en el domic i l io del Inspector Sr. A l t a y ó , de la p laca a r t í s t i c a 
mente t rabajada y colocada en elegante estuche, ofrecida por los 
ind iv iduos del Cuerpo, tomando la pa lab ra con este objeto el In s 
pector Sr. Laca l le , que con frase elocuente hizo resal tar los servi
cios y m é r i t o s del Sr. A l t a y ó , el que c o n t e s t ó profundamente emo
cionado ante este agasajo, que a g r a d e c i ó en el a lma , c o m p e n s á n 
dole de la g r a n pena que s u f r í a a l separarse del servicio ac t ivo , 
y a l reconocer, c o m p l a c i d í s i m o , que no eran olvidados sus entu
siasmos y afecto por el Cuerpo. 

Se l e y ó una car ta del D r . M a r t í n Salazar, a d h i r i é n d o s e a l ho
menaje en t é r m i n o s m u y expresivos. 

A s i s t i ó a l acto luc ida r e p r e s e n t a c i ó n del Cuerpo: los Inspec
tores Sres, Laca l l e . L a Presa, Col l , H e r m i d a , Ruiz , Bach, y Jefes 
y Oficiales en crecido n ú m e r o , siendo ga lantemente obsequiados 
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por el Sr. A l t a y ó y su f a m i l i a . Con esto t e r m i n ó la m a n i f e s t a c i ó n 
de s i m p a t í a que el Cuerpo d e d i c ó á su an t iguo Jefe y c o m p a ñ e r o . 

Transcr ib imos á c o n t i n u a c i ó n l a car ta que el Sr, A l t a y ó nos 
d i r ige expresando su reconocimiento á los ind iv iduos del Cuerpo, 
inspi rada en t é r m i n o s de g r a n modestia y elevado c o m p a ñ e r i s m o : 

M a d r i d , 4 de Enero de 1914. 

Excmo . é l i m o . Sr. D . Manue l M a r t í n Salazar. 
M i d is t inguido amigo y c o m p a ñ e r o : Deseando que la manifes

t a c i ó n de m i profunda g r a t i t u d l legue á todos los c o m p a ñ e r o s que 
ayer me honra ron d e d i c á n d o m e v a l i o s í s i m o recuerdo, en la impo
s ib i l idad de hacerlo personal é i nd iv idua lmen te , acudo á su bon
dad r o g á n d o l e pub l ique estas l í n e a s en el p e r i ó d i c o de su d igna 
d i r e c c i ó n , preciado ó r g a n o del Cuerpo de Sanidad M i l i t a r . 

Es t a n al ta la s i g n i f i c a c i ó n del obsequio, que ante su m a g n i 
t u d resalta m á s la p e q u e ñ e z del que lo recibe: es u n acto m á s que 
real iza el Cuerpo para hacer ostensible su so l idar idad y su c o m 
p a ñ e r i s m o . Sólo en t a l concepto debe aceptarlo quien, como yo , n o 
puede aduci r m é r i t o s personales, dentro de una C o r p o r a c i ó n p i c t ó 
r ica de i lustres personalidades, que b r i l l a n en la Ciencia con au
reola que nos envuelve á todos. Desde hoy, esa placa y precioso 
recuerdo s e r á el m á s bello ornato de m i hogar, y ante su v i s ta no 
p o d r é menos de sentirme orgul loso de haber pertenecido á u n 
Cuerpo que tales actos real iza . 

Reciban todos con esta car ta el test imonio de m i p rofunda g r a 
t i t u d y de m i sincero afecto, y reciba usted, Sr. Direc tor , miles 
de gracias por l a bondad con que seguramente ha de acoger el 
ruego de su a f e c t í s i m o buen amigo y c o m p a ñ e r o , q. b. s. m.,—Pe
dro Al tayó . 

* 
* ::« 

L a Prensa de M e l i l l a dedica l uga r preferente á l a ses ión i n a u 
g u r a l de la Sociedad Cien t í f ica de Sanidad M i l i t a r de aquel la guar
n i c i ó n , elogiando los discursos pronunciados por los Sres. Pres i 
dente, Subinspector Médico P a r r e ñ o ; Vicepresidente, Méd ico m a y o r 
del Buey, y Secretario, M é d i c o p r imero Monta lbo . 

C e r r ó la se s ión e l i lus t re General Sr. G ó m e z J o r d á n a , qu ien 
hizo u n b r i l l an t e resumen de los discursos, diciendo que h a b í a 
apreciado como u n verdadero honor la i n v i t a c i ó n que se le h a b í a 

ENERO 1914—á 
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d i r i g i d o para pres id i r t an hermosa fiesta c ien t í f i ca , pues todo aque
l lo que s ignif icara trabajo, y progreso m o r a l y m a t e r i a l para el 
soldado, que es el defensor de la Pa t r i a , le s e r v i r í a de verdadero 
o rgu l lo para prestarle su m á s decidido y entusiasmo apoyo. E lo 
g ió la g r a n m i s i ó n del Méd ico en l a paz y en l a guer ra , conser
vando la sa lud m o r a l y ma te r i a l de l soldado, curando sus heridas 
durante el fuego del combate, y devolviendo luego á la P a t r i a 
hombres sanos y ú t i l e s . Ded icó los m á s calurosos elogios á los fines 
de la Sociedad Cient í f ica , y á los trabajos n o t a b í l i s i m o s de los se
ñ o r e s Monta lbo , del Buey y P a r r e ñ o , expresando que los h a b í a es
cuchado con verdadero y just if icado orgu l lo . T e r m i n ó deseando 
mucha g l o r i a á l a naciente Sociedad, y declarando abier to of ic ia l 
mente su curso de 1914 á 1915. Grandes aplausos cerraron las 
ú l t i m a s frases del General Jordana . 

E l General Jo rdana tuvo t a m b i é n la a t e n c i ó n de comunicar en 
te legrama of ic ia l a l Gobierno la c e l e b r a c i ó n do d icha ses ión de 
aper tura . 

Los Jefes y Oficiales que prestan servicio en el I n s t i t u t o de 
Hig iene M i l i t a r obsequiaron a l nuevo Inspector Sr. H e r m i d a con 
una preciosa faja, a t r ibu to de su c a t e g o r í a , en a t e n c i ó n a l gra to 
recuerdo que deja entre ellos el agasajado, duran te la l a rga etapa 
de su acertada g e s t i ó n como Di rec to r de dicho establecimiento. 

E l Sr. H e r m i d a a g r a d e c i ó profundamente t a n delicado regalo, 
obsequiando á su vez a l c i tado personal con u n e s p l é n d i d o lunch . 

* ::-: 

L a A s o c i a c i ó n F i l a n t r ó p i c a de Sanidad M i l i t a r c e l e b r ó el d í a 10 
del corr iente mes la J u n t a general o rd ina r i a convocada, t o m á n 
dose los acuerdos siguientes: 

1.° Que conste en acta el sen t imien to de la J u n t a por el fa l le 
c imiento , duran te el a ñ o 1913, de los dignos c o m p a ñ e r o s D . M a 
nuel Romero G a r c í a , D . Ricardo Iglesias, D . En r ique Otero, D . Fe
derico Calleja, Excmo . Sr. D . Eduardo S á n c h e z C a p e l á s t e g u i , don 
Cayetano G ó m e z M a r t í n e z , D. J o s é Portas, D. J o s é U r r u t i a , D . A n 
tonio A m o , D . Bernardo Boni l l a , D . J u a n M a r t í n e z Cort ina , D . J o s é 
P lana y D . An ton io Berna!. 
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2. ° Que queden elegidos para los cargos de la D i rec t iva , de 
Vicepresidente, Vocales 1.° y 3.°, y Contador, respect ivamente, 
D . Manuel Baraja F e r n á n d e z , D . M a n u e l Mol ín Guerra , D . Satur
n ino Cambronero G o n z á l e z y D . Galo F e r n á n d e z E s p a ñ a ; cesando 
en los mismos, t a m b i é n respect ivamente, Excmo . Sr. D . Francisco 
Coll , D . M a x i m i n o F e r n á n d e z P é r e z , D . C e s á r e o de los Mozos Sal
vador y D. J o s é Potous M a r t í n e z ; h a c i é n d o s e constar en acta, por 
unan imidad , u n voto de grac ias para los s e ñ o r e s socios que cesan 
en los expresados cargos. 

3. ° Que se c o n t i n ú e n las gestiones pa ra ave r igua r l a residencia 
de las famil ias de D. Jenaro B e r m ú d e z E o d r í g u e z , D . Marce l ino 
J a é n N ú ñ e z , D. J o s é Santana Nestosa, D . Francisco Bordas Giro-
n é s y D. Sa turn ino Lucas P a r a í s o , que no han perc ib ido las 500 
pesetas á que t ienen derecho para completar l a cuota de 2.000, d i 
r i g i é n d o s e para ello á los Sres. Delegados é i n v i t a n d o á todos los 
socios para que hagan l l egar l a no t i c i a á dichas fami l ias . Se a c e p t ó 
el ofrecimiento del Sr. Potous para inser tar u n anuncio con este 
objeto en la REVISTA DE SANIDAD MILITAR, con c a r á c t e r perma
nente, d á n d o s e l e las gracias en nombre de l a A s o c i a c i ó n . 

4. ° Que se interese de los Sres, Delegados de los dis t r i tos que 
se ha l len atrasados en el pago de sus cuotas l a r e m i s i ó n de las 
mismas, est imulando á todos los socios para que su abono se efec
t ú e pun tua lmen te ; y 

5. ° Aproba r l a cuenta genera l de 1913, cuyo resumen es como 
sigue: 

D E B E 
Pesetas. 

Existencia del año anterior 25.274,93 
Recaudado eu 1913 31.015,05 

Suma 56.289,98 

H A B E R 

Por 13 cuotas funerarias satisfechas, á r azón de 1.500 pesetas, 
y giros de las mismas 19.525,90 

Para completar á 2.000 pesetas las cuotas atrasadas á las fa
milias de D. Leoncio Rodr íguez , D. Gaspar Quiroga, don 
Eduardo Baselga, D . Saturnino Lucas Carro, D. Emilio 
Iglesias, D . Francisco San juán , D. Ramón Hernández 
Poggio, D. Enrique Rebolledo, D. Pedro Pinar, D . Miguel 
Cirera, D. Mariano Navasa, D . Agus t ín Palomino, D . José 
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l'esei as. 

Madera y D. Rufino Moreno, á razón de 500 pesetas y 
giros .« 7.007,70 

Por gratificaciones al Aux i l i a r , Cobrador y Cartero del Mi
nisterio . 1.390,00 

Por impresos, sellos, ar t ículos de escritorio y recibos dados de 
• baja B14,55 

Suma 28.238,15 

Importa el «Debe» ' 56.289,98 
Idem el «Haber» 28.238,15 

Existencia en Caja en 31 de Diciembre de 1913.. . . 28.051,83 

P R E N S A MED I C O - F A R M A C E U T I C A 

Cisticercosis cerebral y parálisis 
general.—En los casos de cisticerco
sis cerebral estudiados hasta el pre
sente, la s intomatología es bastan
te confusa y disparatada. Mientras 
los cisticercos cerebrales no revelan 
su presencia por n ingún signo, y 
constituyen un hallazgo en la au
topsia, otras veces dan lugar á c r i 
sis de epilepsia jacksoniana ó de 
epilepsia generalizada, y se les ha 
visto provocar el síndrome de P. G. 

Es un hecho de este géne ro , el 
que MM. Vigouroux y Herisson-La-
parre han comunicado á la «Socie-
té c l íñique do Médecine menta l» , 
con piezas anatómicas en su apoyo. 

Los autores se preguntan si la cis
ticercosis es manifiestamente cau
sa de la parál is is general ó si se 
t rata de una simple coincidencia, 
incl inándose á pensar, sin poder 
afirmarlo, que las alteraciones de
generativas ó inflamatorias com
probadas (reacción Imfocitaria con
siderable, coincidiendo con nume-

sos quistes, meningo-encefalitis d i 
fusa) han dado nacimiento al sin-" 
drome de parálisis general. 

Puede uno inclinarse á esta opi
nión sin obligarse á aceptarla, 
porque la reacción de Wasermann 
no se efectuó, y si la acción tox i -
i r r i t a t i va de los equinococos es sus
ceptible de poner al cerebro en 
condiciones de menor resistencia, 
la inversa es posible; y una sífilis 
precedente es bien capaz de prepa
rar el terreno para una más fácil 
apar ic ión de los parás i tos en tal ó 
cual punto del cerebro. —(Le Ca-
duceé , 15 Noviembre 1913.)—</. P. 

*** 

Acerca de la vacuna antidiftérica 
de V. Behreing, por los doctores 
Kleinschmidt y Vicreck. — Conti
nuando los estudios con las vacunas 
nuevas, marcas M I y M M I , de las 
que hemos dado noticia en estas co
lumnas, estudian estos autores los 
efectos de las inyecciones. 
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Estas pueden hacerse cu táneas , 
i n t r acu táneas , subcu táneas é intra
musculares. La c u t á n e a se hace en 
la cara anterior del antebrazo, aná
logamente á las aplicaciones de tu-
berculina por el método de V. Pir-
quet. Para la inyección i n t r a c u t á -
nea se emplea preferentemente la 
región interescapular, ó mejor el 
brazo para evitar los dolores y mo
lestias que la reacción local podía 
ocasionarcuandoel paciente se acos
tara. Las inyecciones subcu táneas 
é intramusculares son las que se 
-usan más frecuentemente. 
- Con la aplicación cu t ánea no hay 
reacción local, pero la imposibilidad 
de dosificar la cantidad absorbida 
hace este medio poco út i l y reco
mendable. En la i n t r a c u t á n e a , la 
reacción es visible, aun con las más 
pequeñas dosis, que no dan reacción 
si se las inyecta s u b c u t á n e a m e n t e . 
Cosa aná loga ocurre con las inyec
ciones de tuberculina. Aunque la 
diversa sensibilidad de los i n d i v i 
duos impide dar pauta fija, se pue
de decir que 50 miligramos del pre
parado MMI dan poca ó ninguna 
reacción local, en inyección subcu
tánea , y con 20 ó 25 miligramos 
basta para obtenerle en la intracu
tánea . 

L a reacción presenta 4 grados: 
1. ° Enrojecimiento é infiltración 

de uno á dos centímetros de exten
sión, y. dura dos á tres días, dejando 
tras sí, largo tiempo, una decolora
ción de la piel. 

2. ° Enrojecimiento é infiltración 
de más de dos cent ímetros de super
ficie, con dolor á la presión, ó es
pontáneo y de mayor duración. 

3. ° Los mismos síntomas locales, 
más intensos y extensos, con infartos 
ganglionares. 

4. ° Fiebre, malestar general, do

lor de cabeza, falta de apetito, etc., 
y los mismos síntomas locales que 
en la tercera. 

La reacción no depende en el 
hombre de la cantidad de veneno 
inoculado, en relación con la canti
dad de antitoxina que la sangre 
contiene. A l contrario; personas que 
tienen gran cantidad de ant i toxi
nas, reaccionan más fuertemente. 

Durante este tiempo ha prepara
do Behring dos nuevas mezclas, 
M M I I y M M I I I , que, la primera seis 
á ocho vecesy la segunda diez ádoce 
voces, son más activas que la M M I . 

Cree Behring que cuando se con
sigue tener una cantidad de antito
xina igual á Vao AE por 1 c. c. de 
sangre, se tiene protección suficien
te. Sólo quizá con infecciones masi
vas y virulentas, asociadas á escar
latina, pueda ser insuficiente esta 

i protección. Para obtener esta in
munidad, basta con dos vacunacio
nes. Cuando hay reacción de primer 
grado, puede suponerse casi sin 
efecto la inyección; las reacciones 
de segundo grado parecen demos
trar que se ha obtenido el efecto 
desea,do.—{Deut. Med. Woch., 1913, 
número 41.)—^. G. D. 

Vacunoterapia anticoqueluclioi-
dea.—Puede esperarse que todas 
las enfermedades cuyo microbio sea 
conocido podrán, en .un momento 
dado, ser tratadas por la vacuno
terapia, y por lo qué respecta á la 
coqueluche, parece que el momento 
se aproxima. 

M. L a g a n é , en un a r t í cu lo de la 
Presse Médical (núm. SO)̂  recuer
da que el anuncio del descubrimien
to del microbio de la tos ferina, poi* 
Bordet y Gengou, en 1906, permi> 
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t ía esperar la real ización de la se-
roterapia y de la vacunoterapia 
anticoqueluchoideas. Poco más tar
de, en efecto, estos autores prepa
raron con su microbio sueros que 
fueron ensayados con a l g ú n éxito 
contra esta enfermedad por diver
sos autores; pero los resultados no 
fueron suficientemente concluyen-
tes; in ten tándose á cont inuación la 
vacunoterapia. 

En América , los autores que han 
utilizado la vacunac ión por inocu
lación del bacilo de Bordet, tuvie
ron resultados inconstantes, desde 
el punto de vista t e rapéu t ico . 

L a vacunac ión fué empleada pro
filácticamente en l í n iños, que es
tuvieron en contacto constante con 
los coqueluchoideos: uno solo fué 
contaminado, y su enfermedad fué 
extraordinariamente corta. 

Muy recientemente, en el curso 
de una epidemia de tos ferina en 
T ú n e z , MM. Ch. Nicolle y Conor 
han intentado la vacunoterapia, 
inoculando á los enfermos cultivos 
vivos del microbio de Bordet. Sus 
resultados, escasos todav ía para for
mar juicio definitivo, son, sin em
bargo, muy interesanles. Los ensa
yos se efectuaron en 104 niños, de 
los cuales 37, ó sea 35,7 por 100, se 
curaron con cesación completa de 
las quintas. Los otros mejorai'on 
en mayor ó menor escala. 

Para apreciar exactamente el va
lor del método empleado por Nicolle 
y Conor, es necesario tener presen
te que sólo se ha empleado á t í tulo 
de curativo. Los resultados puede 
que fuesen distintos si se emplease 
la vacunación preventivamente. 

Es de esta manera, poco intentada 
todav ía , que la vacunoterapia anti-
coqueluehoidea d a r á sus mejores re
sultados; pero debemos reconocer 

que en esta cuestión tan nueva de 
las vacunoterapias, casi todas las 
indicaciones es tán todav ía sin re
solver.— {Journa l de Médecine et 
de Chirurgie Prat iques, Septem-
bre 1913.)~Jr. P. 

La epilepsia esencial, por el doc
tor B o l t e n . - - E n el n ú m . 26 del 
Tydschr Voor Geneesk da á cono
cer el autor sus dilatadas observa
ciones sobre los epilépticos. Do ellas 
deduce el Dr . Bol ten que las fer
mentaciones intestinales, ni las gás 
tricas, n i ninguna otra a l teración 
del aparato digestivo, es t reñimien
to inclusive, tiene una verdadera 
influencia en la patogénesis de la 
enfermedad, n i aun en la de los 
ataques, tampoco tienen acción los 
productos de la desasimilación de 
las purinas, n i la re tención de clo
ruro de sodio, n i la hiperfunción 
glandular. Por el contrario, cree el 
autor que la hipofunción de algu
nas g l ándu la s de secreción interna, 
particularmente del tiroides y las 
paratiroides, tiene un preponde
rante papel en esta enfermedad. 
La epilepsia esencial es, para el 
autor, una verdadera intoxicación, 
que probablemente es originada 
por la destrucción incompleta de 
productos alimenticios ó de subs
tancias elaboradas en la int imidad 
de las células, pero cuya naturale
za nos es desconocida. En estado 
normal estas substancias son des
truidas, pero en los estados de i n 
suficiencia glandular i r r i t an el sis
tema nervioso y originan la enfer
medad. 

Quizá la hipofunción de las g l án 
dulas no sea pr imi t iva , sino depen
diente de alguna lesión de ganglios 
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nerviosos del s impát ico . Para el 
autor, la epilepsia esencial seria cu
rable por la inyección de jugos 
frescos de tiroides y paratiroides 
de los animales bovinos. Este tra
tamiento sólo seria eficaz en las 
epilepsias esenciales, nunca en las 
jacksonnianas, y tampoco en las 
dependientes de meningo-encefali-
tis ó de meningitis crónicas, muy 
difícilmente diferenciables de aqiió-
Ua.—iDeut. Méd. Wocli., 1913, nú
mero 30 ) - F . G. D . 

Tratamiento sencillo de las que
maduras.—El Dr. Pech, Médico ma
yor del Ejército francés, da acerca 
de este particular las siguientes in 
dicaciones: 

Este tratamiento es, en efecto, 
de los más sencillos, lo que no im
pide que tenga una notable efica
cia. Aceite alcanforado, compresas 
de gasa, algodón y una venda: he 
aqu í lo indispensable, 

Si la quemadura es de segundo 
grado, conviene vaciar las ampo
llas; para esto, es necesario hacer 
con las tijeras una ó más picaduras. 
Para asegurar por otra parte el 
éxi to, hace falta aseptizar los tegu
mentos. Una disolución e té rea de 
ácido picrico es lo que más convie
ne para esto. Se podr ía , sin embar
go, u t i l izar la t in tura clorofórmica 
de yodo. 

Después de esta asepsia de los 
tegumentos, y después de haber 
vaciado las ampollas ó vesículas, 
se toca con un pincel, empapado en 
aquella solución, la epidermis de 
aquél las y el de la región circun
dante. Si el dermis está al descu
bierto, ó si la quemadura es de ter

cer grado, no se toca más que los 
tegumentos próximos á la lesión. 

Las compresas se empapan á sa
tu rac ión de aceite alcanforado, 
apl icándolas directamente sobre la 
quemadura; una capa de a lgodón 
bastante espesa viene á recubrir
los, y un vendaje mantiene el todo. 
La cura está terminada. No deberá 
ser retirada hasta que la curac ión 
parezca probable. En el caso de 
quemaduras de tercer grado, será 
renovada cada ocho días, hasta la 
r e s t au rac ión completa de los tej i
dos. Algunas breves explicaciones 
demos t r a r án cuán racional es este 
tratamiento. 

Se sabe que toda quemadura pro
voca una i r r i tación muy viva de 
los nervios sensitivos y de los ner
vios vasomotores, que esta i r r i t a 
ción engendra dolor é hiperhemia 
local, y que la mayor parte de las 
medicaciones reconocidas como efi
caces a c t ú a n como principios se
dantes nerviosos. Tales son: el agua 
helada, irrigaciones de agua fría, 
fomentos de éter , baños astrin
gentes, cerato de Galieu, cerato 
opiáceo, cerato de Goulard, de Tur-
ner, de agua de laurel cerezo; y , 
en nuestros días , salol, pomada de 
coca ína , t imol , eucaliptol, ic t io l , 
ácido picrico, bálsamo del P e r ú . 
Por otra parte, el aceite alcanfora
do es un sedante antiséptico y un 
tópico perfecto. El linimento óleo-
calcáreo de Latour es t ambién un 
excelente tópico, pero inferior al 
aceite alcanforado. 

M. Pech demuestra á continua
ción, por diversas citas, que muchas 
de estas substancias eran preconi
zadas por los antiguos autores» 
cuya enseñanza no debe ser j amás 
descuidada. — (Bu l l e t i n Méclical, 
número 73.)—J". P. 
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P R E N S A M I L I T A R P R O F E S I O N A L 

Las privaciones de los heridos en 
la batalla de Leipzig, por el Dr. Ha-
berling.—Desde el mes de Junio de 
1813, comenzó á ser insuficiente el 
número de hospitales de la pobla
ción, y en 11 de Junio fué preciso 
habil i tar 14 edificios públicos y par
ticulares (escuelas, etc.) como hos
pitales. Poco después, efecto de la 
aglomeración, la disenteria y la fie
bre nerviosa comenzaron á hacer 
estragos entre los heridos enfermos 
y prisioneros que allí se alojaban. 
Ta l era la si tuación al comenzar la 
batalla de las naciones. Asi no es 
e x t r a ñ o que un testigo refiera así 
sus impresiones: «Miles de france
ses han muerto en el campo de ba
tal la, miles quedan allí tendidos sin 
auxil io, pero la mayor parte de és-

,tós vienen á la población, donde ya 
no se encuentra alojamiento que 
darles; los que hay son muy malos, 
y buena parte de ellos han muerto 
de hambre, sed ó desangrándose , 
algunos al raso sin encontrar techo 
que les cobije. Las aldeas próxi
mas estaban devastadas; en la ciu
dad escaseaban alimentos; apenas 
hab ía médicos, y el mímero de heri
dos y enfermos era mayor que el de 
habitantes (Leipzig contaba enton
ces 38.000 habitantes). Todavía 
ocho días después de terminar el 
combate, encontró el D r . L . Kr is t 
más de 20.000 heridos y enfermos 
de todas las naciones sin socorrer. 
La realidad era superior á toda 
fan ta s í a . 

Las dificultades relatadas'se au
mentaron por la orden del zar de 

Eusia, que px*ohibía que los soldados 
de su nación se alojaran donde hu
biera franceses; por la contradic
ción entre las órdenes de los diver
sos Ejércitos, y porque el total de 
los médicos debieron abandonar 
los enfermos y heridos para seguir 
á sus Cuerpos y unidades, quedan
do sólo los médicos civiles, que, 
aparte de tres suecos y cinco fran-
cese;, sólo eran ayudantes de bar
bero. Por fin pudieron reunirse 40 
médicos para cuidar todos. Su 
comportamiento f u é admirable; 
ocho médicos, cuatro estudiantes 
de Medicina y 14 barberos auxilia
res enfermaron de fiebre nerviosa, 
y murieron 16 de ellos. Como es 
natural , los habitantes pagaron 
gran t r ibuto á las epidemias allí 
desarrolladas por el hacinamiento 
de enfermos y heridos. — (Deut. Med. 
Woch, 1913, n ú m . 4 2 . ) - ^ . G. D . 

* 
* * 

Epidemia de fiebre tifoidea en la 
guarnición de Avignon (Francia).— 
El Médico principal, Simón. {Archi 
ves de Méd. et de Pharm. M i l i t , 
A b r i l 1913), ha publicado un intere
sante ar t ículo sobre la fiebre tifoi
dea en las tropas estacionadas en 
Avignon. Durante los úl t imos vein
te años han ocurrido en cada ve
rano unos veinte á treinta casos 
en la gua rn ic ión , cuya fuerza va
rió de 2.300 á 3.200 hombres; pero 
desde hace tres ó cuatro años el nú
mero de casos ha aumentado con
siderablemente, llegando á ciento ó 
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más. La enfermedad reconoce por 
causa el consumo de agua inficiona
da. En Junio de 1912, siendo la fuer
za existente 2.170 hombres, ingresa
ron en el Hospital 134 con fiebre t i 
foidea, y además otros 27 soldados 
que se hallaban en la ciudad con l i 
cencia. En la población c iv i l se re
gistraron en igual época 670 casos 
que produjeron 70 muertes. 

Se tomaron medidas profilácticas, 
y entre otras el suministrar á las 
tropas agua esterilizada; separar 
inmediatamente á todo individuo 
sospechoso, enviándolo al Hospital 
para observación, y se ofreció la 
vacunac ión antitifica á todos los 
militares y sus familias. Para esta 
vacunac ión se siguió el procedi
miento de Vincent, y las dosis más 
satisfactorias fueron de 1, 2 y 
2 c. c. de la emulsión, con inter
valos de ocho días . Ninguna com
plicación notable ocurrió, n i nin
g ú n inconveniente; á la mayor par
te de de los hombres bastó con re
bajarlos de servicio por un día. De 
1.280 inoculados, sólo 134 ingresa 
ron en el Hospital por un par de 
días, y de las 1.370 personas inocu
ladas durante la fuerza de la epi
demia, ninguna tuvo fiebre t i fo i 
d e a . — P . 

Estadística sanitaria del Ejército 
austro-húngaro en 1911.—Los enfer
mos ingresados fueron 830,9 por 
1.000 de la fuerza presente, corres
pondiendo á los hospitales un 398,5 
por 1.000. Cada enfermo ocasionó 
15,5 días de estancia, término me
dio. De los asistidos, fueron altas 
curados y úti les para el servicio 
€l 868,1 por 1.000; murieron 2,51 
por 1.000, y 129,3 salieron por otros 

conceptos. La mayor enfermer ía 
correspondió á los cazadores, 963 
por 1.000, y la menor á las tro
pas técnicas de ar t i l ler ía , 570,4 
por 1.000. 

La distr ibución por enfermeda
des es como sigue: 

Asistidos 
por 

r.ooo. 

Fiebre tifoidea 
Tuberculosis pulmonar . . . . 
Idem de otros ó r g a n o s . . . ; . 
Influenza 
Erisipela 
Blenorragia 
Sífilis 
Chancro blando 
Enfermedades del sistema 

nervioso 
Idem de los ojos 
Idem del oído 
Idem del aparato respira

torio 
Idem id . circulatorio 
Idem de la piel 
Idem del aparato digestivo. 

2 
1,6 
3,1 
4,6 
1,4 

30,3 
16,3 
8,9 

18,1 
30,8 
18,6 

136,2 
28,5 

183,8 
128,2 

Murieron 2,99 por 1.000 de la 
fuerza presente; de ellos, por enfer
medad 2,09, por suicidio 0,66 y por 
accidentes 0,24. Por inut i l idad tem
poral y para convalecencia se ale
jaron del servicio 48,9 por 1.000; por 
inut i l idad total, 47,7 por 1,000.— 
F. G. D . 

E l transporte de heridos en bici
cleta.—El número de desaparecidos 
fué inmenso en las ú l t imas guerras, 
como ocurrió en otras más lejanas. 

La primera razón que da el doc
tor Granjux, es que algunos de 
ellos no son bien rebuscados, por 
cuya razón deben emplearse los pe
rros sanitarios. La segunda r azón , 



50 

más lamentable todav ía , es la iusu-
flciencia de los camilleros, que si 
en la primera conducción tardan 
una hora, por ejemplo, en la segun
da t a r d a r á n dos por hallarse cansa
dos, y como su trabajo se verifica 
fuera de la vista de sus Jefes, en 
el tercero ó cuarto viaje, á pesar de 
su in terés en el cumplimiento del 
deber, busca r án el descanso. 

Los coches de ambulancia de dos 
y cuatro ruedas, los automóviles, 
e tcé tera , son, como se sabe, insufi
cientes. 

L a bicicleta, por el contrario, 
rueda por todas partes, sobre cami
nos, senderos, sin que la nieve, el 
barro, los arroyos y otros obstá
culos, interrumpan su marcha en 
razón de su ligereza. 

El rendimiento de trabajo au
menta con el empleo de la bicicleta 
de manera extraordinaria. 

Dos camilleros pueden, con ra
pidez, seguridad y suavemente, 
transportar los heridos más graves 
con un recorrido de diez á doce k i 
lómetros por hora, pudiendo volver 
á comenzar sin fat iga su tarea, pues 
el esfuerzo es insuficiente. 

Para las compañías ciclistas que 
les aleja su misión á puntos avan
zados, puede emplearse la camilla 
metá l ica plegable de Le-Guelinel 
do Liguerolles, que, cuando no se 
ut i l iza , puede llevarse en dos sacos 
que comprenden t ambién el soporte 
camilla. En algunos minutos dos 
bicicletas se unen, se monta la ca
milla, y el herido es transportado y 
salvado. 

La camilla metá l ica plegable (ya 
se ha descripto en otra ocasión) se 
monta y desmonta r áp idamen te , y 
consiste esencialmemte en tubos 
metálicos que se plegan por tercios 
y t r avesaños que enlazan con ellos. 

Se divide en dos mitades: la tela 
con el cabecero se fija por crochets. 
Resiste á grandes pesos y á sacudi
das, y ha sido experimentada con 
un herido de 94 kilos. 

El peso de la camilla es de 13 k i 
los 900 gramos, comprendiendo la 
tela. 

Añadiéndole el soporte camilla, 
el reparto para la etapa se hace del 
siguiente modo: 

a) Once kilos 90 gramos.—\Jn 
saco de tela gruesa (600 gramos), 
conteniendo vara y t r avesaño ple
gables (mitad de la camilla metál i 
ca), (6 kilos 250 gramos, más la tela 
de la camilla 1 ki lo 400 gramos), y 
una de las mitades del soporte ca
mil la en saco (2 kilos 840 gramos) 
sobre el guia de uso de los ciclistas, 
con correas. 

h) Diez kilos 375 gramos.—Un 
saco de tela gruesa (600 gramos), 
conteniendo vara y t r avesaño pie • 
gables (6 kilos 250 gramos), y l a 
otra mitad del soporte camilla (3 k i 
los 525 gramos), sobre el g u í a del 
segundo ciclista. 

Los enfermeros ciclistas, estando 
neutralizados y descargados de sus 
armas y municiones (8 kilos 772 
gramos), uno de ellos t endrá sola
mente una sobrecarga do 2 kilos 
318 gramos, y el otro, de 1 ki lo 603 
gramos. 

El precio es de 160 francos. 
Estos excelentes aparatos, expe

rimentados en el Ejército francés, 
han sido expuestos en Gante, en el 
pabellón del Servicio de Sanidad 
Mi l i ta r . —(Le Caducée . — Archives 
Medicales Belges, Octobre 1913.)— 
J . P. 

¿Nos ha traído la guerra balká
nica alguna nueva indicación res-
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pecto al tratamiento de las heridas 
en campaña? Por el Dr . Herhold, 
Inspector de Sanidad en Hanno-
ver.—El autor resume el trabajo 
en las siguientes conclusiones: 

1. a Vendarlos heridos lo antes 
posible, reanimándolos con alimen
tos y bebidas. 

2. a' Para operar, usar guantes 
de caucho ó sumergir las mane s 
cinco minutos en alcohol, ó darse 
pincelaciones con t in tura de iodo. 

3. a Cocer los instrumentos ó su
mergirlos en alcohol y pasarlos des
pués r áp idamen te á la llama. Las 
jeringas limpiarlas con disolución 
de ácido fénico al 3 por 100. 

4. a No sondar heridas, y menos 
las que interesan hueso, ni mojar 
sus alrededores: incluso el rasurado 
si precisa, se ha rá en seco. 

5. a Cubrir las heridas con gasa 
y sujetar con mást ic ó con tiras de 
aglutinante, y vendar. Las muy su
cias y las de Schrapnol ó granada, 
tocar con iodo. 

6. a Para dilatar heridas y en 
las operaciones, desinfectar la piel 
con iodo y rasurar en seco. 

7. a No operar en el puesto de 
curación; tan solo en casos de ur

gencia, l igar vasos, hacer traqueo-
tomias ó sondar la vejiga. No am-
pi;tar, á no ser miembros sólo un i 
dos al resto del cuerpo por colgajos 
de piel. 

8.a Ligar los vasos directamen
te en la herida si un vendaje com
presivo no hace cesar la hemorra
gia. 

9 a No arrancar esquirlas, aun
que aparezcan tentadoras; inmovi
lizar el miembro herido por tabli
llas enyesadas ó de madera. 

10. Heridos de muslo alto y de 
vientre, no transportarlos á ser po
sible. Heridos de vientre, no deben 
comer n i beber en las primeras 
veinticuatro horas. 

11. En las fuertes hemorragias, 
inyocciones de suero artif icial; con
t ra el dolor, morfina; en los sínco
pes, excitantes cardiacos. 

12. L a narcosis clorofórmica de
be efectuarse con la menor canti
dad posible de anestésico, y en las 
pequeñas operaciones es preferible 
la anestesia local con disolución de 
novocaína al 0,5 por 100.—{Deut. 
Med. Woch, 1913, m i m . 39.)— 
F . G. D . 
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B I B L I O G R A F I A 

E l epitelioma del limbo esclero-oorneano. Tesis del Doctorado-, 
por Eduardo Wieden V i ñ a r t a . 

A u n q u e presentada esta tesis por su autor en l a JTacultad de 
Medic ina de la Univers idad Cent ra l , el t rabajo exper imenta l que 
representa l i a sido ejecutado en el Labora to r io de la C l í n i c a de 
Quinze-Ving t , de P a r í s , como resultado de las observaciones he
chas por el Sr. Wieden en enfermos afectos de estos neoplasmas. 

E n o p i n i ó n del autor, re ina a lguna c o n f u s i ó n en el d i a g n ó s t i c o 
de dichos tumores mal ignos en su l o c a l i z a c i ó n ocular, t o m á n d o s e 
algunos de ellos, como ocurre con los sarcomas (á causa de no de
ta l larse el examen h i s to lóg i co ) en su a c e p c i ó n general , s in especi
ficar si dichos epitel iomas son lobulados, espino-celulares, vaso-
celulares, ó bien de or igen noevico. 

D e s p u é s de hacer l a rga y documentada his tor ia de este asunto, 
y de re la tar varios casos c l ín i cos , en c u y a d e s c r i p c i ó n se a u x i l i a 
con notables l á m i n a s en colores, se ex t iende en consideraciones 
acerca del d i a g n ó s t i c o , p r o n ó s t i c o y t r a tamien to ; condensando su 
c r i t e r io en cinco conclusiones de g r a n sabor p r á c t i c o y e x p e r i 
men ta l . 

J . P. 

E l t rabajo de l a mujer en l a industr ia; condiciones en que se 
e f e c t ú a y sus consecuencias en el porvenir de l a r a z a . Medi
das de p r o t e c c i ó n necesarias , por J u l i o Ubeda y Arce , Abo
gado. 

Este notable trabajo, laureado con el premio del legado Eoel 
en e l ú l t i m o concurso celebrado por l a Sociedad E s p a ñ o l a de H i 
giene (1913-1914), resume en c la ro y escogido lenguaje cuantas 
consideraciones, medidas y e s t í m u l o s ha sugerido á los Gobiernos 
de las dis t intas naciones el t rabajo i n d u s t r i a l de la mujer, y las 
mejoras que, á ju ic io del autor, pud ie ran emprenderse. 
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De manera m u y razonada, y con. evidente conocimiento de l a 
rea l idad y de la resistencia f í s i ca de l a mujer, anal iza e l Sr. Ube-
da las var ias y trascendentales fases del desarrollo de é s t a , en las 
que de modo t a n directo i n f luye la e v o l u c i ó n sexual , propendien
do el t rabajo i n d u s t r i a l en el bello sexo á su agotamiento, y , por 
consecuencia, a l de sus descendientes; siendo concausa de l a de
g e n e r a c i ó n de la raza. 

F í j a s e m u y especialmente en la edad del aprendizaje en los 
talleres, y en las condiciones en que é s t e se establece, interesando 
una l e y que lo regule, a s í como la p r o m u l g a c i ó n de disposiciones 
protectoras para las embarazadas, mediante indemnizaciones que 
proporcionen á las p u é r p e r a s , u n socorro equ i ta t ivo . 

F ina lmente , cuida el autor de es t imular l a c r e a c i ó n de asilos 
para los hijos de las obreras, para ev i ta r v a y a n á parar á manos 
e x t r a ñ a s mientras ellas acuden a l t rabajo. 

Nuest ra f e l i c i t a c ión a l Sr. Ubeda y Arce por su ú t i l í s i m o t r a - , 
bajo, t a n justamente galardonado. 

J . P. 

S E C C I Ó N O F I C I A L 

27 Diciembre..—Real orden;(D. O. n ú m . 290) desestimando instancia del 
Médico mayor D. José Secchi de Angel í en solici
tud de autor ización para usar sobre el uniforme la 
medalla de Académico de número de la Real de Medi
cina del distrito de Canarias. 

29 » Real orden (Z>. O. n ú m . 291) declarando aptos para el 
ascenso á los Médicos segundos D . Adalberto Rodrí
guez F e r n á n d e z y D. Manuel Suca Moya. 

» » Real orden (D. O. n ú m . 291) disponiendo que el Médico 
provisional D . Antonio López Salazar cause baja en 
el Cuerpo, á pet ición propia, y cont inúe figurando en 
la Reserva facultativa del mismo hasta cumplir su 
compromiso con el Ejérci to . 

Real orden [D . O. n ú m . 291) disponiendo que el Médico 
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provisional D. Fé l ix D u r á n Campos cause baja en el 
Cuerpo, á petición propia, y cont inúe figurando en 
la Reserva facultativa del mismo hasta cumplir su 
compromiso con el Ejérci to. 

29 Diciembre..—Real decreto {D. O. núm. 291) nombrando Inspector de 
Sanidad Mil i ta r de la sép t ima Reg-ión al Inspector 
Médico de segunda clase D. José Cabellos Funes, 
que actualmente desempeña igual cargo en la sexta 
Región. 

» » Real decreto { D . O. núm. 291) nombrando Inspector de 
Sanidad Mil i tar de la sexta Región al Inspector Médi
co de segunda clase D . Gregorio Ruiz Sánchez . 

» » Real decreto (Z). O. núm. 291) promoviendo al empleo de 
Inspector Médico de segunda clase al Subispector Mé
dico de primera D. Antonio Hermida Alvarez. 

» Real orden (Z). O. mim. 291) determinando las atribucio
nes de los Inspectores do Sanidad Mil i tar de las Regio
nes, con respecto á las tropas y organismos de su 
Cuerpo .que residen en la Región ó distrito respectivo. 

31 » Real orden [D . O. núm. 1) disponiendo que el Médico 
mayor D. J o a q u í n Aspiroz de León, con destino en el 
Colegio de Huérfanos de la Guerra, pase á s i tuación 
de excedente en la sexta Región, y en comisión á las 
inmediatas órdenes del Inspector Médico de segunda 
clase D. Gregorio Ruiz Sánchez , Inspector de Sanidad 
Mil i tar de la sexta Región. 

» » Real orden { D . O. n ú m . 1) aprobando el presupuesto de 
250 pesetas, formulado por la Junta económica del Par
que de Sanidad Mil i tar para la adquisición de 50 bolsas 
de socorro, con destino al Parque Sanitario de campa
ña de Molil la. 

» » Real orden (/>. O. n ú m . 1) asignando el haber pasivo 
mensual de 187 pesetas con cincuenta céntimos al Sub
inspector Médico de segunda clase, retirado, D . José 
Blanco Larruscain. 

» » Real orden (-D. O. núm. 2) autorizando al Inspector Mé
dico de segunda clase D. Jaime Bach Cortadellas para 
que fije su residencia en esta Corte, en si tuación de Re-

o serva. 
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31 Diciembre..—R cal orden { D . O. n ú m . 2) disponiendo que el F a r m a c é u 
tico segundo D. Ramón Fraguas Fe rnández , destinado 
á la Farmacia mi l i ta r de Madrid, núm. 2, cont inúe en 
Ceuta hasta la incorporación de su relevo. 

3 Enero —Real orden { D . O. n ú m . 4) disponiendo que los Médicos 
primeros que se relacionan á cont inuación, pasen á 
ejercer los cargos que se les seña lan ante las Comisio
nes mixtas que t ambién se indican: 

Médicos primeros: D . Rafael Power Alesson, á la 
Comisión mix ta de Tenerife, como Vocal; D. Luis Ga
barda Sitjar, á la Comisión mix ta de Tenerife, para 
observación; D. Pablo Salado Fe rnández , á la Comi
sión mix ta de Gran Canaria, como Vocal; D. Modesto 
Quilez Gonzalvo, á la Comisión mixta de Gran Cana
r ia , para observación; D. Aurelio Solís Jacinto, á la 
Comisión mix ta de La Palma, para observación; don 
José Gómez Márquez, á la Comisión mixta de San Se
bas t ián , como Vocal; D. Sebas t ián Monserrat Figue-
ras, á la Comisión mixta del Puerto de Cabras, como 
Vocal; 1). José Cancela Leiro, á la Comisión mixta de 
Arrecife, como Vocal; D . Ramón Zorri l la Polanco, á 
la Comisión mix ta de Santa Cruz de la Palma, como 
Vocal. 

5 » Real orden {D. O. núm. 5) concediendo el empleo supe
rior inmediato, en propuesta ordinaria de ascensos, al 
Médico mayor D. Jerónimo Peralta J iménez ; Médicos 
primeros D. José Mañas Bernabeu y D. Antonio Casti
llo Navas, y Médicos segundos D . Leocadio Serrada 
Díaz y D. Agus t iu Pariente de la Cruz. 

8 » Real orden {D. O. núm. 6) concediendo al Médico mayor 
D. Julio Ortiz de Villajos Mülier la cruz de primera 
clase de María Cristina, en permuta de su actual em
pleo obtenido por mér i to de guerra. 

» » Real orden (D. O. n ú m . ?) disponiendo se amplíe el plan 
de estudios de la Academia Médico-Militar, con La crea
ción de una clase de Esgrima, que es ta rá á cargo de 
un Profesor del Cuerpo de Sanidad Mil i ta r , con arre
glo ai art. I.0 del Real decreto de 4 de Octubre de 1905 
iC. L . núm. 200), y nombrando para desempeñar l a a l ' 
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Médico mayor D, José Potous Mart ínez , sin perjuicio 
de la asignatura que explica, s egún Eeal orden de 26 
de Agosto úl t imo { D . O. núm. 188.) 

9 Enero —Real orden (Z). O. núm. 7) disponiendo que los Jefes Mé
dicos del Cuerpo que á cont inuac ión se expresan, 
pasen á ocupar los destinos que se seña lan : 

Subinspector Médico de p r i m e r a clase: D. José To-
lezano y Mercier, excedente en la primera Región, al 
Insti tuto de Higiene Mil i tar , como Director. 

Médicos mayores: D . Ignacio Gato y Montero, del 
Hospital de Sevilla, al Colegio de Huérfanos de la 
Guerra, y D . Santos Rubiano Herrera, excedente en la 
primera Región y en comisión en el Hospital de Córdo
ba, al Instituto de Higiene Mi l i t a r , en comisión, cesan
do en la que actualmente desempeña . 

» » Real orden (D. O. n ú m . 7) autorizando al Inspector Mé
dico de segunda clase D. Antonio Hermida Alvarez 
para que fije su residencia en Madrid, en si tuación de 
cuartel. 

» » Real orden { D . O. n ú m . 7) concediendo ingreso en el 
Cuerpo, con el empleo de Fa rmacéu t i co segundo, á los 
catorce opositores aprobados que á cont inuación se c i 
tan, debiendo figurar en la escala de su clase por el 
orden que se expresa, que es el que les corresponde 
por la conceptuación obtenida, disfrutando de la efec
t ividad de esta fecha: 

D . José Cabello Maíz, D . Vi rg i l io Lagares García , 
D . Ramón Guardiola Carasa, D. Manuel B e n í t e z T a t a y , 
D. Francisco Domínguez Mauleón, D. Modesto Mar-
quínez é Isasi, D. José Mart ín L á z a r o , D . Pablo Ornosa 
Soler, D . Alberto Rodr íguez Alvarez, D . Francisco de 
Cubas Mart ínez , D. Clemente Botet Mundi , D. Manuel 
Garc ía Espada, D . Francisco C h a v a r r í a López y don 
José Barcia Eleizesrui. 

Con este n ú m e r o repartimos un prospecto del medi
camento GUAYACOSE, preparado por la importante casa 
Federico Bayer y Compañía, de Barcelona. 
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nis ter io de Fomento, que e m p e z ó á r eg i r en 1.° del ci tado mes, y 
siendo conveniente, por el numeroso personal, ganado y ma te r i a l 
que diar iamente c i r cu l a entre ambos puertos, que exista u n Comi
sario de guerra , c u y a m i s i ó n p r i n c i p a l sea la e j ecuc ión de dicho 
servicio, respondiendo á t a l fin l a d e s i g n a c i ó n del de A f r i c a en M á 
laga perteneciente á l a p l a n t i l l a de l a In tendenc ia de la C a p i t a n í a 
general de Mel i l l a , y debiendo l imi ta r se las funciones del Comisario 
de guer ra in te rven tor del servicio en la misma plaza á cuanto no 
se relacione con la expresada C a p i t a n í a general , el Rey (q . D . g.) 
ha tenido á bien disponer que en todos los embarcos y desembar
ques de personal, ganado y ma te r i a l m i l i t a r que tengan luga r en 
e l puer to de M á l a g a , con destino a l t e r r i t o r io de la d e m a r c a c i ó n de 
l a C a p i t a n í a general de M e l i l l a ó procedente de la misma, entienda 
el Comisario de guerra i n t e rven to r de transportes de A f r i c a en 
aquel la Plaza, á quien se c o n s i g n a r á n todas las remesas que ten
gan l u g a r desde cualquier punto de l a P e n í n s u l a , Baleares, Cana
rias y Ceuta, f a c t u r á n d o s e las expediciones por f e r roca r r i l á l a 
e s t a c i ó n de M á l a g a - p u e r t o ; procurando u t i l i z a r el vapor Sevilla, 
en el que se e m b a r c a r á la m a y o r can t idad posible de ma te r i a l , ex
c luyendo la carga perteneciente á par t icu lares , los que para su 
t ransporte cuentan hoy con otros elementos; y que el Comisario de 
guer ra de transportes de M á l a g a perteneciente á l a p l a n t i l l a de l a 
In tendencia de la segunda R e g i ó n ent ienda en los que no v a y a n 
destinados á l a repet ida C a p i t a n í a genera l de Me l i l l a . 

De Real orden lo digo á V . E. para su conocimiento y d e m á s 
efectos.—Dios guarde á V . E. muchos a ñ o s . — M a d r i d , 12 de Sep
t iembre de 1 9 1 0 . — A z n a r . — S e ñ o r . . . 

IVúincro 44 . 

Dest inos .—Islas Baleares y Canar ias .—Poses iones del Norte de 
Afr ica .— (Rea l orden c i r cu la r 15 Septiembre.)—Resolviendo que 
p a r a f i j a r l a fecha en que t e r m i n a n los plazos de permanencia 
en las Is las Baleares y Canar ias y p o s e s i ó n r s del Norte de Af r i c a , 
no se compute el tiempo que los interesados hayan d e s e m p e ñ a d o 
comisiones del servicio fuera de los respectivos terr i tor ios . 

SUBSECRETARÍA.—Excmo. Sr.: E l Rey ( q . D . g.) ha tenido á 
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bien resolver se modifique la reg-la 3.a de l a Eeal orden c i r c u l a r 
de 23 de Agosto de 1908 ( C L . n ú m . 161), en el sentido de que 
para fijar l a fecha en que t e r m i n a n los dis t intos plazos de perma
nencia en las Islas Baleares y Canarias y posesiones del Nor te de 
A f r i c a , no se compute el t iempo que los interesados h a y a n desem
p e ñ a d o comisiones del servicio, aun siendo dispuestas de Eeal or
den, fuera de los respectivos te r r i to r ios . 

De la de S. M . lo dig-o á V . E. pa ra su conocimiento y d e m á s 
efectos.—Dios guarde á V . E. muchos a ñ o s . — M a d r i d , 15 de Sep
t i embre de 1 9 1 0 . — A z n a r . — S e ñ o r . . . 

H ú m e r o 15. 

L a b o r a t o r i o s . — O r g a n i z a c i ó n . — S a n i d a d Mi l i tar .—Serv ic ios sa
ni tar ios .— (Rea l orden c i r c u l a r 29 Septiembre.)—Creando en las 
capitalidades de la qu in ta , sexta, s é p t i m a y octava Regiones, L a -
boratorios de i n v e s t i g a c i ó n y a n á l i s i s . 

SECGIÓIÍ DE SANIDAD M I L I T A R . — E x c m o . Sr.: E l Eey (q . D. g.) 
ha tenido á bien disponer que l a Real orden c i r c u l a r de 11 de Sep
t iembre de 1909 (C. L . n ú m . 189), referente á l a c r e a c i ó n de Labo
ratorios de b a c t e r i o l o g í a y a n á l i s i s en l a p r imera , segunda, ter
cera y cuarta Regiones, se haga ex tens iva á l a qu in ta , sexta, sép 
t i m a y octava, p r o c e d i é n d o s e en su consecuencia á l a i n s t a l a c i ó n 
de los referidos Laborator ios en los Hospi ta les de Zaragoza, Bur
gos, V a l l a d o l i d y C o r u ñ a , con su jec ión á las reglas y bases esta
blecidas en la mencionada Real orden. 

De la de S. M . lo digo á V . E. para su conocimiento y d e m á s 
efectos.—Dios guarde á V . E . muchos a ñ o s . — M a d r i d , 29 de Sep
t iembre de 1 9 1 0 . — A s n a r . — S e ñ o r . . . 

N ú mero 4 6 

E n f e r m o s . — I n ú t i l e s . — L i c e n c i a s . — Reconoc imien to s f a c u l t a t i 
vos .—(Real orden c i r cu la r 3 Octubre . )—Determinando el p r o 
cedimiento que debe seguirse p a r a l a d e c l a r a c i ó n de i n u t i l i d a d de 
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los Jefes y Oficiales que no r e ú n a n las condiciones necesarias de 
. a p t i t u d f í s i c a y de los que no puedan incorporarse d sus destinos 

p o r enfermedad. 

SUBSECRETARÍA.—Excmo. Sr.: A fin de conseguir el m á s pron to 
y exacto cumpl imien to de lo preceptuado en el a r t . 32, caso 2.°, de 
la l e y Cons t i tu t iva del E j é r c i t o , y teniendo a l propio t iempo en 
cuenta el e s p í r i t u en que fué insp i rada la Real orden c i r c u l a r de 
3 de Septiembre de 1909 (C. L . n ú m . 185), disponiendo la t r a m i 
t a c i ó n que debe seguirse para declarar l a i n u t i l i d a d de los Jefes y 
oficiales, el Rey (q . D . g.) ha tenido á b ien resolver lo siguiente: 

1. ° Las Autor idades mi l i t a res facultadas para conceder l i cen
cias por enfermo á los Jefes y Oficiales ó asimilados s e g ú n el ar
t í c u l o 13 de las Inst rucciones aprobadas por Real orden de 5 de 
Jun io de 1905, y los Directores generales de Carabineros y de la 
Guard ia C i v i l por lo que respecta á l a of ic ia l idad de estos Cuerpos, 
responsables como son de que todos sus subordinados r e ú n a n las 
necesarias condiciones de a p t i t u d para d e s e m p e ñ a r los cometidos 
propios de su empleo, t a n pron to como adv ie r t an por sí tengan 
no t ic ia de que a l g ú n Jefe ú Oficial á sus ó r d e n e s se no encuentra 
en completa a p t i t u d f ís ica pa ra con t inuar en ac t ivo servicio, dis 
p o n d r á n desde luego ó s o l i c i t a r á n del C a p i t á n general respectivo, 
s e g ú n los casos, que sea reconocido por el T r i b u n a l m é d i c o de 1?!. 
r e g i ó n . 

Los Capitanes generales de las Regiones y dis tr i tos y el Go
bernador m i l i t a r de Ceuta d a r á n inmedia ta cuenta á este Minis te 
r io de haberse ordenado el reconocimiento, y una vez efectuado, 
r e m i t i r á n con su informe, cua lqu ie ra que haya sido el resultado del 
mismo, copia del acta ó cert if icado correspondiente, 

2. ° De l propio modo, el Jefe ú Oficial que, t e rminada la p r ó 
r roga de l icencia por enfermo ó t ranscurr idos dos meses s in poder
se incorpora r á su destino por i g u a l causa, continuase i m p o s i b i l i 
tado de prestar servicio, s e r á reconocido por dicho T r i b u n a l m é d i 
co, p r e c e d i é n d o s e d e s p u é s en la forma ind icada en la ú l t i m a 
par te del a r t í c u l o anter ior , s in per juicio de d e c l a r á r s e l e en si tua
c ión de reemplazo por enfermo, como determina el ar t . 27 y l a re
g l a 8.a del a r t . 34 de dichas Inst rucciones hasta la r e s o l u c i ó n que 
proceda. 

3. ° Si en cua lquiera de dichos reconocimientos, ó en los que 
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cada dos meses han de sufr i r los Jefes ú Oficiales que se encuen
t r en en s i t u a c i ó n de reemplazo por enfermo, resultase que a lguno 
de ellos se ha l laba i n ú t i l para poder d e s e m p e ñ a r su cometido en 
el E jé rc i to y no hubiere u n a n i m i d a d a l apreciarse t a l d e c l a r a c i ó n por 
el T r i b u n a l m é d i c o , l a A u t o r i d a d m i l i t a r respectiva, a l cursar á este 
Minis te r io , con su in forme, el cert if icado del reconocimiento, en el 
que se h a r á constar cuanto desee exponer el interesado, r e m i t i r á , 
a d e m á s , copias de las actas de los reconocimientos á que é s t e se 
hubiese sometido anter iormente y cuantos antecedentes juzgue 
oportunos para poder apreciar su estado físico en r e l a c i ó n con el 
servicio ac t ivo m i l i t a r , los cuales documentos y antecedentes sol i 
c i t a r á di rectamente , si no los tuviere , de las Autor idades que pue
dan fac i l i t a r los . 

4. ° Los documentos expresados se r e m i t i r á n á in forme del 
Consejo Supremo de Guerra y M a r i n a . Este A l t o Cuerpo, si lo es
t i m a conveniente, p o d r á o í r el parecer l a Jun t a F a c u l t a t i v a de Sa
n idad M i l i t a r , como t r á m i t e previo , antes de e m i t i r el suyo, y en 
v i s t a de todo se r e s o l v e r á si procede la baja en el E j é r c i t o del 
Jefe ú Ofic ia l de que se t ra te , s e ñ a l á n d o l e , en caso con t ra r io , la 
s i t u a c i ó n que reg lamentar iamente le corresponda, si no se hallase 
é s t a de te rminada . 

5. ° Cuando del resultado de dichos reconocimientos f a c u l t a t i 
vos no se apreciase mot ivo en que fundar causa a lguna de i n u t i 
l i d a d para el servicio, no s e r á necesaria l a a m p l i a c i ó n de docu
mentos de que se hace m e n c i ó n en el a r t . 'ó.0 n i los informes á que 
alude el anter ior . 

L o mismo se o b s e r v a r á cuando se t ra te de casos notorios de 
i n u t i l i d a d , como los citados en el a r t . I.0 de la Real orden c i tada 
de 3 de Septiembre de 1909, sin que tampoco sea preciso entonces, 
para su d e c l a r a c i ó n , esperar que te rmine el plazo á que dicha dis
p o s i c i ó n se refiere. 

6. ° Quedan aclaradas las Inst rucciones para la c o n c e s i ó n de 
l icencias por enfermo á que se ha hecho referencia, en el sentido 
de que no s e r á necesario en lo sucesivo que los interesados d i s f ru 
ten previamente esta clase de l icencias ó sus p r ó r r o g a s , para pa
sar á l a s i t u a c i ó n de reemplazo por enfermo desde cualquiera otra 
en que se encuentren, siempre que renuncien desde luego á ellas y 
que del cert if icado del reconocimiento f acu l t a t ivo á que h a b r á n de 
someterse resulte jus t i f icada la d e c l a r a c i ó n a l efecto. 


