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La guerra quimica y el desarme cualitativo

La Conferencia Inlernacional del Desarme, llevada a cabo
en Ginebra hace poco tiempo, con representantes de catoree
naciones, y bajo la presidencia de M. Pilotti, de Italia, ha
tratado de inquirir los medios quimicos v bacterioldgicos de
la guerra, desde el punto de vista del desarme cualitalivo. Lo
primero que tratd la Comision, fue de fijar el senlido de todo
lo que debiera ineluirse en la definicién general de métodos
quimicos de la guerra. La definieién fué la siguiente: se com-
prenden en ella todas las suslancias quimicas daniosas, sean
naturales u obtenidas por sinlesis, cualesquiera que sea su es-
tado : s6lido, liquido o gaseoso. Asi, por ejemplo, puede com-
prender venenos tan exirantos como el curare, o el de mor-
dedura de las serpientes. La Comision renuneid al propdsibo
de hacer una enumeracion de las varias calegorias de sus-
lancias toxicas segin su composicion quimica, y adopto
el erilerio de estudiar los efectos fisioldgieos de tales sustan-
cias sobre las eriaturas vivas. Ninguna diferencia fué esta-
blecida, tampoco, por el grado del dafo; porque si ciertos
gases de exceso poder tixico fueran eliminados, quedaria
desvirtuado el sistema. Un delegado propuso que se cotisi-
derase como grupo aparte el de los gases laerimosos, los
cuales podrian ser usados por motivos politicos, con el fin
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de evilar derramamiento de sangre; pero la GComision, apre-
ciando este punto de vista, sostuvo el crilerio de que los ga-
ses lacrimosos no fueran considerados separadamente, sino
sujetos a las mismas resoluciones a que fueran sometidos
los demas. Los explosivos fueron excluidos del grupo de
métodos quimicos de la guerra. porque si bien es cierto que
los explosivos en su combustién pueden dar lugar a sus-
tancias gaseosas dafiinas, como por ejemplo, el dxido de
carbono, lienen, ante todo. efeclos destruclives, que es su
caracteristica; por lo cual, debe ser excluida de su compo-
sicion- toda sustancia que pueda aumentar sus efectos to-
xicos. El humo y las nubes fueron también exeluidos, por-
que son gases usados, singularmente, como pantallas o como
sefiales; sin que, en condiciones normales, puedan produ-
cir efectos danosos sobre el organismo vivo.

El Comité redactd su resoluecién sobre este asunto, en los
términos siguientes: “Deberd ser incluido en el desarme cua-
litativo, el uso de fodas las sustaneias quimicas dafiosas,
cualesquiera que sea su estado, sean solidas, liquidas o ga-
seosas, o de cualquier modo l6xicas, axfisiantes, lacrimosas,

Por desarme cualitativo (que es un término un tanto insd-
lito) ge entiende la prohibicion absolula, en todas las naciones
convenidas, de la posesion o uso de ciertas elases especiales de
armas quimicas y baclerioldgicas, que hayan sido determina-
das por un eonvenio inlernacional. Respecto a las armas bae-
ferioldgicas que pueden atacar indisfinlamente a todos los
seres humanos, tanto civiles como militares, se revuelve la
coneiencia contra su uso como método de guerra. Asi, pues, la
Comisién de Ginebra, senté que todos los medios de contami-
nar con mierobios palégenos las suslaneias que pueden poner-
ge en contacto con seres humanos, animales o plantas, o que
pueden afectar a ellos de una manera indirecta, como por
ejemplo, por contaminacion de la almosfera, las aguas, los
alimentos, ete.. deben ser incluidas en el desarme enalitativo.

El Comité considerd también que el uso de proyectiles in-
cendiarios que envuelven una amenaza, parficularmente gra-
ve para los ciudadanos eiviles, debe ser incluido en el des-
arme cualifativo. Una exeepeién es hecha para el caso de
proyectiles capaces de producir incendio, sélo muy aeciden-
talmente.
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El delegado de los Soviets hizo una curiosa observaecion
en el seno del Comité, manifestando que las prohibiciones
legales anleriormente dichas eran inadecuadas e inttiles, y
que seria preferible, mds que la prohibicion del uso de armas
quimicas en liempo de guerra, la prohibicién de la prepa-
racion de las mismas en tiempo de paz. Tal fué la propo-
sicion del soviet. El Comité rechazd esta propuesta por falta
de razon, funddndose en que muchos, o todos, los compues-
tos que se usan con tal fin, tienen aplicacién en tiempo de
paz para otros usos diferentes, algunos muy ttiles al hom-
bre; y porque, ademds, eso equivaldria a bener que cerrar
casi todos los laboratorios de quimica y de baecteriologia. con
sus consecuencias, cosa que es positivamente absurda.

Asi terminé la Conferencia de Ginebra, algunas de cu-
vas sesiones fueron celebradas en la Embajada de Espafa,
bajo la presidencia de nuestro Embajador, Sr. Madariaga,
que es un hombre de altas virtudes diplomaticas y sociales.

DRr. MARTIN SALZAR.

Recitamiento v astensos e los Ofciles el Eéreit

(Del «Diario de Sesipness de las Cortes Constituyentes )

Enmienda del Dr. D. César Juarros. h

Conlinuando la discusidn de totalidad del dictamen de
la Comision permanente de Guerra sobre el proyeecto de ley
relativo al indicado asunlo, dijo

El Sp. Presidenie: El Sr. Juarros tiene la palabra.

El Sr. Juarres: Sefiores Diputados, lamenlo sinceramen-
te la escasa beligerancia audiliva que para este problema

representa la ausencia del Sr. Ministro de la Guerra. Como

espero que, si no asiste. lea el Diario de Sesiones. argumen-
taré con este ligero “handicap”, eomo si él estuviera pre-
sente.

Primer aspeclo que el problema presenla. El de merecer
todo género de alabanzas, por represenlar desislimiento de
Ios métodos de reclutamiento de la oficialidad. seguidos has-



ta aqui. El desistimiento puede obedecer a dos razones: al
resultado de las ensenanzas' de la guerra europea o al de
una informacion directa v personal acerca de la psicologia
espafiola. En este género de leyes, alender a las caracteris-
ticas de cada pais es fundamental. Desgraciadamente, leido
el diclamen, es necesario rechazar ambas hipotesis. Ni el
dictamen esla inspirado en las ensefianzas de la guerra eu-
ropea, ni en un estudio conereto de la personalidad espanola.

Podria extenderme, si tuviera propositos obstruceionis-
tas a base de una erudicion fdecil, narrando lo que pasa en
los ejércilos exiranjeros; pero me estd vedado por mi ea-
rdaeter de profesional de la Medicina melerme en lerrenos
que no son los peculiares de ella. Mi intervencion se limi-
tard al esludio de eémo se ha enfocado el problema de la
Sanidad Militar.

En este reclutamiento hay una canlidad enorine de erro-
res, que hace que a los que hemos perteneeido al Cuerpo de
Sanidad Militar nos invada li amargura de convencernos
de que Ispafia seguira carveciendo de un Cuerpo de Sanidad
Militar, garantia suficiente de que la vida del soldado esid
debidamente protegida en la paz y en la guerra. Como esta
afirmaciéon pudiera parecer audaz y un poco insdlita, va-
mos a razonarla.

La mejor manera de estudiar un problema tan ecom-
plejo es desglosarlo en aspectos parciales. El primer aspec-
to parcial que aparece a nuestro estudio es el de la asimila-
cién. Los médicos militares continuardn siendo asimilados.
;0ué quiere decir asimilado”? Asimilado, traducido al
lenguaje corviente, significa siluaeion de inferioridad obje-
tiva. Cuando un médieo mililar esté en funciones andlogas
y semejantes a un oficial en filas, de idénlica graduacién.
se hallara subordinado a él. Aunque se trale de asnunlo {éc-
nico. Esto tiene tal inferés prdctico, que yo puedo argumen-
tar a través de dieciocho afios de vida militar, citando ejen:-
plos eomo el siguiente: En eierto Consejo de Guerra, donde
se habia de juzgzar a un corneta de mi compafiia (entonces
los médieos militares manddbamos companias y vo tenia
el honor de ser eapilin de Sanidad Militar), que habia he-
cho una fuga de demente precoz, ¢l inico que en el Consejo
sabia de lo que se tralaba era yo, por ser capitin de la dal



enfermo y por médico psiquiatra. Sin embargo, me eolocaron
como illimo voeal, uliimo para hablar y tillimo para vo-
tar. jPor ser médico militar! Es decir, que en una reunion
de oficiales, donde ninguno tenia molivos y, por no lenerlos.
carecia de datos suficientes para apreciar el delito del en-
fermo mental, yo, por médico militar, veiame eoloeado en
un plano de inferioridad forense.

Comprenderdn, Sres. Dipulados, que esto constituia una
anomalia. Tal anomalia va a seguir produciéndose. Duran-
te la paz, ¢l médico mililar, por asimilado. recibe un (rato
objetivo inferior a los demds oficiales de lo que se llaman
‘armas de combale. Por ello desfilaba desairadamente de-
trds de los balallones. Y en esle plano de inferioridad habia
de situarse en ftodos los actos en que se trataba de pisar al-
fombras y agitar espuelas mas o menos doradas v sonoras.
En llegando la hora de jugarse la vida, el médico militar a
ia linea de fuego. En algunas ocasiones, cuando las fuerzas
va habian retrocedido, é1 a permanecer en ella curando he-
ridos. Entonees o se hablaba de asimilacion, sino de saeri-
fiear su vida por salvar la de ofro. En la paz, en las para-
das, en lo ostentoso, un inferior. Un vejado. Estos pobres
asimilados. a quienes no se considera con derecho a lamarse
capitanes como los demds oficiales de su graduacion, en
varias ocasiones luvieron que cubrir [rentes para los que
resultaban insuficientes las lropas de combale. No quiero
citar, porque pareceria inmodestia, situaciones personales,
pero si quiero a un compafero fraternal. el Dr. Gdémez
Ulla. que, ademds de cirujano eminente. sabe sor un per-
feelo Médieo militar. En Melilla, que sostuvo coun sus tro-
pas zonas que flaqueaban. '

Se me podrd decir que eslo es conlrario al Convenio de
Ginebra. pero el respeto a la Cruz Roja puede mantenerse
cuando el enemigo la reconoce El moro sabe muy poco de
Cruces Rojas. En Marruecos, en muchos eonvoyes, [ué pre-
ciso que los sanilarios hicieran 1so de sus mosquetones para
defender a los heridos. Tan elaro es todo eslo, que en la
guerra europea los soldados de Sanidad Hevaban pistola
para defender a los heridos. Lo expuesto muestra claramen-
e que pxisle un espiritu de vejacidn injustificado hacia el
médico mililar. Mienlras se frata de honores. de desfiles bajo
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el eslimulo de las charangas, de pisar alfombras en salo-
nes ornamentados, el médico militar el ullimo; para dar la
vida por salvar le de un soldado, un combatienle mds. obli-
gado a ponerse en planos de peligro donde no necesitan
colocarse wficiales y jefes que no se llaman asimilados.

Otro problema inferesante. Mientras el oficial. después
de una marcha, de unas maniobras, se va a su casa o al casi-
no a descansar., el médieo militar tiene gque quitarse ligera
y rapidamente el polvo para subir a los pabellones y asistir
a la familia de aquéllos, a la criada, que se ha puesto mala.
o al nino que tiene descomposicion. Para él no hay pausa.
Mienfras el oficial descansa, el médico militar, el asimi-
lado!, eonfinta rindiendo esfuerzo.

Ya veis como existe un frato de inferioridad que para
quienes no han sido militares suponue poco, pero que para
cuantos lo hemos sido representa una coneatenacion de hu-
millaciones y desdoro. Esto provoed (antes del advenimien-
to de la Repiiblica) un éxodo que privd al Cuerpo de Sani-
dad Militar de buen mimero de sus figuras preeminentes.

Otro problema es el del mando de las tropas de Sanidad.
Se pretende que los convoyes de heridos y enfermos estén
a cargo de un Cuerpo denominado “Cuerpo de Tren™.

Confusiéon lamentable que conviene aclarar. No es lo
mismo transportar sacos de patatas que condueir heridos
v enfermos. Ese Cuerpo de Tren serd apto para llevar sacos
de patatas, pero no heridos y enfermos. Una ambulaneia
en marcha o es sino un hospital en movimiento. Neeesi-
tase que heridos v enfermos sean llevados v euidados debi-
damente. Solo pueden hacerlo quienes poseen una serie de
conocimienlos léenicos que no es posible inculear al Cuer-
po de Trem.

En este problema hay que bener también en cuenta va-
rios aspeelos. ;Se pretende que el soldado del Cuerpo de
Tren reciba una instruceion téenica y sea mandado por ofi-
ciales que carezean de estos conocimientos? Seria error enor-
me. ;Es posible admitir que unos hombres modelados en un
espiritu profesional distinto al del jefe puedan eompene-
trarse con é1? ;Se persigue que el Cuerpo de Tren conste de
dos clases de soldados: unos que sepan Hevar heridos v otros
que realicen funeiones puramente meecdnicas? Debe reco-



nocerse que representaria peligroso desenfado mezelar sol-
dados de helerogénea psicologia bajo un mando 1inieo. Cues-
tibn de verdadera importancia. Mandar {ropas (vo, como
médico militar, las he mandado v me he distinguido en su
instrueeidn, probando que un médieo militar puede adqui-
rir hébitos militares) no es. en manera alguna, problema
genuinamente léenico, sino de orden psicoldgico, v por ello
interesa «que:las ambulancias sean mandadas por hombres
compenefrados con los téenicos suballernos. Para que una
ambulancia funcione eficientemente, necesitase compenetra-
eion espiritual entre el médieo que manda v los estudianties
de Medicina y practicanfes que obedecen como soldados. No
se puede crear la situaciéon de que haya un oficial de Cuer-
po de Tren que mande la ambulanecia, a quien tenga que
decirle el médico: “Lléveme usted los coches tras aquella
loma.” Sin la debida compenetracion enire soldados v los
oficiales fracasan las mejores intenciones.

En la guerra (los que la hemos vivido en la proporeion
que ha sido posible en Espafia, podemos hablar de ello) hay
que tener en cuenta una porecién de factores espirituales
i da despreciables. Todos saben que en la guerra francesa
-—en honor de ellos hay que pecalearlo—los ofieiales que
prestaron servicios mds heroicos procedian de las frastien-
das de los comercios. Los horteras sentimentales v acursi-
lados dieron rendimiento maXimo en el momento de jugar-
se la vida. En el instante de arriesgar la existencia, impor-
ta tanto o mds el factor psieologico que la {éenica. aparle
de los conoecimientos téenicos necesarios para conducir una
ambulancia son tan eseasoes, que la brigada de tropas de
Sanidad Militar, a la que perteneci doce anos, merecid me-
pelidas citaciones en la Orden de la Plaza por la disciplina
de los soldados, por el estado de policia de euarlel y por
la organizacién de los servicios del mismo. No es incom-
patible ser médico econ mandar bien una compafia, cosa
que nada de dificil tiene. :

La difieultad estaria en las altas decisiones eslratégicas,
que nunca han de hallarse a cargo de un médico: pero lievar
a una ambulancia, con el espirvitu necesario para sacrificar-
se. estd al alcance de todos.

Recordemos eémo hombres que meses antes despacha-
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ban telas en los almacenes de Paris resullaban en las trin-
cheras oficiales exeelenles, no superados por los profesio-
nales.

En el Ejército hay dos aspeelos: las altas coneepeiones
estratégieas y la obediencia menuda en el cumplimienlo de
ohjetivos pequefios, al alecamce de todo el que posea mediana
inteligencia apoyada en un sentido maseulino de la vida.
No hay porqué privar a los médicos de eslas pequenias y
legitimas satisfacciones. ;Qué se prelende al colocar al mé-
dico bajo la dependencia de quien no lo es? ;Privarle de su
cardeler militar? Vestidle de paisano, levadle a que enfire
en fuego con hongo y “ehaquel”™ y se vera el resullado.
Existen multitud de elemenlos psieoldgicos aclivos en la
eleceion y efectos del traje. Reeordad al confilero de “La
casta Susana”, que segun veslia de militar o de paisano re-
sullaba terrible o lolerante para los desmanes de su mujer.
El uniforme engrie (por raro que parezca el verbo), espiri-
tualiza. eonecede un sentido de suficiencia masculina no des-
denable. Por eslos y andlogos menosprecios nos fuimos del
Cuerpo de Sanidad Militar muchos de los que a ¢l perlene-
ciamos v que estuvimos siempre dispuestos a un severo
cumplimiento del deber. como aecreditan nuestras hojas de
servieio.

Si queréis gque »l médico militar no sea mas que un léc-
nicn de la Medicina, quiladle el uniforme, pero no le eolo-
quéis en plano mis bajo respecto al que sienta plaza. le hi-
cieroin eabo, sargento y fué luego teniente: al mismo liemnpo
~que quien lo consgiguid fras estudiar ¢l Bachilleralo. la ea-
rrera de Medicina. haecer oposiciones v pasar un curso en
la Aeademia, estudiar tanto, verse mandado por quien leyd-
poecos libros no pupde salisfaeer.

Los que hemos vivido en cambafia vy nos hemos vislo
postergados, sin mds razén que ser médicos, resultando loz
ultimos eapitanes, invariablemente hemos pasado muy mn-
los ratos. Para evitar suspicacias, yo me fui del Cuerpo de
Sanidad, heroicamente, sin derecho a retiro, porque. dedi-
cdndome a enfermedades mentales, me encargaron de una
sala de enfermos de la piel, mienlras a un ginecdlogo de
Cérdoba, el Dr. Villegas, le destinaron a la elinien de en-
fermos mentales de Ceula. Yo me cansaba de escribir a mis
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amigos dermatdlogos pregunlindoles eémo debia tratar a
mis enfermos, Villegas hacia lo mismo conmigo. Me harté
y me fui, cansado de verme subordinado a genles de mucha
migmor roluracion fintelectual.

Ofro aspeclo de relieve. Se ha olvidado que la Sanidad
Mililar es cara, porque de los médicos militares se obstinan
en hacer médicos lilulares. Hacen falta dos clases de médicos
militares: el médico militar del soldado y el médico mili-
tar que asiste a las familias de los oficiales. (El Sr. Martin
de Antonio: Ese no hace falta; hay que suprimirvio.) Es
posible. Yo os digo que en mi vida militar, de dieciocho
afios, me ha molestado m#as el servieio de meédieo tilular cas-
trense que el de médico militar al servicio del soldado. Igno-
ro qué beneficios puede emcontrar el Ejéreilo en soslener
tenientes eoroneles para visilar a las sefioras. v a los hijos
de los capitanes y a sus criadas, cuando todo esto puede lo-
grarse mucho mads peondmico y mds beneficiosamente. No
hay manera de pedir & un hombre que sea médico militar
que sepa Medicina de unrgeneia, Cirugia de urgencia, Hi-
giene militar, Psiquialria mililar y euanto haya que asistir
en los pabellones.

He pasado por la molestin de regresar de un liroteo y
tener que ir a los pabellones del Regimiento de Ceula, a
visitar enfermos de fodas las ecalegorias. v mientras mis
compafieros dormian ‘o deseansaban en el Casino, yo iba
pabellon por pabellon preguntando: “;Como estd el nino?
¢Qué tal la eriada? La sefiora. ;ha tenido fiebre?” (Risas.)
(Puede ser eslo mision del madico militar? No. Es neeeso-
rio erear el lipo del médico militar bien pagado, para que
pueda renunciar a los olros emolumentos de la profesiémn.
Mienlras paguéis al médico militar lo mismo que al oficial
de Infanteria. el médico militar tendrda que buscar en la
visita particular medios de subsistie. Las revistas v los li-
bros cuestan muchas peselas. ;Qué consecuencias produce
esto? Que el médieo militar abandona su misién genuina-
menle castrense para ejercer fundamentalmente como Mé-
dico particular. En todas las poblaciones de alguna impor-
lancia los médicos militares lrabajan intensamenle eomo
médicos libres.

i Ventaja para ¢l Eslado o inconveniente? El midico mi-
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Jditar necesifa saber Medicina general, Cirugia militar de
urgencia, Psiquiatria militar, Higiene militar v estar en con-
diciones fisicas (no ridiculamente fisicas como algunos de
mis tiempos que. por falta de aptitudes, o podian montar
a caballo) para, en todo momenlo, seguir o la eolumna a
que perlenezean. Pero el servicio de hospilales, el servicio de
asistir a las familias—pensad en lener un lenienle coronel.
un coronel asistiendo familias de generales.

Hay que contar con un Cuerpo de hombres abnegados
que puedan renunciar a la clienlela particular y gasten to-
das sus energias en permanecer constantemente al lado . del
soldade, len servirlo cientificamente. Lo olro, con un serviecio
complementario de asistencia castrense se resuelve. Abun-
dan médicos baralisimos capaces de presiar ese servieio.
Comparad lo que le cuesta a la Dipulacién provincial de
Madrid tener un médico de la calegoria de Maranon y lo
que le cuesta al Estado los eoroneles destinados a visitar una
pequena cantidad de familias de generales.

Ramas distintas. El médico militar es un médico para
soldados. Pero pensar en que un mismo médico va a ir a
campafa, al tiro, a maniobras v por contera asistir partos.
curar enfermedades de los ojos y dirigir lactancias, es so-
brado pedir. Asi el meédico con clara conciencia de la res-
ponsabilidad profesional v posibilidades de manumitirse, se
va. Por ello el Cuerpo de Sanidad Militar, que ha tenido figu-
ras como D. Santiago Ramdn v Cajal, estd destinado a irse
quedando sin muchos hombres de primer plano.

Me parece que debo insistir y presentaré una enmienda
para que se establezea la precisa distineion entre médicos
militares, dedicados a la asistenecia del soldado, v el médica
civil, encargado de la asistencia de las familias.

Todo tan elaro, que no me explico eémo los que han age-
sorado al Sr. Ministro de la Guerra han comefido este error
de no abordar el problema de abaratar y mejorar la Sani-
dad militar, no confundiendo al médico militar con une de
Izualatorio o de la Beneficencia munieipal.

Un aspecto mds interesanle: la seleccién, ;Por qué no
se habla en el proyecto de seleccion de médicos militares?
Es interesante, como lo es también pensar por qué a los mé-
dicos militares no se les da un sobresueldo. Podrd confor-
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marse el médico con vivir lo mismo que el capitan o que el
tenienle; pero mienbras que de guerra a guerra europed. 0
de guerra a guerra internacional se modifican poco Ilas
normas de cada Arma, en Medicina de dia en-dia cambian
completamente las normas, y por cambiar hay necesidad de
eslar suscrito a gran camfidad de revistas y de comprar ni-
mero tal de libros, que vienen a suponer gaslo igual a las pe-
setas recibidas como sueldo por los servieios prestados.

No puede pensarse en que el médico, no solamente el mi-
litar, sea un hombre estdalico. En Medicina, lo que hoy se
tiene por verdad manana no se considera tal. De pronto,
aparece en una de las revistas, irrumpe en nuestra biblio-
leca algo que nog obliga a cambiar lolalmente el conceplo
ane tenfamos de delerminada enlermedad. En esas eondicio-
nes, jque problema se planlea a esos hombres a quienes se
da un sueldo exiguo, igual al de los capitanes de filas, no
necesitados de renovar tan frecuentemente sus conocimien-
tos? Pues o renunciar a estar enterados de lo que pasa en el
mundo o a dejar de ser medicos mililares. jQué quiere la
Sanidad Militar? ;Gentes dedicadas exelusivamenle a asis-
lir diariamente a los Casinos con la esealilla del Cuerpo en
iel bolsillo, llena de notas marginales en las que se consig-
nen: “Fulano se relira el 15, Zulano asciende en el mes de
Mayo”, ete.? ;Es ese el ideal de la Medicina militar?
No: lo que se necesila son hombres cullos, y no puede pen-
sarse que un mdédico sea tan culbo que conozea la Medicina
militar y toda la Medicina general. A mi se me ha hecho
asistir en los pabellones—y por haber sido alumno inlerno
de San Garlos he podido definderme mejor que ofros—a en-
fermos de los ojos, a parlurientas, a enfermos de la piel,
ademds de acudir a prestar mis servicios junlo a oficiales
que no sabian nada de partos, ni de enfermedades de los
0j0s.

Pues bien; pasemos a fratar del problema de la selec-
cion. En el art. 14 del dictamen se dice que para el ascenso
a capitanes en las Armas serd necesaria la seleceidén; en el
arl. 15 también se dice que para el asesnso a eomandante en
las Armas—no habla de los Cuerpos—serd indispensable la
selececion. Y yo pregunto: ;no tiene tanto interés como se-
leecionar capitanes y comandanles. seleceionar ‘médicos?
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¢Puede admilirse que un meédico se lumbe a la barloly, sin
olro ideal que el Casino y pensar en cudndo le corresponde-
rd el ascenso? No is este el problema. Precisa no admitie la
posibilidad de una ineptitud amparada oficialmente. Es ésio
el mayor error que pude observar en el dielamein que eslamos
disculiendo. Se admite que el que quiera seguir resultando
analfabelo pueda hacerlo. Esto, que seria una cosa peregri-
na en cualquier Cuerpo, lo es mucho mas (ratindose de la
Sanidad. En los arts. 15 y 17 se dice que los capitanes y co-
roneles que wo (uieran examinarse renuncian volunlaria-
mente al ascenso. ;Puede el Estado conformarse con lener
un capitdn ignorante porque renuncie al ascenso? ;Puede
el Estado aceptar que un eapildn que en una accion demostro
su insuficiencia, por el hecho de resignarse a no ascender
siga mandando soldados? ;Es que la vida de los hombres
que eslén bajo su mando puede hallarse a merced de su
ineplitud porque haya renunciado a ascender? No: el Esta-
do no puede eonformarse con eso; es mecesario que todo aquel
gue vista uniforme. de oficial—y eslo debia hacerse tambidn
con los catedraticos—renueve las pruebas de su suficieneia,
porque lenemos el problema del muchacho que hace unas
oposiciones, ingresa en la Academia, sale de ella con una
preparacion brillanle v no vuelve a leer un libro en su vida,
dieiendo: “Ya soy tenienle, no abriré mads lihros.” Problema
tan espafiol de asegurar el cocido, y lener por lema “jAhi
me las den lodas!”. ;Es que el Estado puede conformarse
con las genles del “jAhi-me las den lodas!”? Debe irse a
fiscalizar al que asciende y al que no aseiende. Die ninguna
manera consentirse que un sefior diga voluntariamente: “Yo
quiero ser un ignorante.” El querrd serlo, pero no puede to-
lerdrsele que lo sea cuando lleva delrds de si 200 hombres
cuya vida depende de su suficiencia. Yo he visto a un gene-
ral llevarse las manos a la cabeza y exelamar: “;Por qué

me mandan fantos batallones?” Su capacidad menlal estaba .

limitada a seis batallones; enviandole ocho le crearon una
situacion dificil. Esle general, que llegd a ocupar un allo
cargo, buscando el alivio de mi asentimiento (vo era el mé-
dico del Cuarlel general), me decia: “Pero, doclor, ;para
qué me mandaran tantos batallones?”

Esto es lo que debe evitarse por medio de la fiscalizaciin
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Yy no consentie la renunecia al aseenso; aplicado al caso de
la Sanidad, donde cada ano la cieneia descubre nuevas en-
seflanzas, ;puede lolerarse que un individuo pase loda la
“carrera sin fiscalizacion alguna?

Sefior Minislro de la Guerra, lo menos que se puede pedir
es que al hombre que se manda a una ambulancia v va a
tener bajo su responsabilidad la vida de cientos de seme-
jantes, se le exija el conocimienlo de la Medicina en sus ulti-
mas manifeslaciones. No vayamos a tomar por modelo ese
lipo de catedrditico bufo que lodos hemos padecido, como
consecuenein, sin duda, de esta falta de fiscalizacion. Re-
cuerdo lodavia—no sé si alegre o trislemente—a un cate-
dratico que definia la ealle como “un eonducto labrado del
espesor de las urbes para el transilo de personas, de aire y
de cosas”. Este mismo profizssor solia emplear la frase de
“los dos reversos de la medalla”,

Senior Minislro de la Guerra, jes que se puede consentir
que haya oficiales de esla ealidad?

En el proyecto observo otra anomalia. Se dice que sélo
los capitanes que lengan el num. 1 podrin ser enviados al
extranjero. ¢No ltiens interés que aprendan los eomandan-
tes v los tenientes coroneles? ;Por qué no se envia al ex-
tranjero a los médicos militares? ;Por qué sélo a los capi-
fanes? !

Yo puedo decir a S, S, que todos los que eullivamos una
especialidad—y no quiero hacer generalizaciones porque hay
olros médicos dignisimos en la Camara que pudieran mo-
lestarse—, los que sabemos algo de psiquiatria, hemos te-
nido que ir al extranjero a aprender, y de ahi mi convenei-
mienlo de que liene un interés maximo para el Estado y la
Sanidad que nuestros médicos militares vayvan al extran-
jero. ;Por qué—repilo—sdlo los capitanes del Ejéreito v no
los capilanes médicos? jNo liene tanto interés como hacer ba-
jas al enemigo, curar y reponer las bajas propias? Falta in-
explicable del sentido de humanidad. Por eso vo entiendo
que donde dice “eapilanes”. debe decirse “y todos los asi-
milados, en loda las carreras y graduaciones de lodas las
Armas y Cuerpos”.

Si no hay dinero méds que para mandar a un nimero
reducido. digase asi; pero mo se cierre la puerta y s dé
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ocasion a pensar que un capitin de Infanteria puede ir a
Berlin o a Paris a enterarse de las novedades, y los médicos,
por ser médicos, no disfruten de ese derecho. Aqui hay una
base de injusticia y de anomalia verdaderamente singular.

Esld tan poco estudiado este problema desde el punto de
vista sanifario, que no apareee por ninguna parte el pro-
pésito de suprimir ese cargo absurdo de feniente coronel.
No voy a decir si se debe quilar en todas las Armas o Cuer-
pos 'y, aunque fengo mucha bibliografia para hablar de
ello, procurareé no salirme de mi lerreno. ;Debe suprimirse
ese cargo intermedio que en muchos Ejéreitos no tiene va-
lor? En Sanidad Mililar sostener los dos cargos de eoman-
dante y de teniente coronel no fiene mds que una venlaja:
compensar los anos de servicio. Puede haeerse sin exceso
del sentido buroerdatico que pierde a la Sanidad Militar, como
lo prueba el extendido eulto a la esealilla. Fsto no lo digo
ien desdoro del Cuerpo de Sanidad Militar; si para demos-
trar los efectos de saber que la Cilencia no sirve para nada
¥ que el ullimo mimero de una promocién. que ha entrado
a trancas y barrancas, serd siempre superior en ascensos y
en categoria al nim. 1 por muecho que sea el valer de ésle.

De aqui que se manfengan tanlos eriferios de euforia
pasiva, de vida tranquila, de Casino, de no fomarse disgus-
tos; porque el problema no estriba en estudiar, en saber,
sino en llegar, Es una carrera de resistencia.

¢Que es el Ultimo? ;jQué mds da? “Aquel hizo unos es-
tudios brillantes, sacd el nimero 1, obtuvo el maximo de
puntuacién en todos los ejercicios: vo soy el 1ltimo de la
promocién anterior, soy el “pigre™, el que entrd por casua-
lidad, pero seré general antes que é1.” ;Es que este eriterio
puede soslenerse? ;Por qué los sostenéis? Por lemor a que
no haya gentes que valoren justamente a los demais y, en
cambio, se valoren ellos a si mismos excesivamenle: pero
pensad que si este criterio hubiera imperado en el easo de
Napoledn: no hubiese pasado éste de comandante de arfille-
ria. Asi se malogran muchas nolabilidades.

No es posible equiparar al hombre de generosidad, que
aspira a una situacidn destacada mediante su esfuerzo. con
el hombre que no se ocupa mds que del movimiento de] es-
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calafdén, que le permitirda legar a general anles que el hom-
bre de las impulsividades, de la nobleza y de la eultura.

Problema interesante, pero hay olro que lo es adin mas.
Considero un error que para ascender a coronel y leniente
coronel sea necesario que el jefe inmediato cerlifique sobre
las condiciones del aspiranle al ascenso, lo que es igual:
ascender estara o merced del certificado gue ha de expedir
un jefe que puede ser enemigo. Téngase en 'cuenta que de
igual manera que en los barcos que hacen la lravesia de Euro-
pa a América se desafia el pasaje, para hacer luego las paces
en cuando llegan a puerlo; de ignal modo que en los cam-
pamentos pequefios, que he disfrulado, nios peledbamos y
desafiabamos lodos para cuando llegara el relevo, porque
en toda masa reducida de gente se producen peleas (quizés
ésta y no olra sea la razon de las enemistades malrimonia-
les de los pueblos pequenos, donde las familias pequenias
se llevan mal porque tienen que vivir juntas, porque se ven
de cerca”; de la misma manera se producen choques entre
los que eonviven en cualquier profesion; por ello no es po-
sible supeditar el ascenso a la pesible arbitrariedad de un
jefie, tanbo mas cuanto que en Espana no hay-manera de
fisealizar la categoria mental del jefe los que mandan. Hay
que grabar en ldminas de hrones el recuerdo del valor del
Dr. Vera, cuando informando sobre dos delitos del “Saca-
mantecas” sostuvo que era wn inrresponsable, asi como uno
de los juzgadores. Se fisealiza al inferior, pero no el eslado
mental de los jefes. Es necesario que se exijan pruebas pro-
fesionales calegéricas. Un eirujano puede ser en el trato agra-
dable v simpélico. y. con el bisturi en la mano, una cala-
midad.

Como veis, ] problema de la Sanidad Militar estd por
abordar. Reconozen la buena wvolunlad del Sr. Ministro
de la Guerra y me alrevo a pedirle que se asesore de gentes
que hayan vivido en Sanidad Militar. No vaya a resultar
que sus informes procedan de oficiales de olros Cuerpos,
porque los oficiales de olras Armas y Cuerpos mo han que-
rido ni quieren mucho a Sanidad Militar. Como yo he pasa-
do por ello, lo s¢é. Les molesta mucho que los meédicos mi-
litares tengan estrellas v se llamen capitanes y eomandantes,

\i

v hasta se extrafian de que liren a las armas y monten &
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caballo. Choed mucho que yo, médico mililar, tirara bien
a sable. Piénsase que el que es médico militar no sirve para
nadn sino para asistic medianamente enfermos, cuando el
que se sabe el hueso esfenoides es eapaz de hacer todo en
la vida (Risas). hasla un discurso en las Corles, en defensa
de la Sanidad Militar.

Como ftodo lo que he expuesto ereo sineeramente
gue es atendible, me atrevo a rogar al Sr. Minislro de la
(‘uerra, repilo, que se asesore de loz médicos, pero sobre
todo de los médicos de Sanidad Militar. (EI Sr. Presidente
del Consejo de Ministros iy Ministro de la Guerra: Y de los
enfermos, Sr. Juarres.) De los enfermos no se asesore Su
Sefioria, porque le dirdan que los asislidos por médicos mili-
tares suelen estar mal asislidos, puss no hay manera de
que un médico domine lodas las espeecialidades. Hablo asi
porque al volver de un paseo militar me he vistd en la nece-
sidad de asislic un parto, aliviar una conjuntivilis, curar
un colico y atender a un alague histérico de la hija del
eupitdn cajero.

Mienlras no se tenga el valor de separar al médico que
sirve al soldado del médico que sipve a las familias de los
oficiales, no se dard la sensacién de lener en cuenla que
por los cuarteles pasa la juventud espanola. De qus haya
una buena Sanidad militar depende una profilaxis efeeliva
de‘la tuberculosis pulmonar y de una poreién de lrastornos
presicopdticos que no atendidos a tiempo han de causar
gran nimero de enfermos menlales en los regimienlos; y
no es culpa de la instifucién militar, sino. de que se alisten
muchachos que no deben ser soldados: v si bien han pasado,
afortunadamente, los tiempos en que un papd iracundo por
no saber qué haeer com su hijo l¢ hacia sentar plaza, hay
que evitar que siga ingresando en filas mucha gente con
una eonslilueidn presicopdtica que, no atajada a tiempo,
puede degenerar en enfermedad mental.

Yo suplico al Sr. Minislro de la Guerra que no vea cri-
terio de oposieidn en estas palabras: es que en un momento
determinado subieron a la superficie pozos que dieciocho
anos de médico militar me hicieron acumular. Esla es la ra-
z6n del ardor con gue defendi la justa causa de los médicos
mililares. (4 plausos.)
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Conferencias dei Office Internacional de documentacion
médico militar.

Entre las inieiativas desarrolladas por el Gomilé Pee-
manente de los Congresos Internacionales de Medicina y
Farmaecia Militarss, ampliando la idea que le diera origen,
figura como una de los de méas felices resultados la Orga-
nizacion del Office Internacional de Documentacion Médi-
co Militar, que no oconstituye un nuevo organismo, sino
que es una de las mas importantes funciones del expresa-
do Comilé que ha ecuwmplido ya once anos desde su funda-
gi6n, aleanzando éxitos lan plausibles que justifican eum-
plidamente la alencion que por toidos los Gobiernos se le*
dispensa. g [ Ay

Nueva y bien significativa demostracion de lo antediehao,
ha sido la eoneesion «que la Villa de Lieja le ha hecho para
que pudiera insltalarse gratuilamenle en una casa propie-
dad de la Municipalidad situada en la plaza de! Rey Alber-
lo, uno de los sitios mds cénfricos de la hermosa poblacion,
faeilitando el persomal necesario para su funeionamiento
el Cuerpo de Sanidad Militar belga, que tantas pruebas de
su entusiasmo por esta labor viene dando.

La ceremonia de la toma de posesion se ecelebrd eon
loda solemnidad, concurriendo por un lade el Burgomaestre
con el Secretario y una Comisién de Concejales (echevins),
todes de uniforme, ¥y por otro el Comité Permanente en
pleno presidide por el Teniente Coronel Van-Baumberghen.
a euyo ruego fueron ampliados los loecales cedidos por el
Ayuntamiento.

La inauguracién de las Conferencias tuvo lugar en el
magnifico Salén de Juntas del Palacio Provineial, presidi-
das por el Gobernador de la Regidn, el Inspeetor General de
Sanidad Militar y el Tenienle Coronel Van-Baumberghen,
haeciendo uso de la palabra, a mds de los expresados se-
fores el Profesor Mahain, el Teniente Coronel Wonken, Se-
cretario del Comité Permanente.

La importancia concedida a eslas reuniones se revela
en &l niimero v ealidad de lps Delegados y en las exlensas

Agosto 1932, —16.
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informaciones dedicadas por la Prensa a sus resenas, cele—
brando una brillanie recepeion en la casa del importante
diario, La Meuse, la cual vino a sumarse a los agasajos ofre-
cidos por el Gobernador General, el Ayuntamiento. el Guerpo
de Sanidad Mililar, a las Conferencias que correspondieron
el Presidente del Comilé Permanente Dr. Van-Baumberghen
con una comida en el Hotel de Suide y el Seeretario Dr. Won-
ken con una fiesta en su domicilio.

A las Conferencias profesionales se unieron dos de ca-
racter general:

La primera, pronunciada por el Mayor belga, Daudael,
sobre la Guerra aero-quimica, y la segunda, por el Coronel
francés Schikelé, en la Universidad, sobre la Evolucién de
la Medicina Mililar.

Los demds conferencianfes fueron:

Francia: General Médico Dopter, Inspeclor General del
Servicio de Sanidad: La vacunacion antidiftérica en el Ejér-
cilo: Coronel Médico Schikelé: Los principios de la hospi-
talizacién en la Organizacién del servicio de Sanidad en
campana.

Polonia: Coronel Médico Osmolski: La educacion fisica
en el Ejército.

Yugoeslgria: Teniente Coronel Mérico Novakoviteh: El
escorbuto en el Ejercito; Comandante Médico Todileh: Pa-
pel de los Laboratorios de baeteriologia en los Ejércilos en
campana.

Suiza: Coronel Farmaeéutico Thoman: El paquete de
cura individual: sus caracteristicas y sus métodos de exa-
men: Teniente Coronel Médico Vollenweider: Particulari-
dades del Servicio de Sanidad en un ejército de milicias.

Checoeslovaquia: Comandante Médico Bohumiel Suchar-
da: Los laboratorios quimicos de eampafia: su relacién con
el servicio farmacéulico y su importancia en las guerras
de movimiento y de posicidn.

Paises Bajos: Mayor Van de Roemer: Papel de las vias
de aguas en el Servicio de Sanidad en tiempo de guerra.

Méjico: Teniente Coronel Vargas: Contribucién al tra-
tamiento de las esteeplococias. Proveclos de fichas médicas.

Bélgica: Capitén Médico Glairbois: Tratamiento actual
del sineope respiratorio; Capitdn Médieo Glorieux: Aptitud
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para el servicio Militar de los afeclos de soldaduras incom-
pletas de la columna vertebral; Capitan Farmaceéutico Mus-
quin: Las apergilloses paldgenas. :

Fué sinceramente lamentada la ausencia del Comandante
Médico espafiol Dr. Murillo, porque el lema de su anuneia-
da conferencia: La inspeccidon médica del contingente antes
v después del Servicio militar, era uno de los que mayor
inlerés habfa desperlado.

Las conferencias fueron presididas por el Tenienle Co-
ronel Van-Baumberghen, eomo Presidenle del Comité Per-
manente, el cual inlervino en las diseusiones sobre el pa-
quete de cura v las fichas médieas, dando cuenta de los fra-
bajos de la Comision de Estandardizacion del Material Sa-
nitario. en union del Teniente General Médico Derache, que
¢l dia mismo de la inauguracion fué promovido al eargo
de Inspector General en la vacanle del General Demolder,
cuya partida ha causado verdadero sentimiento por el en-
tusiasmo con que venia colaborando desde la iniciacion de
los trabajos internacionales, acordando la Asamblea, por
aclamaecion. a propuesta del Dr. Van-Baumberghen. testi-
moniar expresivamente su salisfaeeién al uno, y su condo-
leneia al ofro.

NECROLOGIA

EXCMO. SR. . FRANCISCO SOLER GARDI

IHA";JM‘.“(N' Meédico de Primera clase, en réserva.

Naecid en Bareelona el dia 6 de Enero de 1867, licenciando-
se en Medicina y Girugia en aquella Facullad en Junio de 1887.
Previa oposicidn ingresd en ¢l Guerpo en 23 de Abril de 1888
“eomo medico segundo, aseendiendo a médico primero en
Mayo de 1895, a Médieo mayor en Mayo de 1902, a Teniente
Coronel Médico en Agosto de 1913. a Coronel Médico en Oe-
tubre de 1918, a Inspeclor Médico de segunda clase en Mar-
zo de 1924 y a Inspector Médico de primera clase en Sep-
tiempre de 1929.
Prestd sus servieios en los Hospitales de Madrid y Bar-
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celo-na', Regimientos de Infanteria Asia, Almansa y San Quin-
tin, antes de su pase al Ejército de Cuba, donde estuvo des-
tinado en los hospilales de Guantinamo y Alfonso XIII,
batallones de San Quintin y Saboya, Intendencia Mililar y
10." Batallon de Artilleria de plaza. A su regreso a la pen-
insula estuvo destinado en el hospital de Barcelona, en
la 1." Gompania de la Brigada de Tropas de Sanidad Militar,
Primer Regimienlo de Zapadores Minadores. Fué Direclor
de los Hospitales Militares de Burgos y Madrid (Caraban-
chel), y ejercié el mando de la 4° Comandancia de
Sanidad Militar. Desempend el cargo de Inspector de Si-
nidad de la 4.* Regidn en los dos empleos superiores y has-
ta su pase a siluacion de segunda reserva. como acogido a
los Decrelos de 25 y 29 de Abril de 1931.

Ha desempenado varias comisiones del servieio; fué pro-
fesor de CGirugia en algunos cursos llevados a efeecto en el
Hospital Militar de Barcelona, y ejercié el cargo del Patro-
-nalo 'munici]}al de la Hseuela de Anormales del Ayunla-
miento de Barcelona. Era Académico de ntumero de la
Academia de Medicina y Cirugia de Barcelona v elecio
de la Seccion de Higiene v Aeademico de mérito de la Aeci-
demia Hispano-Americana de Ciencias y Arles de Cadiz.

Poseia dos eruces rojas, de primera clase, una de ellas-
pensionada, del Mérito Militar, ¥y Mencién honorifica por
servicios de campafia en Cuba; una eruz roja. de segunda
clase de la misma orden, dos eruces blancas de primera ela-
se, unia pensionada por lrabajos cienlificos publicados, otra
cruz de segumnida elase. blanea. pensionada. por servicios en
Hospital de Barcelona, eruz. placa y Gran Oruz de San Her-
menegildo.

Su fallecimiento ocurrié en Bareelona el dia 5 de Julio
ullimo.

Descanse en paz el respetable Inspeetor.

tXUCMO. SR. D. LEANDRO ALONSO DE CGELADA
Y GUTIERREZ DE!L DOSAL

Iispector Médico de sequnda clase, en reservi.

Nacgié en Frechilla, provineia de Palencia, el dia 13 de
Marzo de 1844. Cursé en Valladolid los estudios de Medici-
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na y Cirugia. obleniendo el titulo de Lieeneiado en Junio
de 1866. '

En Febrero de 1867, y previa la eorrespondienle oposi-
ci6én, fué¢ nombrado segundo ayudanle Médico del Cuerpo,
y en Noviembre de 1868 primer ayudante Médico de Ultra-
miar: en Enero de 1871 obtuvo el mismo empleo en la Escala
general, pasando a ser meédico primero en 1873, Médico ma-
yor en Diciembre de 1886, Subinspector Médico de segun-
da en Febrero de 1894, Subinspeclor Médico de primera en
Octubre de 1899, y por Decretd de 2 de Sepltiembre de 1903
se le concedid el empleo de Inspector Médieo de segunda cla-
se en sifuacion de reserva.

Estuvo destinado en los Regimientos de Infanferia Ma-
llorea y Conslitucidn, Hospitales Militares de Zaragoza. Ma-
drid, Habana, Chafarinas y Sevilla: Fabriea de Armas de
Orbacesla y Oviedo, Direceion General de Sanidad Militar,
Ministerio de la Guerra, Junta Consultiva de Guerra, fué
segundo jefe de la Brigada Sanitaria de la peninsula y Di-
rector del Hospital de Zaragoza y del Parque de Sanidad
Militar. Desempefid numerosas comisiones del servieio. Asis-
tio a diferentes hechos de armas en Cuba v en la guerra ei-
vil de los afios 1873 y 1874.

Fué recompensado con los grados de primer Avudante
Médico. de Médico Mayor y Subinspector Médico de segun-
da y eon el empleo personal de Médico Mayor, eon la Cruz
de Isabel la Caléliea, dos eruces de primera clase del Mérito
Militar rojas. Poseia, ademds, una Cruz blaneca de segunda
clase de dicha Orden, la Gran Cruz con distinlivo blanco
y la Medalla de la Guerra Civil.

Fallecié en Madrid., donde residia, en los primeros dias
del mes de Julio dltimo.

Descanse en paz el respetable Inspeclor.

D. GONZALO DIAZ PEREZ

Teniente Médico

Nacio en Zaragoza el dia 10 de Enero de 1904, obleniendo
en dicha Universidad el titulp de Licenciado en Medicina y
‘Cirugia en 419 de Diciembre de 1927.

Previa oposicidn, ingresd con el empleo de Alférez Mé-
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dico alumno en la Academia de Sanidad Mililar en 23 de
Sepliembre de 1929, siendo promovido a Teniente Madico
en 25 de Junio de 1930 y destinado al tercer grupo de la Se-
gunda Comandancia de Sanidad Militar, pasando después
al Regimiento de Infanteria num. 11, y mds tarde al Grupo
de Fuerzas Regulares de Larache, sirviendo el cual, y a eon-
secuencia de un aceidente de moto, eneonted la muerte el dia
7 de Julio de 1ltimo.
Deseanse en paz el infortunado v eslimado compafiero.
ST,

1

Destinos vacantes

Anuneiados por Orden de 7 del actual en el “Diario Ofi-
cinl™ mun. 183,

Sanidad (Medicing)—Regimiento Infanteria num. 9: Una de
Capitin |-.\'Iédli-cao.-—'f{-egim'i@n't-o Infanberia afim. 11: Una de Capitin
Medico—Regimiento Infanteria num, 44: Tna de Capilan Médi-
co—Regimiento Infanterfa nim. 256: Dos de Capitan Médico—Re-
gimienbo Infanteria nim. 36; Una de Capitdn Médico.—Regimienlo
Infanlerfa ntim. 37: Dos da Capitin Médico.—Regimienlo Infan-
teria num., 89: Una de Capitin Médico.—Batalldon Montafia nii-
mero 5: Una de Capitdn Médien.—Batallon Montafa niim. 6: Una
de Gapitdn Médico—Regimiento Avtillerfa ligera mim. 1: Una d=
Capilan Médico.—Regimiento de Artilleria de Costa nam. 4: Una
de Capitdn Médieo.—Balallén de Zapadores Minadores nim. 7:
Una de Capitin Médieo—Grupo mixto de Zapadores y Telégrafos
nim. 1: Una de Capitin Médico.—Grupo mixto de Zapadores v
Telégrafos nim. 4: Una de Capildn Médico—Primera Comandan-
cia de Sanidad (segundo grupo): Cualro de Teniente Médico—Pri-
mera Comandancia de Sanidad (beresr grupo): Tres de Tenienls
Médico.—Primera Comandancia de Sanidad (euarto grupo): Dos
de Tenipnte Médico.—Segunda Comandancia de Sanidad (primer
grupo) : Cinco de Teniente Médico.—Segunda Comandancia de Sa-
nidad (segundo grupoe): Tres de Tenienbe Médico—Segunda (o
mandaneia de Sanidad (tercer grupo): Seis de Teniente Médico
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(dos para la Seccidn Hipomowvil)—Segunda Comandancia de Sani-
dad (cuarto grupo): Guatro de Tenienbe Médico.—Jefatura de los
Servicios Sandlarios médicos de la petava division organica: Una
de Comandanle Médico.—Hospital Militar de Sevilla: Una de Te-
niente Médieo—Hospital Militar de Barcelona: Tres de Teniento
Médico.—Hospital Militar de Burges: Una de Teniente Médico.
—Hospital Militar de Pamplona: Una de Capildn Médico—Cliniea
Militar de Palengia: Una de Comandante Médico.—Asistencia al
personal del Estado Mayor, Jefalura de los Servicios ‘Sanifarios
die la sexla divisién v asistencia al personal de Generales, jefes y
oficiales disponibles y en reserva de Burgos: Dos de Comandante
Médico.—Hospital Militar de Valladolid: Una de Comandante Meé-
dico.—Clinica Militar de Oviedo: Upa de comandante Médico.—De-
p6sito de Reerfa v Doma de Jerez : Una de Teniente Médico—De-
posilo de Recria y Doma de Ecija: Una de Teniente Médico—Hos-
pital Militar de Melilla: Una de Comandante Médico—Enfermeria
del Rif: Una de Comandanbe Médico v dos de Capitdn Médico (uno
cirujanoe y olro radidlogo)—FEnfermeria de Xauen: Una de Capi-
tan Médico.—Necesidades y contingencias de Ceuta y Teludn: Una
de Teniente Médico.—Necesidades ¥ confingencias de Laraphe:
Tna de Tenient Médico—Batallén Cazadores de Africa mim. 3:
Uina de Capitan -Médico—Batallon Cazadores de ‘Afriea nm. 4:
Una de Teniente Médico—Batallén de Cazadores de Africa mim. 8:
Una de Tenienbe Meédico—Comandancia de Artillerfa de Melilla:
Una de Teniente Médico—Batallon de Ingenieros de Tetudn: Una
de Tendiente Médico—Tercio: Dos de Capitdn Médico.—Grupo de
Fuerzas Regulares de Tarache n.® 4: Una de Tenente Médico—Gru-
po de Fuerzas Regulares de Alhucemas n.® 5: Una de Teniente Medi-
co—Comandaneia de Sanidad Militar de Melilla: Dos de Teniente
Médico—Comandancia de Sanidad Militar de Ceula: Tres de Te-
niente Médico,

Practicantes Militares (Medicina)—Clinica Militar de Oviedo:
Una de Practicante—Enfermerfa del Tenin de Sidi Yamami: Una
de Practicante—Enfermierfa del Zoco-Jemis de Tesaman: Una de
Practicante.

Sanidad (Farmaeia) —Farmacia Militar de la gquinta division:
Una de Farmacéubico Mayor, jefe.—Frmacia Militar de Trubia:
Una de Farmaceéutico primero, jefe—Farmacia del Hospilal Mili-
far del Rif: Una de Farmaeéulico segundo.
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VARIEDADES

Con muecho gusto publicamos en obro lugar de esle’ ni-
mero (habiéndonos obligado a relirar algunos trabajos ya
compuestos) la enmienda presentada en el Congreso de los
Diputados por nuesiro antiguo compafiero de Cuerpo e in-
teligente colaborador que fué de esta Revista. D. Gésar Jua-
rros, al proyeclo de Reelulamienlo y ascensos de la ofiieia-
lidad, presentado a las Gorles por el Sr. Ministro de la Guerra..

Aunque en algunos punlos eoneretos disenlimos del eri-
terio del autor, no dejamos de reconocer que su elocuente in-
tervencion pone de manifiesto un generoso empeno en bene-
fieio del Cuerpo y de nuestra misién en el Ejéreito, que es
muy de estimar ¥ agradecer.

- - "

La VI reunion de la Asociacion Espanola de Neuropsi-
quiatras y la V Asamblea de la Liga Espanola de Higiene
Mental se celebraran en Octubre, coincidiendo con el cen-
tenario de la Universidad de Granada.

Por los Comilés direclivos de la Liga Espaiiola de Hi-
giene Mental y de la Asociacion Espanola de Neuropsiquia-
tras, se ha acordado celebrar definilivamente en Granada,
en el proximo mes de Octubre, la V Asamblea de Higiene
Mental y la VI reunion de Neuropsiquiatras, que eslabam
convocadas para el pasaddo mes de Abril. v que. por eircuns-
tancias especiales, hubieron de ser aplazadas.

* * =

El Primer Congreso Inlernacional de Higiene Medite-
rranea se celebrard en Marsella del 20 al 30 de Sepliembre
del ano actual. \ _

Las personas que desepn figurar como miembros del ci-
tado Congreso, deberdn dirigirse al Dr. Jorge Baillidre, calle
de Haulefeuille, 19. Paris.
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Ha sido aseendido a Comandante de Invédlidos D. Izaae
Correa Calderén, que hace poco liempo ingresé en dicho
Cuerpo, procedente del nuestrn. al que pertenecia como Ca-

pitan Médien.

-

w,

Damos el més sentido pésame al Capitan Médico don
Franeciseo Garcia Aynal por la desgracia de familia que ha

experimentado recientemente.

PRENSA MEDICO-FARMACEUTICA

L0S MARISCOS Y LA FIERRE TI-
vo1pEs.—Los doelores Carrieu y
Pappas (Revue d'Hygiene, Ma-
vo '1932), discuten la importan-
eia que Lienen los mariscos en
la propagacién de la fiebre ti-
foidea. Durante el perfodo de
1926-30 1a proporcidn de easos
de lifoidea en la region de Mont-
pellier, atribuible a los maris-
cos, comparados con los debidos
4 olras.causas, fué de 42 a 55
por 100. Las ostras no son los
solos mariseos que ocasionan &l
tifus abdominal, sino, ademdis,
otros, como la almeja, v lodos
euanbos se suelen comer erodos.
La infeceidn de los mariscos tie-
ne lugar prefiecentemente en la
desembocadura de los rios don-
de se wvierten los excretas de
los habilantes de las poblacio-
neg, asi como los de las fripu-
lagiomes die log bareos anclados
en los puerbos, Ta infeceidn de
los mariseos puede Lambién pro-
ducirse .por el agua dontamina-
da con que los vendédores in-
tenlan lavar su mercancia.

Ta presencia e los gérmenes
tificos em los mariscos pueden
persigtir vivos mds de treinta

dias conservando su virulenein.
Loz aubtores berminan su eseri-
Lo Namando la atemciom sobre
la importancia de la trasmision
de la fiebrme tifoidea por medio
de los mariseos crudos, y manfe-
niendo la opinién de que la
sola salvaguarda efectiva eon-
lra esle riesgo ms la vacunacidn
fifoidea con cardcter preventivo,
M. M. 8. :
'MEDICACION DE LOS DESORDE-
~ES campfacos—REl Dr. M. O.
Tidrvill (Med. Jowrn. of Austra-
lia, 19 Marzo 1932), discute va-
rins medicamentos de Jos mds
frecuente usados en los desér-
denes eardiacns, expresando sus
dosis y modo de administracién,
La quinidina, cuando se usa de-
hidamente, es de enoeme valor
on la contraceion auricular y en

la faguicardia parvosislica; inhi-

hiendo la aceidn del vago, pro-
duce: primero lentitud del eit-
mo auricular v despuiés preci-
pita el ritmo ventricutar. Ea la
taquicardia ventricular Ta dro-
ga s easl un especifico: pero en
la taguicardia aurieunlar la digi-
tal es mucho mas eficaz. Lindr—
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vill eree que fa cafaina, ol acei-
te aleanforado y el aleanfor sin-
télkico =son poeo 1ililes en
afeceiones cardiacas. ILa ona-
bain, que es una preparacion
cristalina del eslrofanto, =2 su-
pone es eapaz de aumentar la
contractividad cardiaca mis que
la digital; el aulor pnefiere, sin
embarzo, esta altima. La Teoei-
na es ulil en las debilidades car-
dineas, 'y e muy Gtil en la an-
gina de pecho; perp debe ser da-

las

]
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da eonlinuamente. La diavetina
inbensifica la civeulaeién de las
coronarias; en la angina, una
mezeja de esta droga con vl fe-
wobarbital produce Dbeneficios
considerables. I8l Navasurol es,
zin duda, el mds poderoso din-
refico conocidoy pero es preciso
puidar no produzea la nefnilis
inbepsticial. Bl clorues de bario
a3 1Ll en las difieultades gir-
culatorias eon lembitud cardfa-
-2a—M. M. S.

PRENSA MILITAR PROFESIONAL

REDUCCION DE PESO DEL EQLI-
PO DE LOS SOLDADOS ALEMANES.—
(Militar-Wochenblat)—Ha dado
comienzo en el ejéreisy alemdan
un plan para medueir el peso
del equipo de los soldados. Los
caseos de acero ¥ loz pesados
Utiles de (rincheras eonstituyen
o] primeipal objeto de atémeidn.
Dicho casco pudiera ser ragm-
plazado por wun ligero shakd,
pues aquel tiens muchos incon-
venientes, eniprs ellos el de ca-
lenbarse mucho por el sal, Aiin
no =e ha encontrado mn color
que lo haga invisible en el cam-
po de batalla. Viens a taponar
en cieclo modo los ofdos, mo
pereibiéndose bign las Ardenes.
¥ entre los centinelas suelen pa-
sar desapercibidos flos rTuidos
noeturnos, lexponiéndose a cier-
tos peligros. Alguna vez ocurrid
duranbe la guerra que no fue-
ron ofdos los disparos a algu-
na distancia, no pudiendo pro-
iegerse los soldados. Desde lue-

go el casco defiends de los

sehrapnels y los dragmentos de
obtis, pero profege muy rara
viz confra das balas de fusily v
cuando una bala ha perforado

el easeo, gmmeralmente pierde

st cublerta y se fragmenta, lo

cnal es siempre muy peligroso.
Los 1itiles de frinchers del ejér-
pito aleman son también muy
pesados  (picos, palas. ele), ¥
durante la guerra ¢1 soldado ha
propurado desprenderse de ellos.
=S¢ procura hacerlos mas ecor-
tantes, ligeros v sobre todo cor-
ti=; womo ocurrs ¢on los em-
pleades por el ejéncila anstria-
eco—(Arehives Medicales Belges,
Foyrier. 1932)—J. P.

KL MIEDO EN LOS EJERCITOS EN

CAMPANA, SU MEDICINA  LEGAL
(Guerra de 1904-1918), por M.
Chavigni, General Médico—IEn

el prefacio de esle voluminoso
trabajo, el aulor hace observar
gque la experiencia psiquidbrica

A
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del “mirdo en Jos ejéreilos”,
ha sido una de las cuestiones
nuevas que la gueera de 1914
ha presentado, puesto que ja-
mias hasla enloness, habia sido
tratada esta cueslién en la li-
teratura médico-legnl. “La lesis
de Broussieau, en ebecto, és mas
bien un frabajo de eonjunto, pe-
ro orienlado espeeialmente en
el sentido elinico: el problema

médivo-legal, esld solamente in-

dicado, mientras que en la obra
que nos oeupa son esludiados
unicamente los casos que han
provoeado una situacidn médi-
co-legal.

En dos grandes capfiulos se
divide ®l trabajo: :
1o El miedo individual.

2.2 TLos mipedos coleckives.

BEn el primero: de-estos capi-
tulos, se pasa sucesivamente me-
vista & los datos clisicos de or-
den psicoldgico. psiquidtrico v
meédieo-legal del miedn el mge-

do #n los nifins, el mimlo en el
adlto, 1os elemenlos eonstibo-
lives del miedo). Sigue una do-
cumentacadn detallada de obser-
vaciones olinicas, algunas dné-
dilas, veocogidas en los ejércitos
meferentes al mbgedo en los esta-
dos palologices adquirides, ¥ el
miedo en los estados congeénitos.

Una wez terminada esta ex-
posicidn, el autor aborda el pro-
blama meédico-legal, demostran-
do  seguidamiente la necesidad
de wn experto militar, psigquia-
lra wvepsado en el estudio de las
euestiones de criminologia en el
medio militar, medio tan dis-

tinte, sobpe todo en fiempo de

suerra, del medio eivil.

Dyagpuds necorre fodo= los ele-
mentos -de  diagnosbica médico-
Ingal w las conseeuencias mili-
tares de los easos da miedo pa-
tologicos. (Archives de Médecine
et de Pharmacie Milifaires. Fe-
virier, $9392).—J1. B,

BIBLIOGRAFIA

Sifilis ocular, por el Capitdin Médico D. Julian Martin Re-
nedo, jefe de la Clinica de Oftalmologia del Hospital Mili- -
tar de Madrid. Carabanehel.

Aunque con esbe tifulo general, el Dr, Martin Renedo, en
la Conferencia de que nos ocupamos, dada en el curso de
ampliaciéon de estudios de Oftalmologia en Mayo tltimo,
ocupase de la sifilis nerviosa del érgano de la visién y, muy
especialmente, de la sifilis del nervio éptico y del quiasma,
diseurriendo, con gran acopio de datos y valiosas eonside-
raciones personales, acerca de las distintas clases de proce-
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sos de esle género, de su anatomia patelogica, patogenia ¥
Clratamiento, y de las complicaciones. :

El trabajo, publicado en el Siglo Médico, revela una vez
mas el entusiasmo v eompelencia del aulor por la especia-
lidad (e referencia.—J, P.

SECCION OFICIAL

20 Junio.—Orden (D, 0, pim, 159) disponiendo que el Teniente
Médico D. Manuel Ralmerdn Torres vuelva a activo, quedando
disponible en Vitoria hasta que sea colocado.

6 Julio.—Orden (I». O, nim. 163) autorizando al Capildin Médico
D. José de Lemus 'y Calderon de la Barca para disfrutar las
vacaciones reglamentarias en Suiza vy Francia,

6 Julio—Orden (D, 0. mim. 163) a-u[-uﬁzamdo al Alférez Médico
alwmno D. Manuwel de Cirdenas Rodriguez para wviajar por
Franeia, Suiza y Alemania durante los meses de wverano.

11 Julio.—0Orden (D. O, num. 163) coneediendo al Farmacéulico
segundo D. Miguel Comenge Gerpe el pase a la_situaecidn de
“Al servicio de ofros Minisberios™.

11 Julio—Orden (D. O. mim. 163) concediendo al Farmacéubico
segundo D. Miguel Comenge Gerpe el premio anual de efecti-
vidad de 500 peselas por un quinguenio.

11 Julio.—Opden (D. O. nim. 163) disponiendo que el Teniente
Médieo D. Francisco Rodriguez Avee vuelva a activo, quedan-
do disponible en esla division hasta que =ea eolocado.

12 Julio.—0Orden (D. O. nim. 164) aulorizando al Temiente coro—
nel Médico D. Pedro Bouthidier Saldafia para disfrular la li-
cenoia de verano en Lishoa.

18 Julio—Orden (D. O. nim. 169) disponiendo gl pase a situaecion
de retirado del Coronel Médieo D. Hduardo Cisneros Sevillano
por haber cumplide la edad reglamentaria.

13 Julio—Orden {(D. O. nim. 169) auborizando al Comandante Mé-
dice D, Juan Martin Roeha para disfrutar en Francia las va-
caciones meglamentarias,

20 Julio—Orden (D. 0. num. 175) disponiendo se anuncie eoneur-
50 para proveer una vacanle de Comandante Médico, profesor
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de “Anatomia fisiologica e Higicne y Prdclicas de fisiologia”,
para, los eurses de Oficiales, que exisbe en la Eseuela Gentral
de Gimnazia.

20 Julio—Orden (D. 0. nim. 175) disponiendo == anuncie eoncur-
S0 para proveer una vacante sn la BEseueld Central de Gimmna-
sia, de ‘Capitdn Médico, profesor de” *Analomia, Fisiologia e
Higiene™.

25 Julio—Diecreto (D, O, nimn. 177) detepminando el orden de for-
macidn de las distintas unidades del Ejército.

26 Julio—Orden (D. O, nam, 177) ecomcediendo al Farmacéulbico
primeprp D. Miguel Rivera Hernando el ppremio de. efeetividad
die 1.000 pesotas anmales.

28 Julio—0rden (D. O, niam. 1}'-8"]- destinando a. los jefes nficia-
les el Cuerpo de Sanidad Mililar siguientes: -

Comondantes Médicos. D. Franvisco Rodrigusz Gonzilez, del
Hospital Militar de Valladolid, al segundo Grupo de la se-
gunda Comandancia. (V.): D. Gabme] Alonso Pérez, de la Je-
fatura sde los Servicios Sunitarios die la oelava division orgd-
nica, a la asistencia dol personal de Estado Mayor, Jefalura
de los Servicios, Generales, Jefes v Oficiales en weserva y dis-
ponibles em La Corufia; D, Manuel Dominguez Martin, aseen-
dido, de la Escuela Qentral de Gimnasio, o la Cliniea Militar
de Santander, conlinuando en comision en la Esemela Central

“CEREGUMIL" FERNANDEZ

Alimento completo vegetariano a base de cereales
y leguminosas.—Mejor que Ia carne y la leche.

Especial para niiios, ancianos, enfermos del estémago y convalecientes.
Insustituible, como alimento, en los casos de intolerancia
gastrica y afecciones intestinales.

Fernandez & Canivel :-: Malaga.
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de Gimnasia fiasta fin de Agesto. (F.), y D. Mariano Graino No-
riega, aseendido, de la asislencia al Cuerpo de Invdlidos Mi-
litares, al cuarto Grupo de la segunda Cormandancia de Sani-
dad. (F.) :

Capitanes Médicos: D. Ramdn Subépviola Cao, del Regimien—
to Infamleria num. 44, @ la asistencia del personal del Cuerpo
de Tnvalidos Militares, Segtin el arliculo 13 del Dwecrelo de
11 de Marzo de 1932 (D. O. nim, 61), rectificado por orden
cirvuiar de 22 de Marzo del mismo ' (D. 0. nim. 70). (V.); don
Ksteban Diez Urosa, del Regimiento de Infanteria ntm. 9, al
primer Grupo de la primera Comandancia de Sanidad. (V.):
D. Nieolds Canto Borreguero, del Hospilal Militar de Pamplo-
na, al Hospital Militar de Valladolid, en plaza de Cirujano.
(Voluntario); D, Fabiin Luengo Garcid, del Balallin de Zapa-
dores Minadores nim.. 7, a la Clinica Militar de Salamanea,
en plaza de superior categoria, (V.); D. Federico Torrecillas
y Leal de Ibarra, del Regimiento de Artillerfa ldgera nmim. 1, a
la @omandancia de Tropas de Intendencia de Melilla. (V.);
. Mareeling Martin Luelmo, de la Comandancia de Sanidad
Militar de Melilla al Regimdenlo de Infanleria nam. 35. (V.);
D, Fermando Gareia Santandrea. del Batallon de Cazadores de
Afriga nam. 3. al Grupo de defensa conlra aeronaves num, 2.
(Voluntario): T Fraweiseo Torres Ihdfiez, de la Enfermeria
de Xawen, al Regimiento de Tnfanterfa mim, 18. (V.): D. Ricar-
do Gutiérrez Mendiola, del Regimienlo de Infanleria nim. 25,
a la Comandancia de Aehillerfa de Malitla, (V.); D, Guillermo
Hinojar Escudero. ascendido, de “Al servicio del Protectora-
dn" en los Consultorios indigenas de Yebala oriental, al Ter-
cio. (F.), vy D. Federico Gonzdlez Azcune, ascendido. de “Al
servicio: del Prolestorado” en la Inspeceion de Tropas Jalifia-
nas e Intervenciones, al BRegimiento de Infanlerfa ndm. 20.
(Forzoso). i

Tenientes Médicos: D, José Madaria Garriga, de *Al servi-
cio del Protecloradoe™ en las Inlervenciones Militares del Rif,
a la CGompafiia Aulomdvil de Viveres. (V.); D. Miguel Arévalo
Agapito, del tercer Grupo de la primera Comandancia de Sa-
nidad, al Hospital Militar de Valladelid. (V.): D. Manuel Sal-
meron Torres, de disponible ien la sexta divisién orgdnica, al
Hospital Militar de Vitoria, en la plaza de superior catego-
eia. (V.): D. José Villanueva Pelayo, del Tergio, al Hospital
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Militar de Tefudn. (V.): D. Luis Ortega Ceballos, fe necesi-
dades y comtingencias del servieio en Ceuta, “Al servieio del
Prolectorado™ en lag Interveneiones Militares de Yebala cen-
tral, a propuesta del Director general de Marruecos y Colo-
mias; D, Néstor Alomso Gareia. del Regimiento de Infanteriz
mim. 96, “Al servicio del Protectorado™ en las Infiervenciones
Militares de Yebala central, a propuesta del Diresctor gemeral de
Marrueeos v Golonias, v D. Francisco Rodriguez Arvce, de dispo-
‘mible en l4 primera division orgdniea, al primer Grupo de la
segunda Comandancia de Sanidad, (F.)

Relacidn de los Jefes y Oficiales Médicas que han solicitado los
destinas anteriormente provistes con cardefer voluntario.

Asisteneia al Guerpo de Invalidos Militares: D. Joaquin Se-
goviano Rogero. D. Esteban Diez Urosa, D. Ricardo Couto Fe-
lHees, D, Carlos Tello Peinado, D. Andrés Gato Herrero, D, Pe-
dea Gomez Cudllar. D, Gregorio Lombards Dura v D. José To-—
rres Jimeénez.

Primer Grupo de la primera Comanidancia de Sanidad:
D. Andrés Gato Herrero, D. Pedpro Gdamez Cuéllar, D, Carlos
Bretdon Esteve, I). Gregorio Lombardo Dur{} D. José Torres
Jiménez y D, Hilario Pérez Hervada.

Hospital Militar de Valladolid: D. Mariano Madruga Jimé-
nez. :

Comandancia de Tropas de Inlendenecia de Melilla: D. Ma-
riano Lombardo Duro.

Comandaneia de Artilleria de Melilla: D. Mariano Lombardo
Duro.

Compafifa Aulomovil de Viverss: D, Luis Sdnchez de En-
ciso v Eneiso, D, Antomie Infants Vivero y D. Carlos Gonzélez
Diirng, =

28 Julio—0Owvden (D, 0. puan. 178) destinando al Jefe y Oficiales
Farmaceéuticos siguientes

Farmacéutico Mayor: D. José Martin Tdzaro, de disponible
en la séplima divisién, a Jefe de los Servicioz Farmacéubicos
de 1a oclava divisién. (F.) 3

Farmacéuticas pnimeros: D. José Chacdn Laiz, do Jefe de
la Farmaeia Militar de Treubia, a la del Hospital de Valladolid
con el mismo cargo. (V.), v D. Félix Gonzilez Gutiérrez, de
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disponible @en la primera divisién, a la Farmacia del Hospilal
del Raf. (F2)

Farmacéutico sequndo: D. Roberlo Costa Ruiz, de la Far-
macia del Hospital del Rif, a la Militar de la octava division,
(Voluntario.)

Farmacéuticos primeros que han solicitado la Farmacia del Hos-
pital de Valladolid, que se adjudica por antigiredad :

D, Constanlino Abia Zurita v D. José¢ Maria Sanudo Arenas.

28 Julio.—Orden (D. 0. nin. 178) aulorizando al Coronel Médico
en reserva D, Enrvigue Redd Vignau para disfrutar una li-
ceneia dedos meses en Bayona (Franeia).

28 Julio—Orden (D. O. nim. [78) aulorizande al Capildn Médico
D. Julidn Martin Rénedo para disfruftar el permizo de verano

_ en.Portugal.

29 Julio.—Orden D, 0. niam. 179 disponiendo sean sustituidas las
tarifas vigentes de andlisis clinicos e higiénicos que se prac—
tican en la primera Seceidn del Estableeimiiento Central de
Sanidad Militar, por las que =& dndican.

29 Julio.—Orden [D. O. ntim. [80) concediendo plﬂlfhéridn de placa
de San Hermenegildo al Tenienle Coronel Médico D. Armando
Costa. Tomads y al Subinspector Fammacéulleo de primega
clase, retirado, D. Juan ‘Gamundi Ballester, v pensidn de Cruz
al Teniente Corone]l Médico, en reserva. D. Juan Serranp Te-
rrada, y Farmaeéulico mayor D. Gregorio Perdn Caro.

30 Julio.—0Orden (D, O. nim. 180) disponiendo el pase por edad a
sibaacion de retirado del Subinspeclor Farmacéulico de se-
gunda elage D. Franeisco Gareia v Gareia.

30 Julio-—Orden (D. 0. ntim, 180) disponiendo el pase por edad a
situacion de rebirado del Farmacéulico mayvor D. Santiago
Grossa Camps.

3 Agosto—Orden (D. 0. mim. 185) disponiendo gue el médico que
ficura en la plantilla del 21 Tepcin de la Guardia Civil sea

len o sucezivo de la ecategoria de Comandanle.

Correspondencia administrativa de la Revista.

Sr. Castejon (Jaca).—Abonado el 2. semestre del corriente afo.



