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ANALISIS QUIMICO Y BACTERIOLOGICO

de Ja atmdsfera del Congreso de los Sees. Diputados.

(Causas ajenas & nuestra voluntad nos han impedido hasta
ahora publicar el informe del anélisis del aire del Congreso
de los Diputados, trabajo efectuado por personal del Instituto
de Higiene Militar de esta Corte.

Autorizados ya para darlo & conocer & nuestros lectores,
lo insertamos gustosos, considerandolo de actualidad, no obs-
tante el tiempo transcurrido desde que se verificd, toda vez
que persisten las deficiencias higiénicas del edificio y que el
documento ha permanecido inédito.

Dice asi el informe:

«En cumplimiento de lo mandado por V. S. y puestos 4 las

Pebrero 1807.—6.

'
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6rdenes del Excmo. Sr. Premdente de la Camara de Diputados,
los dlas 23 v 24 de Febrero por la tarde, durante las horas en
que se celebran las sesiones, procedimos 4 pmctlcat‘ el exa-
men quimico y bacteriolégico de la atmdsfera del palacio del
Congreso, con el fin de poder deducir del resultado de este
anahsls lo que puchera llamarse el indice sanitario del edificio
que actualmente ocupan los Sres. Diputados.

En efecto; no hay nada que mejor exprese y sintetice el
estado de salubridad de las habitaciones humanas, asi priva-
das eomo publicas, que el grado de sanidad de su atmoésfera,
ya que es en ¢ésta donde, 4 modo de depdgito comiin, conflu-
y-.én todas las causas, grandes y pequeilas; que, dependientes
de los mil defectos higiénicos de que pueda adolecer un edifi-
éi_o, yienen en tiltimo término 4 resolverse en impurificaciones
del aire, que afectan mds 6 menos gravemente la salud de sus
habltantcs

Desde un prineipio convinimos en hacer & la vez, snnul-
taneamente, el analizsis quimieco y baecteriolégico, por enten-
der que los resultados de uno y otro representan dos valores
higiénicos que se complementan y que hay que integrar en
un juicio total, definitivo, sobre el estado sanitario del aire
que se examina.

En el analisis quimico nos hemos concretado & hacer el
examen cuantitativo del oxigeno y del 4cido carbénico, dando
mas importaneia, como es natural, 4 éste que al primero; pues
mientras el oxigeno, en atmoésfera viciada, oscila dentro de
muy estrechos limites, el 4cido carbonico, por el contrario,
se manifiesta en cantidades facilmente diferenciables. Ade-
mé4s, el acido carbénico es, como sabe todo el mundo, el pro-
ducto mas importante de la respiracion, de la combustion y
de las fermentaciones organicas, que son los tres prineipales
origenes de alteracién qujmica del aire respirable dentro de
las habitaciones.

El método seguido para medir la cantidad de anhidrido
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carbonico del aire ha sido el de Petenkoffer, que por su
exactitud y sencillez es el que mas se recomienda en la
"p;'é.ctica.. '

Para proceder al andlisis se comenz6 por recoger el aire,
encerrdndole en grandes frascos de capacidad perfectamente
contrastada, en cinco lugares distintos del edificio: primero’ en
la 'cla.rabo-ya de cristales que, & modo de abanico, cubre el te-
cho del salén de sesiones; segundo en la montera de cristales
_:gi'el salén de conferencias; tercero en la tribuna de orden 111'1-;
mero 1, estando llena de gente; cuarto en la sala de sesiones,
icez;.ca. de la Presidencia, y quinto en el salon de conferencias,
proximo 4 una de las chimeneas que estaban encendidas. Los
frascos fueron sefialados, en el orden expuesto, con los niime-
ros I, IT, TIT, TV y V respectivamente.

El resultado del analisis del contenido de cada uno de los
frascos fué el que se expresa en el siguiente cuadro, donde
se consigna: Primero. Las operaciones del calculo realizado
para obtener los volimenes reales del aire contenido en cada
frasco, después de las correcciones de temperatura y presién
correspondientes. Segundo. La eantidad de acido earbomico
arrojada por el analisis, y equivalente al volumen de aire de
cada fraseco, reducido 4 0" de temperatura y 760™=- de pre-
sion, Tereero. -La poreion de dcido carbdénico contenido en
cada 10.000 partes del aire atmosférico recogido en los dis-
tintos lugares ya conocidos del edificio, por ser esta la medida

JPproporeional que acostumbran & usar los higienistas para sus
juicios.
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Teniendo en cuenta que la cantidad normal de &cido car-
bénico que contiene el aire puro de la calle 6 de los campos
es aproximadamente, en volumen, de 3 4 4 partes por 10.000, y
que todo lo que sea traspasar este limite dentro de las habita-
ciones es infringir la ley que la higiene sefiala como ideal de
toda atmosfera pura, respirable, tenemos que convenir en que
las cifras que arroja el analisis quimico del aire del palacio
del Congreso acusan graves defectos en las condiciones de
cubicacion y ventilacion del edificio.

Es cierto que en la eleccion de los lugares donde se recogio
el aire sometido al analisis hubo el propdsito deliberado de
extremar las condiciones en que la atmoésfera estuviera mas
impura; es cierto, ademéas, que la crudeza del dia 23 de Fe-
brero, en que se hizo la recoleccién del aire, uno de los mas
frios del presente invierno, obligaba & impedir, en cuanto era
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posible, toda comunicacién de la atmésfera con el exterior, y
4 forzar los medios artificiales de calefaceidn del edificio, que
siempre aumentan las causas de impurificacién del aire; pero
no es menos verdad que estas cireunstancias, por excepeio-
nales que parezcan, concurren muchas veces espontanea-
mente durante la époeca en que con mas frecuencia estdn
abiertas las Cortes, y que, en tales casos, los Sres. Diputa-
dos y las demds personas que conecurren al Congreso se ven
obligados & respirar una atmoésfera viciada en ese grado de
impureza.

Para interpretar con méas exactitud el valor de las cifras
de acido carbénico dadas por el analisis de las distintas mues-
tras de aire antedichas, conviene expresar aqui brevemente
las eircunstancias que concurrian en cada uno de los lugares
donde fué éste recogido. El aire del fraseco niimero I fué to-
mado después de hacer varias horas que habia sido abierta la
sesion del Congreso, cuando la atmoésfera se percibia bastante
pesada, y en el momento de abrir una de las secciones del te-
cho de cristal, que estuve perfectamente cerrado hasta en-
tonces. El olor desagradable que se pereibié en el momento
mismo de abrir los eristales denunciaba & las claras que el
aire de la parte superior de la sala estaba infestado por ma- -
terias organicas de origen principalmente respiratorio. No es
extraiio, pues, que el andlisis de esta muestra de aire diera
una cantidad proporcional de deido earbénico bastante alta,
el 28 préoximamente por 10.000, pues hay que tener presente
que, 4 despecho de la mayor gravedad especifica del acide
carbénico, que explica el fenémeno conocido de que en los
sitios inhabitados ocupa este gas las partes mas préximas al
suelo, cuando se trata del aire expirado, por virtud de la alta
temperatura con que sale de los pulmones y su estado de ex-
pansion molecular consiguiente que le hace disminuir de peso,
8e eleva y va & parar & las partes superiores de la atmoésfera,
eomo lo han demostrado de una manera concluyente en tea-
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tros, liceos; escuelas, etc., los Sres. Leblanc, Coulier, Peten-
koffer y otros célebres hlglemstas

La muestra de aire nimero II fué recogida al abrir el cie-
rre de cristales que cubre el salén de conferencias. En aquel
insfante el nimero de personas que ocupaban el salon era tan
escaso, la intensidad del viento que azotaba la rotonda éxte-
rior tan grande y la libertad con que se renovaba el aire en
el sitio mismo donde éste se tomaba tan ficil, que no es ex-
frafio que el andlisis haya arrojado una cantidad de dcido
carbonico relativamente escasa, 16°949 por 10.000, la méas pe-
queiia de todas. '

Bl frasco mumero I1T se llen¢ de aire en la tribuna de orden
numero 1, en ocasion de estar bien repleta de gente, cuando
iban ya muchas horas de sesién y se sentia la atmdsfera bas-
tante densa y caliginosa. La cifra extraordinaria que dio este
analisis, 353°623 por 10.000, tiene su explicacion en las eir-
eunstancias expresadas y en las condiciones antihigiénicas y
molestas que reunen estas tribunas: estrechas, bajas de techo,
ahogadas, con las puertas que dan al corredor, de suyo mal
ventilado, casi siempre cerradas, y conteniendo mayor nu-
mero de personas de las que, atendiendo & su mermado espa-
. cio, debieran tener sefialadas.

El frasco numero IV fué lleno en el piso bajo del salén 'de
gesiones, junto & la Presidencia. Pues bien; & pesar de haber
tenido necesidad de recoger el aire (por hallarse la Camara
en sesion) en un lugar proéximo & las puertas que desde los
pasillos dan acceso al salén, y donde el continuo entrar y sa-
lir de Diputados permitia con facilidad una amplia renovaeiéon
atmosférica, este analisis di6 una cantidad de acido carbo-
‘nico, el 19630 por 10.000, que traspasa con mucho el limité
normal de la que-debe contener una atmoésfera tipo de salu-
bridad. i 2

- E1'V -y tltimo frasco sirvié para la toma de aire del sa.lé!i
cle conferencias, y de su analisis resulté una dosis de 4cidd
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ecarbonico inferior al obtenido en el de la sala de sesiones;
19268 por 10.000. '

Hay que tener en cuenta que la sesién de la Camara el dia
23 de Fehrero no fué una de esas sesiones solemnes, de gran
concurrencia de Diputados, en que la importancia del asunto
que se discute y la fama de los oradores. que toman parte en
los debates atraen mucho publico 4 las tribunas, y en que se
suma, por tanto, el mayor nimero de causas de impurifica-
cion del aire. :

La determinacion de la cantidad de oxigeno se conereto,
por no estimarla de gran resultado practico, al analisis del
aire recogido en la misma tribuna de orden que antes, donde,
por todas las apariencias, podia esperarse que estuviera més
disminuido que en ninguna ofra parte. En efecto, hecho el
examen por medio del aparato de Hempel, y valiéndonos del
poder reductor de la consabida solucién de sosa y acido pi-
rogalico, se pudo ecomprobar, en lugar de 20'79 partes por 100,
que es en volumen la proporcién normal del oxigero del aire,
la cantidad de 20°03 por 100 solamente. A

Andlisis microbioldgico.

Kl examen mierobiolégico tuvo por objeto determinar el
nimero de microbios y sus esporos que pudiera haber en un
volumen dado de aire; diferenciar las distintas especies de
microorganismos que se encontrasen, para poder apreciar la
proporeién numérica de bacterias con relacién & los mohos,
cosa que tiene, segun el parecer de algunos higienistas, cierto
valor sanitario, y, tiltimamente, investigar la posible presen-
¢ia de algin germen patégeno, hecho raro, estimado desde
luego como de dificil investigacion, no tratdandose de la at-
mosfera de los hospitales.

Los aparatos usados para este andlisis fueron varios & la
vez: el de Laveran, el de Straus y el de Hesse, con el fin de
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contrastar el resultado obtenido en cada uno de ellos con el
de los otros, subsanar cualquier accidente imprevisto que
pudiera ocurrir en la marcha de la operacién y ponerse 4
salvo, en cuanto fuera dable, de todo posible error.

El lugar elegido para hacer pasar el aire por estos apara-
tos fué hasta cierto punto forzado: primero, por la imposibi-
lidad de hacerlos funcionar en el mismo salén de Diputados,
estando en sesién la Camara, y segundo, por tener que ligar
el aparato de andlisis &4 un registrador de paso de gases que
contara en litros la cantidad de aire que lo atravesara en un
tiempo dado, y unir este registro por medio de un tubo de
plomo de los usados ordinariamente .par& la conduccién del
gas del alumbrado 4 una trompa de agua de hacer el vacio,
que no se pudo montar facilmente mas que en la fuente que
surte el buffet del Congreso,

El sitio que, con estas limitaciones, se juzgd mas adecuado
para recoger el aire que habia de someterse al examen bacte-
riolégico fué el pasillo del salén de conferencias, llamado de
«el orden del dia», cerca de la entrada al salén de sesiones,
lugar muy concurrido por los Sres. Diputados, en el que cam-
bian con frecuencia sus impresiones acerca de los asuntos que
se debaten, y donde, 4 consecuencia del continuo pisar sobre
la alfombra que cubre aquel suelo y el conflicto de corrientes
de aire mas 6 menos encontradas que alli se observan, era
de esperar que se encontrara mayor nimero de microbios en
la atmasfera.

Una vez montados los aparatos, se hicieron pasar 109 litros
de aire por el de Laveran, 25 por el de Straus y 20 por el de
Hesse, exactamente medidos por el registrador de gas. Lle-
vados que fueron los aparatos al laboratorio, se procedié &
sembrar los liquidos contenidos en los aparatos de Laveran y
de Straus, que tenian en suspensién los numerosos microorga-
nismos recogidos del aire, en diferentes placas de gelatina y
agar, las cuales, en unién con el tubo de Hesse, fueron lleva-
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das 4 las estufas de eultivo, reguladas & la temperatura con-
veniente para el desarrollo de los gérmenes. A las veinticua-
tro horas de estar las placas en la estufa se pudo ya notar el
desenvolvimiento de numerosas colonias de microbios. A las
cuarenta y ocho horas pudieron contarse muchas de éstas.
Al tercero y cuarto dia, cuando se pudo dar por concluido el
desarrollo de todas ellas, y cuando en las placas de gelatina
ge corria ya el riesgo de que los gérmenes que liquidan esta
substancia impidieran hacer un recuento mas perfecto, se ter-
mind la numeracion de las eolonias, y se obtuvo, teniendo en
cuenta el resultado que arrojaron los tres aparatos usades en
la prueba, un promedio de 14.954 gérmenes en cada metro
cubico de aire.

En las fotografias de las placas que van al final de este
informe se puede observar perfectamente el aspecto y dispo-
sicién de las colonias, y hasta con cierto esfuerzo y paciencia
se pudiera contar su numero en la placa que aparece cuadri-
culada, y que representa una siembra hecha en gelatina con
un centimetro etibico de agua azucarada de los diez que con-
tenia el aparato de Laveran, y por el que habian pasado
109 litros de aire. '

Ciertamente que la significacion del nimero de gérmenes
-existentes en una atmdsfera cualquiera es asaz relativa y cir-
cunstancial, y que su valor higiénico efectivo esta subordinado
4 la condicion del lugar donde se hace el analisis y 4 un sin-
namero de circunstancias que pueden concurrir en el mo-
mento de recoger el aire, y que estdn relacionados prinei-
palmente con la remocién del polve atmosférico. Pues bien;
teniendo en cuenta todo esto, que se trata del palacio del
Congreso, y que durante el tiempo que estuvieron funecionando
los aparatos se mantuvo la atmésfera perfectamente sosegada
y tranquila, sin pasar casi nadie que levantase polvo en el pa-
sillo, porque los Sres. Diputados eran atraidos & la Camara
por elinterés que la sesién despertaba en aquellos momentos,
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estimamos nosotros que el nimero de 14.954 gérmenes por
metro cibico de aire denuncia un grado extraordinario de
contaminacién mierébica de la atmosfera, que pudiera tener
explicacidon tratindose de un hospital 6 de un ecuartel, por
ejemplo, pero que, francamente, no puede admitirse como ex-
presion sanifaria ideal del local que ocupa el Parlaniento.

A esto hay que agregar que mientras la proporeién entre
el niumero de mucedineas y bacterias que los autores sefialan
eomo limite que no se debe traspasar en una atmosfera sana
es de 1 por 30, la observada en este caso ha sido de 1 por 50
en las placas de gelatina, y mas aun en las de agar; y sin
conceder & este hecho una importancia higiénica extraordi-
naria, es, sin embargo, una razén mas que viene en apoyo de
la opinién que sustentamos.

El examen microscépico de las colonias revelé numerosas
formas 6 especies de mohos y de bacterias comunes del aire,
algunas de las cuales van mostradas en las microfotogratias
que se acompafian.

Por lo deméas, no se pudo confirmar la existencia de nin-
gun germen patégeno en el aire, cosa no de extrafiar si se
tiene en cuenta la rareza de esta observacién fuera de la at-
mosfera de los hospitales.

De todo lo anteriormente expuesto se pueden dedueir, &
modo de sintesis, las dos importantes conclusiones siguientes:

1.* Que las cantidades de #dcido carbdénico reveladas por
los distintos analisis quimicos de la atmdsiera del palacio del
Congreso de los Diputados, hechos durante las horas de sesién,
acusan graves defectos en la cubicacion y ventilacién del
edificio, y la existencia, por tanto, de una causa constante de
insanidad para los individuos que respiran esa atmosfera.

2.% Que el nimere, un tanto excesivo, de microbios por
metro cubico de aire arrojado por el examen bacteriologicos
v la desmedida proporcion observada entre mohos y bacte-
rias, ponen de manifiesto la existencia en dicho palacio de
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causas de infeceién ¢ mefitismo de la atmésfera, que hablan
muy mal en favor de las condiciones sanitarias del luca,l que
ocupan actualmente los Sres. Diputados.

Madrid 23 de Marzo de 1906.—El Médico mayor Manuel
Martin Salazar.— EL Médico mayor Luis Sinchez.—Con ria-
brica.—=Madrid 30 de Marzo de 1906.—Es copia.—El Jefe del
Detall, José M. Panzano.—V.® B.°: El Director, Florio.

EFECTOS PRECOCES Y FUGACES DE LA VACUNA

El Dr: Martin Salazar, al final del eapitulo Precipitinas de
su libro, en publicacién, Inmunidad con aplicacion d la higiene
de las enfermedades infecciosas, expone la idea de Dungern de
que; al reaceionar el organismo 4 la inyeceién de albuminoi-
des extrafios, produciendo precipitinas, adquiere «una mayor
aptitud para engendrar, en adelante, el propio anticuerpo».
«De suerte—dice—que, si se inyecta por segunda vez igual
dosis del mismo albuminoideo, la cantidad de precipitina que
se produce-es muchisimo mayor que en la vez anterior, por-
que se halla aumentada, en'las células; la facultad de fabricar
el anticorps». Y, considerando esta facultad como caso par-
tieular de una ley energologica general, afiade méas abajo:
«Asi se explica que la inmunidad adquirida contra la viruela,
por ejemplo, dure afios y afios sin neeesidad de que la sangre
confenga, mas que muy al prmc:plo elementos quimicos dé
defensa». :

Ahora bien; si esta idea es exaeta; si es una intuicién ge-
nial—en el sentido letamendiano—, Jacontecerd el heclo de
que, al revdcunar sujetos ya vacunados una 6 méis veces, la
mayor intensidad de la reaecién orgéniea, es deeir, la mayor
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aptitud para engendrar el anticuerpo de la vacuna, se revele
por fenémenos clinicos evidentes?

Asi, en efecto, acontece, segiin observo yo desde prineipios
del afio pasado, y, sobre todo, segtin ha observado C. v. Pir-
quet en la Clinica infantil de la Universidad de Viena.

Lo que yo he visto es que al dia siguiente de la revacuna-
cidn—y digo revacunacién porque ya, por dicha nuestra, casi
todos los reclutas al ingresar en filas traen sefiales de haber
sido vacunados—se presentan al reconocimiento algunos mu-
chachos y se quejan de quebrantamiento, cefalalgia, esca-
lofrios, ete.

Al principio atribui yo esto 4 un enfriamiento adquirido
en el acto de la inoculacién, y procuré tomar precauciones
en lo sucesivo para evitarlo. Mas & pesar de ellas han se-
guido acudiendo al reconocimiento, de vez en cuando, algunos
individuos recién revacunados, aquejando cefalalgia, mialgias,
escalofrios, ete. ;

Empezaba yo & sospechar que fuesen estos fendémenos re-
acciones del organismo contra la vacuna, cuando lei el ex-
tracto (Hig. Centrald., Oct., 1906) de dos trabajos del ya citado
Dr. C. v. Pirquet.

En el primero (1) afirma lo siguiente: «Los individuos que
pocos meses después de una primera vaeunacion son revacu-
nados; ofrecen su maxima reacecién en las primeras veinti-
cuatro horass.

«La vacunacion no produce una inmunidad absoluta, sino
que altera de tal modo la reaccionabilidad del organismo, que
éste recobra contra la infeecién eon mas rapidez y pone tér-
mino 4 la misma en mas breve plazo».

En el otro trabajo (2) desarrolla esta segunda idea ¢ intro-
duce una nueva palabra en la energologia, la palabra Alergia.

(1) «Dia frithseitige Reaktion bei der Schutzpockenimpfungs, Wiener Klin. Woeh., 1906, ni-
mero 28
(2) «Alergies. Munch. Med, Woch., niimero 80, Julio, 1906.
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Cuando un organismo ha tenido confiicto con determinados
microbios, toxinas, ete., al ser reinfectado, revacunado, re-
inoculado, reaceiona de modo distinto que un organismo nor-
mal. A este distinto modo de reaccionar es & lo que llama
v. Pirquet Alergia. Y, relacionando los conceptos, habla de
cuerpos alergentes (bacterias, toxalbuminas) y estados alérgi-
cos (receptividad, inmunidad), y afirma que sélo es inmune
aquel & quien ningun trastorno ﬁrovoc&u los alergentes.

De modo, pues, que la cefalalgia y la hipertermia—que,
segun la observacion cldsica, se presentan al séptimo  octavo
dia de la inoculaeién, es decir, cuando la vesicula empieza 4
ser una pustula umbilicada—pueden presentarse dentro de las
primeras veinticuatro horas consecufivas & la revacunacion.

Si esto se confirma, los casos en los que se manifiesten estos
fenémenos habra que considerarlos como positivos—en las
estadisticas—, aunque no vayan seguidos de la formaciéon de

las pustulas caracteristicas.
P. FARRERAS,

Médieo primero,

)

EL SERVCIO SANITARID DEL EJERCITO JAPONES EN LA CNPARA CONTRA RUSIA

Las noticias publicadas acerca de este asunto son en su
mayoria incompletas y algunas hasta carecen de la autenti-
cidad necesaria. El relato de los Agregados militares extran-
jeros, varios de ellos Médicos militares, que fueron testigos
de la contienda, no es suficiente para dar idea completa del
mencionado servicio; de una parte, porque la apreciacion in-
dividual, por excepcién exenta de prejuicios, lleva 4 deduc-
ciones inexactas, cuando no del todo erréneas, y de ofra, por-
que esos testigos han podido basar sus opiniones s6lo en datos
aislados, en aquello que presenciaron en el lugar donde se ha-
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dlaban, sin abarcar, por tanto, el conjunto, que es lo que da
cabal idea de la organizacion. Otros escritos son de mejor
origen, pues nacen de referencias recogidas en el Japén; pero,
.como las anteriores, pecan también por defecto, dado que no
comprenden integramente el asunto. Por tales razones, con-
sideramos muy interesantes las noticias que insertamos & con-
tinuacion, y que progeden de la comunieacion oficial dirigida
4 la Asociacién Médica japonesa de Tokio en T de Abril ultimo
por el Director general del servicio sanitario del Ejército ja-
ponés, Teniente General médico M. Koike.

Muertos, hevides y enfermos.—En los veintiiin meses trans-
curridos desde la deelaracion de guerra hasta que se concertd
la paz, se libraron 20 batallas, mas 6 menos importantes, que
produjeron 220.812 bajas por las armas, Hsta cifra se descom-
pone en 47.387 muertos y 173.425 heridos (incluyendo 19 Mé-
dicos militares entre los primeros y 104 entre los segundos).
Si a este niimero se agregan 334,073 enfermos nipones (de log
cuales 27.158 padecieron males infecciosos) y 77.803 prisio-
neros risos, entre enfermos y heridos se obtiene la enorme
suma de 632.688 bajas.

El personal sanitario encargado de asistir 4 estos pacien-
tes se clasifica del siguiente modo: Medicos militares, 4,518,
de los cuales 2.928 prestaron servicio desde el principio de la
campaifia y 2.289 se incorporaron durante ella. Farmacéuticos
militares, 640. De éstos 153 se hallaban en activo y 487 se
movilizaron después. Total de Médicos y Farmacéuticos mi-
litares, 5.158.

Personal sanitario auxiliar: 33.597, entre sanitarios, enfer-
meros de primera y segunda clase ¢ individuos encargados
del material médieo y quirtrgico.

Médicos de la Cruz Roja japonesa, 374. Farmacéuticos, 175.
Personal auxiliar de enfermeros y enfermeras, proximamente
5.000 individuos.

Médieos civiles, 239.
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Total de Médicos de todas clases, 5.131. Total de personal
facultativo y auxiliar de todas clases, 44.465, ‘

Material de curacion médico y quirdrgico.—Jamas se dig
en esta guerra el caso de que hubiera escasez de material; por
el contrario, siempre se dispuso de una gran cantidad de re-
serva. La adquisicion del material referido se verifict, no sélo
por el ramo de Guerra, sino también por Sociedades particu-
lares, constituidas por las pergonas de mas elevada jerarquia
y mejor posicién social, que hicieron importantes donativos,
resultando de todo ello un verdadero lujo de medios de cura-
cion, tanto en cantidad como en calidad.

Evacuacién de enfermos y heridos d retaguardia.— Este
servicio fué objeto de preferentes cuidados. Por fortuna para
ellos, dispusieron los japoneses de la linea férrvea, que el ene-
migo abandoné en perfecto estado de servicio. Los heridos y
enfermos destinados & los hospitales de etapa proximos al ci-
tado ferrocarril, eran condueidos en camillas, earros chinos
y otros vehiculos del servicio general de transporte. Después
de recibir en los hospitales la asistencia necesaria eran eva-
cuados los transportables, ya por via férrea, ya por los rios
en pequefias embareaciones, segin la situacién del hospital
y el medio més apropiado en cada caso, hasta llegar & los
puertos, donde se hallaban buques-hospitales y otros barcos
habilitados al efecto para verificar la repatriacion. Los bu-
ques-hospitales se dedicaban preferentemente unos & los en-
fermos y heridos graves y 4 los afectos de enfermedades men-
tales, y otros especialmente 4 los infecciosos, en tanto que los
enfermos y heridos leves efectuaban la travesia en los bugues
habilitados de que se ha heeho mencion.

En la costa japonesa estaban designados de antemano los
puertos que se consideraron mas convenientes para recibir &
las eitadas embarcaciones, y en ellos se habian acumulado
previsoramente todos los recursos necesarios para la asisten-
cia de los pacientes y para la rapida evacuaciéon hacia el
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interior de cuantos estuvieran en condiciones de resistir un
nuevo viaje. A fines de Diciembre del aiio 1905 los barcos-
hospitales habian transportado 163.000 hombres, y los otros
buques que coadyuvaban al mismo efecto 157.000.
Resultados del tratamiento.—La proporcién de curaciones
obtenidas en los enfermos y heridos asistidos en todos los hos-
pitales, incluso los del campo de operaciones, fué la de 6325
por 100, y las defunciones llegaron al 7°49. Los curados sdlo
en el teatro de la guerra fueron 71‘68 por 100 y los muer-
tos 6'83. Comparando estas proporciones con las de tiempo de
paz (1903) resulta la siguiente estadistica:

En En tiempo
tiempo de paz. de guerra.

Asgistidos en la metrépoli y en elgc““'d“ 0 176705p:100,, 633280, 100,
campo de batalla....... o000 '(Muert.as.. 12180 5 7149 %

Asistidos sélo en el teatro de 15,50“&&03 """"""" 158 pi00;
SRS erirnomdd FRiSetE S "(Muertos. ... ..vooiis 683 »

Comparando estas cifras con las de la guerra chino-japo-
nesa se observa lo que sigue:

Guerra Guerra
chino-japonesa ruso-japonesa.

Biinis e Asistidos on 1o meGIAPaR Curados . 50°94 p. 100. 63'23 p. 100.

y en el teatro de la guerra......

Muertos. 14’24 » 7749 »
Curados. 54'81 » 71’68 >

-y

Muertes.. 765 » 6’88 »
Son facilmente explicables las diferencias que existen en-
tre las tltimas cifras de mortalidad en la guerra ruso-japonesa
¥ las que figuran en las sostenidas contra China. Los eombates
con esta ultima naecion se libraban durante el dia y eran poco
duraderos; en cambio los rusos oponian una resistencia tan obs-
tinada, que cada batalla duraba varios dias, por lo cual los
japoneses estuvieron obligados & transportar sus heridos ampa-

rados por la noche, y & veces bajo el fuego enemigo; ademas,
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la escasez de hombres para el transporte dié lugar & que los
heridos leves condujeran 4 sus compaifieros de armas que su-
frian lesiones graves, y en tales condiciones de urgencia
aquellos estaban imposibilitados para eurarse 4 si mismos,
Medidas sanitarias.—Se tomaron el mayor namero posible
de precauciones para prevenir las enfermecdades infecciosas
(peste, viruela, fiebre amarilla, tifus, fiebre tifoidea, colera y
disenteria). También se tomaron acertadas medidas para evi-
tar la muerte por el frio, las lesiones de los pies, ete., ete.
Medidas sanitarias en los campamentos y alojamientos.—Los
combatientes que se hallaban & vanguardia se cobijaban en
tiendas-abrigos, en hoyos abiertos en el suelo y en guaridas
que construian eon los materiales apropiados de que podian
disponer. Las fmerzas que estaban & retaguardia habitaban
las casas de los poblados, que no se habian limpiado desde
tiempo inmemorial. Al llegar 4 su alojamiento, cumpliendo
orden inexcusable, dedicAbanse ante todo & la limpieza de
techos y suelos y & la desinfeccion de paredes, que lavaban
eon una diselueién eoneentrada de acido fénico, y quemaban
cuanto habia en el interior de la vivienda que se considerase
inntil 6 perjudieial. Construian bafios y letrinas. Hstas pre-
cauciones se exigian con tal rigor que los soldados decian
que, por lo visto, habian venido del Japén para hacer la lim-
pieza de las casas de la Manchuria. La méas eserupulosa y
constante inspeceion médica se ejercia sobre la poblacién
eivil. Enfre las muchas calamidades que pesaron sobre el
Ejército japonés en el territorio chino, una de las mayores
fueron las moscas, que en niimero extraordinario rodeaban al
soldado, obligandole & tener siempre cubiertos los alimentos,
bebidas, vasos, marmitas, etc., ete. Gracias al informe emi-
tido por un entomélogo agregado al Ejército, se supo que las
moscas depositaban preferentemente sus huevecillos en el
estiércol de las caballerias, y se procedié 4 quemarlo, con lo
que se disminuyo un tanto la molesta plaga.

Febrero 1807.—6.
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Vestidos.—Nada notable dice acerca de este punto el in-
forme: de donde tomamos estos datos; sélo hace meneién de
que durante la época de invierno se doté a cada soldado de

un abrigo grueso.

< Alimentacion—A la racién ordinaria se afiadio ofra lla-
mada supletoria. Cnando les soldados trabajaban ocho horas,
se suministraba 4 eada uno 12 onzas de arroz y un tercio mas
de la racion ordinaria de galleta. Para prevenir el beri-beri,
se daba un extraordinario, eompuesto de una mezela de arroz
y:cebada (24 onzas del primero por 12 de la segunda). En ve-
rano, para impedir la rapida desecomposicion del alimento, se
mezelaba & cada 75 libras de arroz 35 grames de vinagre.
En invierno, para impedir la congelacion de los alimentos, se
daba & cada soldado un trozo de franela para envolverlos. Se
les ordend que cada cual, siempre que lo permitieran las eir-
cunstaneias, cociera el arroz que hahia de comer en su propia
marmita. Es de notar que hubo muy pocas quejas por parte
del soldado respecto & la alimentacién. Se prohibi6é severa-
mente & los paisanos la venta de toda clase de bebidas, per-
mitiendo solamente la adquisicién de algunas en las cantinas,
que examinaban los Médicos dos veces al mes.

Bebidas.—En tiempo de paz habian recibido los soldados
la instruceién necesaria acerca de los procedimientos para
tomar el agua de los rios y filtrar las aguas eenagosas.

Pozos.—Los pozos, fuentes y manantiales que contenian
agua potable de buena calidad estaban eustodiados por cen-
tinelas. Previamente se verificaba por los Médicos el oportuno
analisis. El uso del agua sin hervir estaba estrictamente prohi-
bido en el Ejéreito, lo mismo en tiempo de paz que en el de
guerra. .

Estaciones sanitarias de reserva.—Se establecieron en to-
dos les puntos de las lineas de comunicacién donde fué posi-
ble, dentro del area de las operaciones activas. En cada
estacion habia unoes eunantos soldados encargados de hervir
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agua noche y dia. En las margenes de los caminos se coloca-
ron postes con rotulos que indicaban la direccion de estos
lugares. Asimismo 4 la entrada de las poblaeiones habia in-
dicaciones eseritas que expresaban el nimero de casas del
poblado, la capacidad de los barrios, y contenian noticias re-
lativas & las fuentes y pozos y 4 si existian 6 no enfermeda-
des infecciosas entre los habitantes de 1a localidad.

Las medidas higiénicas eran extremadas en lo posible en
lo relativo al agua de bebida. Los soldados de la primera li-
nea nsaban su marmita para hervir el agua, eumpliendo érde-
nes terminantes. El filtro Ishiji dié excelentes resultados; se
empled mucho & vanguardia, donde el humo no era permitido
y el combustible era, por otra parte, muy dificil de conseguir.
Dicho filtro, introducido en el Ejército por el Dr. Kitasato, es
eficaz para destruir las bacterias del agua y purificarla, de-
jandola sin elor ni sabor.

Prestaron también muy buenos servicios en campaiia el
vagon para desinfecciones de Hirayama y el aparato de Yone-
zawa, que se usaron en el saneamiento de las habitaciones que
habian alojado enfermos infeceiosos. En este punto se cum-
plieron practicas rigurosas, llegdndose hasta quemar casas
enteras, lo que contribuyo & disminuir la propagacién de la
tifoidea y de la disenteria. ' :

Desinfeccion de los transportes.—En cada puerto del Japon
designado para desembarco existia una Comisién encargada
de visitar é inspeccionar al buque que llegase. Los hombres
y los equipajes eran sometido§ & riguresa cuarentena; 4 los
individuos, ademés, se les bafiaba y sus vestidos y equipajes
se desinfectaban por vapor de agua. .

Como profilaxis de las enfermedades transmisibles se apelé
4 todo género de recursos higiénicos, excepto & practicar
inoculaciones preventivas de la tifoidea, disenteria, cdlera y
peste. Abona esta conducta la imposibilidad de aplicar la
medida profilictica & tan enorme contingente, asi como que
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dichas inoculaciones estin todavia en estudio, sin que se haya
probado su valor positive.

Resultados obtenidos por él servicio médico.—La tunica
norma, posible para apreciarlos es la comparacion entre los
muertos por enfermedad y los muertos por heridas. Las gue-
rras europeas arrojan la proporcién de un muerto por heridas
por seis muertos de enfermedad, si bien en las ultimas campa-
fias dicha proporcion deerecié hasta 1 por 1°18. Para los ni-
pones llegé & ser de 1 por 0°37.

Al final del informe que nos ocupa figuran como datos elo-
cuentisimos las siguientes estadisticas comparativas:

. Guerra Guerra
chino-Japonesa. Guerra boxer. ruso-japonesa.

Proporeciéon de heridos res-

pecto & enfermos..,....... 1 por 6'93 1 por 487 1 por 1416
Idem de muertos por heridas

respecto 4 muertos por en-

fermedades........... .. 2 EANE00 T 1 » 0437
Bujas Bajas
en el campo en batalla
de batalla. Bajas en sitios, ¥ sitios.
Guerra chino-japonesa.., ... 185p.100. 169 p,.100, 1‘37 p. 100,
Campaiia boxer............. 2166 » 9 2'66  »
Guerra ruso-japonesa........ 13656 » 1790 » 14'58  »

Guerras enropeas (desde 1741) 1297 » TTHL o) 13:99 . »

La siguiente tabla demuestra la proporcion entre enfermos
asistidos y muertos.

Guerra Guerra
chino-japonesa. Campafia boxer ruso-japonesa.

Tanto por ciento de enfermos. 59°20 p, 100, 34‘88 p, 100, 3404 p. 100,
Idem por muertos de enfer-
medad,........ o RS AT G291 > 438 » 2:99: i

El Dr. Koike termina comparando esta morbilidad y mor-
talidad con la del tiempo de paz (1903), y manifestando que el
éxito obtenido se debe & los Médicos militares y de la Armada,
que extremaron el cumplimiento de su deber.

J. CLAVERO,
Médico mayor.
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Tratamiento de la erisipela
por el suero antidiftérico.—
Chiadini (Gazz. degli Osped., 23 Oc-
tubre 1906), refiere algunos casos
de erisipela tratados con éxito por
repetidas dosis de suero antidifté-
rico en inyecciones subeutdneas.
En un caso de erisipela facial re-
ourrente, el suerc se usd embadur-
nando la cara seis veces, v dio, al
menos en apariencia, excelente re-
sultado. Esto puede ser quiza una
coincidencia, pues un solo caso no
es bastante para (ormar juicio defi-
nitivo. La explieacién que pnede
tener la accién favorable del suero
antidiftérico en la erisipela, es la
de gue ohre como un suero aléxico,
¥ que en tal concepto pueda llevar
& la sangre del enfermo los com-
plementos necesarios para que ac-
tien eficazmente los anticuerpos
espeecificos gue crea durante la in-
faecion el propio organismo.

El autor exclama que en una
enfermedad como la erisipela,en la
que han sido preclamados comoe
herdicos tantos medicamentos in-
significantes, justo es que se com-
pruebe el efecto del suero antidif-
térico, que en los casos por él ob-
servados ha producido resultados
maravillosos,

t*$

Relacién funcional de las
células del higado con la cir-
oulacidon de la sangre y de la
linfa.—Todo lo que sea esclarecer
las misteriosas funciones del hi-

gado en sus relaciones con la com-
posicién de la sangre y de la linfa,

es asaz interesante para el fisié-
! logo y para el elinico. Lios Docto-
res Herring v Simpson han leide
recientemente ante la Real Soeie-
dad de Medicina de Londres una
interesante comunicacicn sobre el
tema que encabeza estas lineas, y
han descrito el aspecto que pre-
.senta el higado de los animales de
experimentacién después de hacer-
le en los vasos inyecciones delica-
disimas eon la gelatina earmin.
Las célnlas del higado aparecen
atravesadas por anostomosis de fi-
nisimos canales que estan llenos de
la materia inyectada. Hstos cana-
les reciben indudablemente en es-
tado normal el plasma de la san-
gre. En log perros, los glébulos
rojos de la sangre son vistos denfro
de las mismas células hepaticas, ¥
cristales que estan relacionados en
sn génesis con la hemoglobina de la
sangre son observados con frecuen-
cia en el interior del nucleo celu-
lar. Hay, pues, una intima cone-
xién funcional entre la sangre que
circula en los vasos intralobulares
y las eélulas del higado. Los linfd-
ticos de la glandula hepética estin
circunseriptos al tejido conjuntivo
visible que constituye la cipsulade
Glisson y & la capa adventicia de
las venas hepaticas. Los vases lin-
faticos que acompaifian & las rami-
fiencionesdela arteria hepaticafor-
man nna redalrededorde las ramas
de esta arteria, de las de la vena
porta y de los conductos biliares.
Los antores niegan la existencia
de red de vasos linfaticos dentro de
Ins ldbules; pero admiten que el
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endotelinm de los vasos de la red
interlobular es incompleto y per-
mite el paso del plasma linfitico y
de lag particulas sélidas al interior
de las células hepaticas.

De esta manera se explica la re-
lacidn anatéomica y funcional que
existe entre el higado y la consti-
taeién quimica de la sangre y de
la linfa, cosa que podrd dar razén
de ln génesis de muchas discrasias
relacionadascon primitives trastor-
nos hepiticos.

P

Los estudios de Kochsobrela .

enfermedad del snefio-La Deuis-
che DMedizinische Wochenschrift
(nim. 2, 1907) acaba de publicar
la comumnicacién oficial del Profe-
sor Koch respecto 4 sus investiga:
ciones sobre la enfermedad del sne-
fio en el Este de Africa. Lo mas in-
teresante de esa comunicacion es lo
referente al diagndstico precoz de
la enfermedad, investigando el T'ri-
panosoma gambiense que la produ-
ce, mo en la sangre, como se hacia
con escaso éxito al prineipio, sino
en las glandulas linféticas infarta-
das, donde se halla el pardsito en
abundanciaconsegnridad casisiem-
pre. De 163 amalisis diagnésticos
que la Comisién alemana habia he-
cho en el distrito de Unansa hasta
1.9 de Octubre, habian confirmado
los tripanosomas en 160 casos.
Teniendo en enenta la extensidn
que alcanza esta enfermedad en
aquellos territorios, pues en los
lugares en que es epidémica mdis
del 60 por 100 de la poblacién llega
4 padecerla, el Profesor Koch ha es-
tudiado, no sélo los medios profi-
lacticos que puedan prevenirla,
sino los recursos terapeuticos que
puedan curarla. En este sentido ha
hecho una prueba extensisima de
las virtudes curativas del afoxyl,

un compuesto arsenical de gran va-
lor en el tratamiento de las tripa-
nosomiosis en general. Koch admi-
nistra en inyececion subcuténea este
medicamento, comenzando por la
pequeiia dosis de 0'06 gramo, y
poco 4 poco va aumentindola hasta
llegar como dosis final 4 05 gra-
mo. Después de esta cantidad, re-
petida en dos dias consecutivos, se
suelen presentar sintomas de into-
xicacion arsenical, y es preciso sus-
pender el medicamento,

Con este tratamiento se ha ob-
servado que los parasitos desapare-
cen en diez dias de las glindulas
linfaticas, ¥ una mejoria general
del enfermo es observada inmedia-
tamente.

Koch se expresa entusiasmado
sobre el valor terapéutico del ato-
xyl, que considera tan especifico
para la enfermedad del suefio como
la quinina lo es para el paludismo.

*
&

Proteccion contralos efectos
perniciosos de los rayos X.—
P. Krause (Munch. med. Woch.,
4 Septiembre 1906) ha publicado un
interesante estudio sobre los dafios
causados en los Grganos internos
por la perniciosa influencia de los
rayos Rontgen y los modos de pro-
tegerlos. El autor comienza per
manifestar que los autores france-
ses fueron los primeros en llamar
la ateneidn respecto 4 ciertos sinto-
mas, como dolores de cabeza, palpi-
taciones, insomnio, trastornos di-
gestivos, ete., gue se presentan en
las personas sometidas 4 la influen-
cia de los rayos X con un fin diag-
néstico ¢ terapéutico; deduciendo
de ello gue dichos rayos son capa-
ces de producir dafio en los dérga-
nos internos.

Algunos de los trastornes ob-
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servados, como son las erisis intes-
tinales, las pertarbaciones de la
menstruacién, del embarazo, de la
funcién nrinaria, etc,, fueron refe-
ridos & efectos sobre el simpéatico.
Los autores ingleses admitieron la
realidad de estos dafios, y algunos
de ellos observaron la semejanza
de los sintomas ecasionados por los
rayos & lo que produce el golpe de
sol, Los Médicos alemanes apenas
aceptaban al prineipio estos efectos
perjudiciales, hasta que se publicd
la. obra experimental de Albers-
Schoenberg, que dejo fuera de duda
la cuestién, Este antor demostrd
que bajo la acecién de los rayos era
primero disminuida y después ele-
vada la temperatura de los coba-
yos; que se produeia en estos ani-
males convulsiones y paralisis; que
exponiendo los testiculos 4 la ac-
eién directa de los rayos durante
370 minutos se determinaba la es-
terilidad, y después de 195 minu-
tos se ocasionaba una incompleta
azoospermia. La piel del eseroto no
era afectadn. Los testiculos del
hombre son igualmente influidos
por los rayos X, segtin se ha obser-
vado enel caso de un individno que
habia asistido durante tres afios &
un laberatorio. En él se pudo com-
probaruna verdadera azoospermia,
sin alteracién del escroto y ningtn
otro sintoma objetivo ¢ subjetivo
de impotencia sexnal. En un pa-
ciente tratado por un prurito del
escroto con los rayos X, después de
dos exposiciones de diez 4 guince
minutos de duracién y & 15 centi-
metros de distancia, fueron los es-
permatozoes observados completa-
mente muertos, y solo 4 los cinco
meses después volvieron las ¢élulas
espermaticas 4 su estado normal.

Las experiencias sobre el ovario
de los animales también han de-

mostrade su influencia perniciosa
sobre el desarrollo de la vesicula
de Graff y la atrofin de los ovaries.
Igualmente dan lugar los rayos X
4 perturbaciones de los elementos
morfologicos de la sangre v 4 lesio-
nes del bazo, los rifiones, los gan-
glios linfaticos, la médula de los
huesos, ete. No hay dnda algnna,
pues, gue los rayos Rontgen son
ecapaces de producir positivo dafio
en los distintos drganos y tejidos.
En vista de esto se ha pensado en
los medios de precaver de esta in-
fluencia 4 los Médicos y Ayndantes
que trabajan en les laboratorios.
Lo primero que se ha hecho es una
camara de proteccidn, construida
de madera, para las personas que
manejan los aparatos. Ademas,
para proteger al operador y al en-
fermo se ha inventado una blusa
hecha de goma impregnada de plo-
mo, que detiene los rayos. También
se usan guantes del mismo mate-
rial para proteger las manos, cas-
quetes de tela impregnada de plo-
mo para salvar la cabeza, ete.
e

Farmacia.—Los calomelanos y
su incompatibilidad con los cloru-
ros.—El iltimo ntimero de la <Re-
vista de la Real Academia de Cien-
cias exactas, fisicas y naturales»
publica un trahajo del Catedratico
dela Universidad Central Doctor
D. José Rodriguez Carracide, bajo
el titulo Exramen de una supuesta
incompatibilidad de los calomela-
nos. Del mismo problema de qui-
mica clinica y farmacologica se
ocupd dicho Profesor en la Acade-
min de Medicina, y como es de sin-
gular interés para los pricticos
extractamos el citado escrito, Re-
cuerda el Sr. Carracido que os regla
seguida por muchos la de prohibir
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la ingestidn de alimentos con ¢lo-
ruro sédico después de administrar
los calomelanos.

Modificado el antigno eriterio
de la escala de las afinidades, de
modo que hoy no se estima absurdo
el admitir la transformacion par-
cial del eloruro mereurioso en mer-
elirico, puesto en contacto del clo-
ruro sédico disnelto, es indudable
que & pesar de ello el problema se
halla todavia planteade con ex-
trema vaguedad, Ogier opina que
los eompuestos merenriales, poco &
nada téxicos, cual los calomela-
nosusados como purgantes, pueden
trausformarse en sublimadoen pre-
sencia del dcido clorhidrico é de los
clornros alealinos, y Pouchet en-
tiende que la reunién de diversas
causas puede activar la descompo-
sicion de los calomelanos, produ-
eiendo clorure meretivico, el eual,
reducido por los tejidos vivos, pasa
nuevamente 4 mercurioso para des-
doblarse entonces en sublimado y
mercurio metalico, que penetra en
los capilares por dividirse excesi-
vamente,

No satisfeche con ninguna de
esfas opiniones tan diferentes, el
Dr. Carracide ha acudido al medio
mis sincero y aproximado 4 la ver-
dad objetiva, al laboratorio.

Empleando como reactivo el
amoniaco para evaluar con rapidez
¥ la posible aproximacién las mas
pequeiias proporciones de cloruro
merciirico, se observa que la diso-
lucién del sublimado al */44.000, 8i 80
echan cuidadosamente por la pared
del tubo de ensayo algunas gotas
del reactivo en la zona de separa-
cién de ambos lignidos, se forma
un anillo blanquecino, claramente
perceptible. Este aparece también
enlaproporeién del */o5. go00 ¥ *eo- vom
aun cuando se retrase un poco més

la formacién del anillo y sea algo
anenor su altura. Confusamente,
pero todavia perceptible, se ve has-
ta en las disoluciones al */;;. 0.

Fundado en estos antecedentes,
y sin que podamos copiar la expo-
sicién del modus faciendi, por falta
de espacio, y eso que concedemos &
este asunto, por su importancia,
mas del acostumbrado en esta sec-
cidn, el Sr. Carracido afirma, comon
resultado de su experiencia perso-
nalénvitro, <que las disoluciones de
sal comun, hasta las de mayor con-
centracidon que elorganismo tolera,
y en presencia de protoplasma rico
en oxidasas, solotransforma en elo-
ruro merelrico pequefiisimas pro-
porciones de calomelanos, propor-
cionesinferiorasalasdesistoxicas..

Dos componentes intervienen
en la accion sobre el organismo de
los calomelanos: una lade éstos, que
persisten intransformadoes, y otra
la del cloruro merenurico, proee-
dente de latransformacion deaqué-
llos. Conviene recordar que, segiin
Lander Brunton, el cloruro mercu-
rioso sélo acciona en la parte supe-
rior del intestino, arrastrando la
bilis é impidiendo su reabsorcion;
siendo, en cambio, el verdadero es-
timulante de la funecién biligénica
el clornro merectrico. Si se admi-
nistra éste al propio tiempo que los
calomelanos, se lograri el doble
efecto de aumentar la secrecién bi-
liar y los movimientos duodenales,
peristalticos, estimulando primero.
la funcién de la glindula y después
el arrastre de los productos elabo-
rados.

Por consiguiente, existen opi-
niones muy respetables, que no sélo
consideran compatible el cloruro
sédico, sino coadjuvante de la ae-
cidn medicinal de los calomelanos.

Aun cuando algunos clinicos
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protesten de estas afirmaciones con | después de los calomelanos; afia-
ensos de su prictica, deben saber | diendo el Sr. Carracido que en esos
que otros Profesores no apreciaron | envenenamientos quizd las cansas
fendmenos toxicos en pacientes que | fueran otras, emanadas de altera-
tomaron, alimentos muy salados | ciones intraorgéniecas,
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ASOCIACION FILANTROPICA DE SANIDAD MILITAR

El martes 22 se reunié en Junta general la Asociacién, para la
aprobacion de las cuentas del afio anterior y eleccion de cargos.

Del balance resulta que existen en caja unas 10.000 pesetas, y que
los socios son 713, cifra 4 que no llegé nunca la Sociedad.

A propuesta del Sr. Larra, y habiendo intervenido en el.debate
los Sres. Vam-Baumberghen, Aizpuru y el Presidente (Sdnchez y
Sanchez), se acordd que una Junta general extraordinaria resuelva
sobre el pago de la diferencia entre la cuota actual de 2.000 pese-
tas v la de 1.500 que cobraron las familias de los compafieros muer-
tos en 1906.

Practicada la votacién que previene el Reglamento, quedo elegida
la siguiente Junta directiva: Presidente, el Excmo. Sr. D. Justo Mar-
tinez, como Jefe de la Seccién; Vicepresidente, . José Cabellos,
Subinspector de primera clase; Contador, D. Antonio Cordero, Sub-
inspector de segunda; Tesorero, D. Bernardino Herbds, Farmacéu-
tico primero; Secretario, D. Joaquin Aller, Médico primero; Voca- '
les: D. Emilio Ferndndez Trelles, Subinspector retirado de primera
clase; D. Angel de Larra, Médico mayor; D. Tomas Aizpuru, Mé-
dico mayor, v D. Martin Bayod, Farmacéutico primero retirado.
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NECROILOGIA

D. Leoncio Rodriguez y Cérdoba
Subinspector médico de sequnda clase.

Ingresé en el Cuerpo, previa oposicién, en Noviembre de 1873 como
Médico segundo, siendo destinado al Ejército de Catalufia. Al afio si-
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guiente pasé & la isla de Cuba, donde prestd sus servicios en cuerpos
v hospitales, regresando 4 la Peninsula en 1883, donde permamnecid
hasta 1894, afio en que velvié de nuevo & Cuba, repatridndose definitiva-
mente en 1898. Cuando fallecié se hallaba destinado para la asistencia
del personal de Plana Mayor de la 7.* Regién en la plaza de Valladolid.

Estaba en posesién de cruces rojas y blancas del Mérito Militar de
primera y segunda clase, de la medalla de Cuba y era Benemérito de la
Patria,

Enviamos 4 la familia de tan estimade Jefe nuestro mas sentido pé-
same,

D. Gaspar Quiroga Dorado
Médico mayor,

Nombrade Médico provisional en 1875, presté servicio en la campafia
carlista, En 1877 pasé al Ejército de Cuba, también con cardcter de pro-
visional, y en la referida isla, previa oposicién especial, fué nombrado
Médico segundo del Cuerpo. Regresd & Espaiia el ajfio 1888, y en el de 1895
fué destinado por sorteo nuevamente 4 Cuba, de donde volvié en 1898
como repatriado.

Presté valiosos servicios en hospitales y ¢uerpos, y cuando le sor-
prendi6 la muerte desempefiaba el cargo de asistencia a Generales de
cunrtel y Jefes y Oficiales de reemplazo en esta Corte.

Poseia una eruz blanca y rojas de primera y segunda clase del Mérito
Militar, la medalla de la guerra de Cuba y la de Alfonso X1II.

iDescanse en paz nuestro distinguido ¢ompafiero!

VARIEDADES

Ha sido designado para desempefiar la jefatura de la Seccién de Sa-
nidad Militar en el Ministerio de la Gnerra, el Inspector médico de se-
gunda clase Exemo. Sy, D. Justo Martinez y Martinez,

La notoriedad de que goza el referido Sr. Inspector nos excusa hacer
mencién de sus excepeionales condiciones para tan elevado puesto; asi
que nos limitamos 4 felicitarle y & felicitar al Cuerpo por tan acertado
nombramiento.
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Ha regresado de Santa Cruz de Tenerife la Comisién del Instituto de
Higiene, constituida por el Médico mayor D; Mantel Martin Salazar y el
Médico segundo D. Servando Barbero y Saldafia, que fué a dicha isla &
hacer estudios sobre la enfermedad sospechosa que alli reina.

Los comisionados han cumplide con exactitud la misién gue se les
confiara, ¥ han elevado 4 la Superioridad el correspondiente informe.
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Se ha conferido el cargo de Voeal de la Inspeccién general de los Es-
tablecimientos de instruccién & industria militar al Inspector médico de
segunda clase Exemo. Sr. D, Gonzalo Armendariz y Castafio, que venia
desempefiando la jefatura dela Seceién de Sanidad Militar en el Ministerio
de la Guerra, donde ha dejado gratos recuerdos por su acertada gestidn.

#®
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La Asocciacién de la Prensa Médica espafiola celebrard junta general
ordinaria, para la renovacion de la Directiva y aprobaciéon de cuentas, el
lunes 4 de Febrero, 4 las seis de la tarde, en el Colegio de Médicos (Ma-

yor, 1).

SECCION OFICIAL

31 Dicbre. (1906),—Real orden (D, O. ntim. 9) disponiends que los Oficia-
% les que 4 continnacién se relacionan pasen & servir los des-
tinos & 4 las situaciones que se les sefialan:
Farmacéuticos primeros: D. Jenare Pefia Guerau, al
laboratorio sucursal de Malaga, en plaza de segunde; don
Rafael Comas Vilar, & excedente en Palma de Mallorca;
D. Joaquin Casassas Subirachs, al hospital de Barcelona,
en plaza de segundo, y D. Emilio Heredia: Santa Cruz, 4
excedente en la primera Regién y en comisién en plaza
de segunde & la farmacia militar de Madrid ntimero 2.
> > Idem id. (D, 6. ntim. 278) disponiendo que los Jefes y Ofi-
ciales de Sanidad Militar ascendidos por Real orden de
la citada fecha (D. 0. miim. 5) queden excedentes en la
Regidn en que cada uno tenia su destino, v que los Subins-



pectores médicos de segunda clase D. Joaguin Gamir y
Diaz Colén y D. Vicente Anievas y Lipez de Lizaga ce-
sen en la comisién que desempeifian, quedando en situacién
de excedentes en la primera Region,

11 Enero (1907).—Real orden cireular (0. 0, niim. 10)dictando reglas acer-
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ca de la tramitacion de las propuestas de retiro por edad.

Idem id. (D. 0. num. 11) disponiendo se reforme el vigente
programa para ingresar mediante oposicién en el Cuerpo
de Sanidad Militar con el empleo de Farmacéutico se-
gunde, y nomhrando para ello una Comisidén, compuesta
del Subinspector farmacéuntico de segunda clase D, José
Jiménezy Rodriguez,del Farmacéutico mayor D, Eduarde
Gonzélez Carreras y de los Farmacéuticos primeros don
José Ubeda y Correal y D, Saturnino Camhbronero y Gon-
zalez,

TIdem id. (D. O, ntum, 11) nombrando Vocal de la Comisién
mixta de reclutamiento de la provincia de Barcelona al
Médico mayor 1. Antonio Fernidndez Victorio.

Idem id. (D. O. ntim, 11) dando cuenta de las variaciones
introducidas en el presupuesto de Guerra interin eircula
impreso este documento.

Idem id, (D. 0. ntim, 17) aprobando y declarando indemni-
zables las comisiones conferidas 4 los Médices mayores
D. Ramén Fiol y Jiménez y D, José Blanco y Larrusecain
y al Médico primero D. Alfonso Moreno Lépez.

Idem id. (D. O. ntim. 18) aprobando y declarando indem-
nizable la comisién conferida al Médico primero D. Pau-

lino Paredes Pereda. X

Idem id. (D. 0. ntim. 19) aprobando y declarando indemni-
zables laos comisiones conferidas & los Médicos primeros
D. José Carpintero Rigo, D, Pedro Farreras Sampere, don
Adolfo Azoy Aleaide y D, Rogelio Vigil de Quifiones.

Idem id. (D, O. niim, 19) aprebando y declarando indemni-

zable la comision conferida al Médieo primero D, Fran-
cisco Mora Caldés.

Real decreto (D. 0. ntim. 14) dispeniendo que el Inspector
médico de segunda clase D. Juan Berengner y Salazar cese
en el cargo de Vocal de la Inspeccion general de los Esta-
blecimientos de instruceién e industria militar y pase a

la sitnacién de reserva.
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16 Enero.—Real decreto (D. 0. ntun. 14) nombrando al Inspector médico

17

18

19

de segunda clase D. Gonzalo Armenddriz y Castafio Voeal
de la Inspeccién general de los Establecimientos de ins-
truecion é industria militar,

Idem id. (D. O. n\im. 14) nombrando Jefe de Seccién del Mi-
nisterio de la Guerra al Inspector médico de segunda clase
D. Justo Martinez y Martinez.

Real orden (D. 0. niim. 14) auterizando al Inspector médice
de segundw clase, en situacién de reserva, D. Jnan Beren-
guer y Salazar para que fije su residencia en esta Corte.

Idem id. (D. 0. ntim. 19) aprobando y declarando indemmni-
zables las comisiones conferidas 4 los Médicos primeros
D. Juan Roche User y D. Pio Brezosa Tablares,

Real deereto (D. O, nium. 15) reorganizando la actual Capi-
tania general de Galicia, asi como las provincias asigna-
das & ofras Regiones, y creando y modificando Cuerpos
activos y diversos servieios.

Real orden cireular (D. O.num, 15) dictando disposicio-
nes para el cumplimiento del Real decreto que antecede
y acompafiando las correspondientes plantillas de per-
sonal.

Idem id. (D. O, nfim. 21) aprobande y declarando indem-
nizable la comisién conferida al Médieo mayor D, Antonio
Nufiez Borrego.

Idem id. ecircular (D. O, nam. 16) dictando disposiciones re-
ferentes & la reorganizacion de las Regiones.

Idemid. (D. O. ntim. 17) aprobando presupnesto para obras
de reparacién en el Laboratorio Central de Sanidad Mi-
litar,

Idem id. (D. 0. nim. 17) nombrando Voeal de la Comisién
mixta de reclutamiento de la provineia de Almeria al Mé-
dico mayor I), Pedro Cardin y Cruz.

Idem id, (D. 0. nim. 17) nombrando Vocal de la Comisién
mixta de reelutamiento de la provincia de Milaga al Mé-
dico primero D. José Huertas Lozano.

Idem id, (D. 0. ntim. 18) disponiendo que el Subinspector
médico de primera clase D. Ramén Madrigal Legaspi en-
tre en turno de colocacién para obtener destino cuando la
corresponda, quedando entretanto en situacion de reem-

plazo forzoso.



e

19 Enero.—Real orden (0. 0, niim. 18) concediendo al Farmacéutico

21

22

24

primero D. Antonio. Casanovas Llovet el pase 4 la si-
tuacién de supernumerario sin sneldo, con residencia en
Barcelona.

Idem id. (D. O.ntm. 18) concediendo al Farmacéutico pri-
mero D. José Diaz Casabnena el pase 4 la situacion de su-
pernumerario sin sueldo, con residencia en Vigo.

Real deereto (D). O, ntiim. 18) autorizando al Ministro de la
Guerra para gue retire de las Cortes el proyecto de Ley de
bases para reformas en el Ejército.

Real orden (D. 0. nim. 19) concediendo al Médico mayor
D. José Clavero y Benitoa la eruz de segunda clase del Mé-
rito Militar con distintivo blaneo y pasador de «Industria
militars, come comprendido en la Real orden circular de
26 de Septiembre de 1906,

Idem {d. (D. 0. niim. 19) eoncediendo al Farmacéntico pri-
mero D. José Ubeda v Correal la cruz de primera clase del
‘Mérito Militar con distintive blanco y pasador de <Indus-
tria milifary, como comprendido en la Real orden de 2 de
Julio de 1902,

Tdem id. circular (D, 0. niim, 20) concediendo determinadas
ventajas a los retivados que cabren sus haberes por Guerra.

Disposieién del Consejo Supremo (D. O, niim. 21) declarando
con derecho 4 pension a las vindas de los Médicos mayores
D. Envique Garefa Ibdfiez ¥ D. Gaspar Quiroga Dorado.

Real orden /D. 0. niim, 22) disponiendo que el Médico pri-
mero D, Santos Rubianos Herrera entre en turno de colo-
cacién, quedando entretanto en sitnacién de reemplazo.

Idem id. circnlar /D. O, nim, 22) disponiendo gue los Jefes
y Oficiales que & continuacién se relacionan pasen & servir
los destinos 6 4 la situacién que se les sefiala:

Subinspector médico de primera clase D. Gerardo Ma-
rifias y Sobrino, & desempefiar el cargo de Jefe de Sanidad
de la octava Regidn, continuande con la Direccién del
hospital de la Coruifia.

Subinspector médico de segunda elase D, Agustin Mun-
det y Guerendain, & la asistencia del personal de Plana
Mayor y Subinspeceidn de la séptima Regidn.

Médicos mayores: D. Tuis Marw Lis, D. Félix Estrada
Catoyra, D. Ramén de la Peiia y: Blasco, D. Francisco
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Sobrino Codesido, D. Mannel Rivadulla Pereiro, D. Sal-
vador Sanchez 6 Inardo v D. Miguel Slocker de la Pola, a4
excedentes en las Regiones donde se hallan, cesando en
sus respectivas comisiones; D. Federico Parrefio y Balles-
teros, al hospital de Pamplona; D. Emilio Hernandez de
Tejada v Roncero, & eventualidades enla primera Regidn;
D. Antonio Bernal y Descalzo, & la asistencia & Generales
de cnartel y Jefes y Oficiales excedentes y de reemplazo
en esta Corte; D. Laurentino Salazar ¢ Hidalgo, 4 la Co-
misién liguidadora de Capitanias generales y Subinspee-
ciones de Ultramar, y D. Wistano Roldin y Gutiérrez, &
la. Comisidn liquidadora de Cuba y Puerto Rica.

Médicos primeros: D, (Jésar Gonzalez Haedo, 4 1a Ye-
guada militar, de plantilla; D, Enrique Sarmiento y Gon-
zalez, 4 eventualidades en la tercera Region; D, Julio
Aldas y Torres, 4 la seccidn de tropas de Sanidad de Ma-
llorea; D, Guillermo Garcia y Gareia, & Cazadores de las
Navas; D, José Lasmarias y Ruvira, al primer batallén de
Africa; D, Pable Garcia Godoy, al primer batallén de Al-
mansa; D, Emilio Pacheco y Fuentes, 4 Cazadores de Go-
mera-Hierro; D. Santos Rubianos Herrera, 4 Cazadores de
Tarifa; D. Sebastian Galligo Elola, 4 eventnalidades en la
quinta Regidén; D. Carlos Corso y Serrano, al noveno mon-
tado de Artilleria; D, Juan Serrano y Terrada, al primer
batallén del Serrallo; D. Miguel Parrilla y Bahamonde,
al primer batallén de San Fernando; D. Emilio Martinez
Oppelt, al primer batallén de Menorca; D. Rafael Fernin-
dez y Ferndndez, al regimiento Infanteria de Palma; don
Alberto Valdés Iistrada, 4 la primera Comandancia de
tropas de Administracion Militar; D, Manuel Ocafia y Lé-
pez, al tercer Depdsito de sementales: D. Linis Huertas de
Burgos, & lag Comandancias de Artilleria é Ingenieros de
. Cadiz; D. Marcos Garcia v Garcia, al primer batallén de
Cantabria; D. Santiage Carballo ¥ Sarasia, i Cazadoeres
de Catalufia, y D. Angel Calvo:Flores y Morales, al primer
batallén de Mahén, 1

Meédicos segundos: D. Olegario de la Cruz Repila, 4 las
Comandancias de Artillerin é Ingenieros de Mallorea; don
Antonio Carreto y Navarro, al s.gg_u_pﬂo batallén de Pavia;
D. Antonio Doz y Soler; al segundo de Menorca; D. Anto-
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nio Valero y Navarro, al segundo de Gerona; D. Rafael
Rodriguez Amérigo, 4 eventualidades en la primera Re-
gién; D, Francisco Tejero y Espina, 4 la Ambulaneia mon-
tada; D. Eduvardo Villegas y Dominguez, al tercer bata-
11é6n del Serrallo; D. Benigno Soto Armesto, al tercero de
* Africa; D. Dacio Crespe y Alvarez, al segundo de Toledo;
D. Ramén Anglada y Foxd, & las Comandancias de Arti-
lleria é Ingenieros de Menorca; D. Pedro Lombana v Ra-
fiada, 4 la primera seccidén de la primera compafifa de la
Brigada; D. Bduardo Sanchez Vega y Malo, al segundo
batallén de Covadonga; D. Joagquin Gonzilez Alberdi, al
hospital del Pefién; D, José Ruiz v Jaén, al segundo ba-
tallén del Serrallo, y D. José Servet y Tristany, al segundo
batallén de Africa.

24 Enero. — Real orden (D. O. ntim. 22) disponiendo gue los Oficiales que
4 continuacién se expresan pasen & servir los destinos 6 4
las situaciones que se les sefialan:

Farmacéuticos primeros: D, Benjamin Pérez Martin,
excedente y en comision, a la farmacia de Madrid nu-
mero 8, en plaza de segundo; D, Juan Castells Pecamins,
en las mismas condiciones, & la farmacia de Madrid na-
mero 4; D. Miguel Iborra Gadea, excedente y en comisién,
& eventualidades en las farmaecias de Madrid; D. Ciro
Benito del Cafio, excedente y en comisién, a la farmacia
de Madrid ntimero 4, en plaza de segundo; D. Jenaro Pena
Gueran, 4 excedente en la segunda Regién; D, Rafael
Comas Vilar, excedente y en comisién, 4 eventnalidades
en las farmacias de Madrid, y D. Joaquin Casassas Subi-
rachs, 4 excedente en la cuarta Regidn.

‘ Parmacéuticos sequndos: D, Joaquin Mas y Guindal.
al hospital de Palma de Mallorea; D. Nicolis Romero Ji-
ménez, al laboratorio de Mélaga; D. Felipe Sinchez Tator,
al hospital de Alicante; D, Martin Rodriguez Sanchez, al
de Badajoz, y D. Santiago Gressa Camps, al de Barcelona.

25 » Idem {d. (D. 0. ntim. 22) concediendo la gratificacién de
diez afios de efectividad & los Médicos mayores D. Fidel
Lombana S&ez y D. Manuel Rivadulla Pereiro.

26 » Idem id. (D. O. nim 22) destinando 4 las 6rdenes del Ins-
pector médico D. Justo Martinez y Martinez al Médico
mayor D, Emilio Pérez Noguera.



