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ANALISIS CLINICO BACTER

Heces, Liquidos retirados por puncion.

Analisis quimico y biolégico de alimentos (incluyendo
~ vitaminas).
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Contenido géstrico.
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Exudades Leche de muJer

Pruebas funcionales renales.
» » hepéaticas.
» » del aparato digestivo.
» » de la nutrici6n.
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Facilitamos material estéril para recogida de sangre

y productos patologicos a quien lo solicite,
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GAPOL” CAST s
Insustituible en caso de Ganglios, Infartos gangliona-
res, Manifestaciones escrofulosas, Linfatismos,

Muestras gratis a los sefiores NMédicos que la soliciten

Tuberculosis, etc.
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PALUDISMO

LLAVERANSAN
Podleroso esntra fiebres palidicas, T6nico, aperitivo y reconstituyente

COMPOSI CION. Cada pildora Laveransan contiene:

Clorhidrato de qq. .. ... «+. 15 centigramos,
Avrrhenal ;.. .. 0. e SR 1 >
Prctooxalato de hierro . . . .. 2 »
Polvo nuez vomica. . ... . .. 1 »
Hxtracto blaudo genciana. .. 5 »

Cajeade 40 pildo ra.s-._,'p eselas 650
Muestras a disposicion de los sefiores Médicos

LABORATORI® BAZO
‘RIBEﬁA'ﬁEL FRESHNO (ﬁmmo!z)

Medico especiali si:a' en |
'GARGANTA, NARIZ Y OIDOS |

Consultade 0 aly de'S a6

Plaza Mayor, %9, 3.°. GACERES
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g [WUEVO ARO...

que empieza, llenos de optimismo y esperail-
za en el triunfo.

Al que se ha marchado le demos el #ltimo
adits: Nos ha favorecido en fodo. Quiera
Dios que el presente venga colmado de ver-
turas para nuestra amada Espana.

Tenemos fe ciega en el Caudillo insigne

gue nos dirige y en las Autoridades subor:

dinadas. Somos un pueblo que despierta del
insomnio pasado y que quiere vivir una vida
nueva de paz y de Justicia. Pensemos todos
en nuestro alto destino, en el sacrificio de
nuestra juventud, y renovemos cada dia
nuestro espiritu conira toda corruptela, ha-
ciendo honor a la palabra empefiada y a los
deseos del Generalisimo. A 10dos:

FELIZ ANO NUEVO,

iViva EspanaljViva Franco!jArriba Espafi al

ALIMENTO COMPLETO VEGETARIANO
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Insustituible en las intolerancias gastricas. y. afecciones intestinales

Rernandez y @anivelli - Malaga

ﬂe;&fesanlante on Extremadura: Franciseo Cruz Quirés. -~ Caceres
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Seccién Cientifica.
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"OBSERVACIONES GENERALES

~ Los disturbios coldnicos de origen sistémico son de dificil
descripcion, ya que carecen de manifestaciones definidas ¥ los
sindromes resultantes indican una irritabilidad ' anorinal  del
colon. . ' | |
Es evidente que esta irritabilidad de un tubo hueco que
contiene musculos longitudinales y circulares, y una membrana
mucosa y que estd cubierto por-peritoneo-y servido por-dos
series de nervios muy delicadamenter ajustados, estara indicada
por una gran yariedad de responsos., o e el
Es fdcil de comprender entohices, porgue se han dado tantos
nombres a este sindrome., Indican las impresiones individuales
de una variedad de disturbios funcionales “del intestino grueso. -
Estos nombyes se han fijado en la imagzinacién'de los investiga-
dores o clinicos en "estz campo, e indican claramente sus expe-
riencias con tipos distintos. de disfuncién. Asi pues, he ahf los
términos: «colon irritable». y  colon inestablew, «colitis “sencilla»,
«colitis espdsticas»; «colitis mucosa», «colitis catarral», «colitis
ITl'LlCDI‘l*lEi‘I_‘IbI‘_ﬂl"ECISa‘ﬂ-, ‘T]Dpatia mucosa», «colitis mixomembra-
nesa», «misorrea membrandcea», «mixoneurosis intestinal», «co-
litis fermentiva», «colitis téxica» y otras designaciones similares
que tratan de describir un sindrome de sintomas variados. To-
das -indican ‘manifestaciones del colon de origen sistematico,
pero ninguno llega a fijar la atencién adecuadamente sobre el
mal basico. Todos sugieren colapatra funcienal. No tengo la:
menor idea de aumentar las dificultades existentes inventando
otro nombre, pues no puedo pensar en ninguno que cubra todas
las frases de estas alteraciones funcionales. Basta con decir que
en este capitulo trataré de condiciones comunniente denomina.
das colitis y que en verdad nunca debian haberse llathado asi.
Nadie ha demostrado suficientes datos patoldgicos para justifi-
car el uso de este nombre, para designar estos sindromes. Sin
embargo, puesto que a nuestra CLiviea acude una infinidad de
pacientes quejdndose de vagos malestares abdominales y bajo la’
falsa creencia que padecen colitis, ninguna obra sobre colitis
podria ser completa sin una adecuada discusién de las condicio-
nes causantes de dichos sindromes. Para mayor brevedad desig-
naré tales condiciones por el término de «colon irritabley. Kan-
tor y Jorddn y Kiefer han pensado que el término  «colon ifes-
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CLINICA EXTREMENA : | 3

table» era aun mds apte. Sea comp sea, es evidente que ambas
designaciones implican la'necesidad de buscar la causa del pro-
blema en puntos distantes del colon.

ETIOLOGIA.—Esta condicién ha sido designada como una
enceropatia que'aflige a los enfermos nerviosos. El término «co-
lon irritable» indica enseguida que la alteracion intestinal es'sélo
una parte de una alteracion general, y conduce a la investigacion

no sélo de la dificultad afectando al colon, sino también la afec-

cidn bdsica. Existe un desarteglo del comportamiento funcional
no sélo del intéstino grueso, sino también en otras partes del
tracto gastro-intestinal. ‘Estos sintomas no parecen estar asocia-
dos con una inflamacién verdadera de 'nihguna parte del colori.
Aun-cuando la condicion haya producido mucho malestar du-
rante muchos afios, y' haya sébrevenido la muerte finalmente
debida a alguna otra-causa, 0 'el enfermo haya tenido que ser
operado, puede el colon parecer normal; sus' parédes no estdn
oruesas y no existe ulceracion de la membrana mucosa, ni tam-
poco ninguna otra sefial ‘d¢ inflamacion. LR R

Nuestra vida de ‘hoy en" dia, con su prisa y agitacion, su
enorme competicion en la ganancia de salarios y su necesidad
apremiante de velocidad, a menudo impide el adectado cuidado
de las' funciones'intestinales. Como resultado dé esto sobreviene
una «indigestion nerviosa», en la ‘cual Ta” parte .tomada por el
colon no'es pequena. Debido a las multiples ocupaciones y preo:
cupaciones de un dia de negocios con su'competicion y su labor,
apenas se tiene tiempo para ufia completa evacuacion 'del intes-
tino. A'menudo, Ia ingestién' de liquicdos es mermada: La comida
se consume de prisa, y a menudo en' condiciones adversas. Es
mds que ‘probable que hasta 'la cena se ' consume rapidamente”
para prepararse para las actividades sociales o dé diversion de Ia-
noche. La imayoria ‘delas personas se acuestan tarde y 'se levan-
tan por la mafiana” sin ‘habér conseguido el reposo necesario.
(Nota del Tradtctor.—El autor naturalmente se refiere a la vida
de los negocios ‘en’ los Estados Unidos, donde'la enorme compe-
ticion y el ansia, casi malsana, ‘de ganar’ dihero,  impulsa' a la
gente a llevar una vida frénética 'y agotadora tantq fisica como
mentalmente.) | A & ~

Las actividades dellabrador son distintas, peroren estos dias
hasta €l tiene que darse prisa, y atn el obrero” del campo tiene
sus trabajos apremiantes que le obligan a acelerar la marcha.
Pero quizd nadie padece tanto por este estado “de’ cosas que la
sefiora de sociedad, cuya vida consiste en’ un ciclo de agasajos
y fiestas competitivas en las cuales la irregularidad en alimentos
y bebidas es el factor sobresaliente. Tales mujeres pronto se ven
acometidas por un sinntimero 'de padecimientos abdominales

v a ellas, como dice Axel Munthe en su’ «Historia de San Mi-
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4 3 _ CLINICA EXTREMENA

chele», les ha venido al caso con gran conveniencia la palabra
«colitis», la cual ha sido usada mayormente para ‘dejarlas com-
placidas y para tranquilizar sus temores. . ... |
Entre los irritantes locales, catdrticos y las itrigaciones del
colon se usan tan amenudo hasta producir gran malestar y exce-
so de actividad, no sélo de la membrana mucosa del colon, sino
que de la pared intestinal también. Con bastante frecuencia, a la
alteracion intestinal sigue la ingestion de ciertos alimentos. En
tuy raras veces suele darse el caso que varios alimentos afecten
al mismo individuo. Alimentos o productos del mar, (pescados
y mariscos), algunas frutas, trigo integral o salvado, pastelera,-
chocolate, nueces y. alounos alimentos fritos son instigadores:
mds frecuentes del mal. El uso  de excentricidades dietéticas tal
como las mujeres adoptan para mantener la linea dentro de las

- normas dictadas por la dltima moda, ha dado con mucha fre-

cuencia como resultado la aparicién de sfntomas de colon irri-
table. ‘ -

Aunque ocurriendo con menor frecuencia. que la sensibilidad
a ciertos alimentos, la sensibilidad. a las bacterias normalmente
encontradas en el canal intestinal, se ha observado en algunos
casos. Una carecia de dcido clorhidrico en el contenido gdstrico
tiene la tendencia a estimular la hiper-actividad. intestinal. ®

Basicamente, puede heredarse el colon sensible, pues es cosa
corriente ver miembros deivarias generaciones de una misma fa-
milia padeciendo similarmente. Una ves que una mujer demues-
tra senas marcadas de la afeccién, es probable que padezca de
ella a intervalos el resto de su vida, Los miembros mads  afortu-
nados de familias afectadas padecen sélo de vez en vez de. los

sintomas tipicos, generalmente cuando estin sujetos @ una grave:

tension emocional. _ | T

Casi siempre se enclientran tendencias neurogenas presentes,
Tension nerviosa, ansiedades, preocupaciones, insomnio, des-
gracias, disgustos familiares y vida licenciosa; de una forma u
otra me han sido dadas como causa precipitada las alteraciones
abdominales. Queda claro, entonces, porque la preocupacién o
empleo tiene una influencia definida sobre la afeccion, y porque
profesores, sacerdotes, abogados, comerciantes, estudiantes y
delineantes padecen muchos m4s frecuentemente que agriculto-
res y: obreros. Los sintomas aparecen generalmente .en. la juven-

' tud, relativa, pero cualquier tensién nerviosa puede precitarlos
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eén cualquier época de.vida. ‘

- Puede decirse entonces que el exceso de trabajo o alimenta-
cion, falta de reposo, fatiga y tensién nerviosa, . surmenages,
icritacion local causada por. laxantes o irrigaciones ' del.colon; ali- -
mentes y las bacterias cuya presencia es normal, estdn en prime-
ra fila entre las causas de esta difuciéin del colon:



£
: CLINICA 'EXTREMENA 5

FISIOLOGIA PATOLOGICA.—No se han observado jamds
cambios patoldgicos constantes en el instentino gruso de ningu-
na persona que padecfa sintomas de colon irritable o la llamada
colitis ‘mucosa. Por otra ‘parte, 'los cambios fisioldgicos estan
siempre presentes en estos casos. Por consiguiente, este cambio
fisioldgico se designa con el nombre de «fisiologia patoldgica».

Una gran parte de cavidad abdominal estd ocupada por el
colén. La dotacion nerviosa del colon es complicada y variada,
y este hecho, sin duda, es mayormente la causa de la variedad

de sintomas descritos por los enfermos. La circulacion es tam-
bién extensa y es representativa de una ‘enorme masa vascular;
he aquf la razén de que los extensos cambios o alteraciones de
absorcion, excrecién y secrecioh pueden ser inmensos. El colon
irritable, por consiguiente, puede presentar sintomas mds bien
de funcidn colomica alterada. - Lo

Una clara comprensién de las funciones normales es esencial
para llegar a comprender bien la disfuncion del colon. Ademas
de ser la cloaca del organismo humano, tiene el intestino' grueso
la importantisima tarea de absorber los liquidos, 'minerales y los
medicamentos; la'excrecién’ de otras suntancias que han sido
absorbidas mds arriba en el intestino. También existen las tun-
ciones de detosificacion de las bacterias nocivas y la concentra-
cién y evacuacion del residuc alimenticio. Parece probable que
algunos casos de diarrea leves, continuas y inexplicables son
el resultado de la falta de funcionamiento del mecanismo normal -
que elimina el agua de las heces; También es probable que en al-
gunos casos de estrefiimiento la funcion condensadora del colon
es demasiado eficaz, y como resultado, las heces 'quedan dema-
siado coricentradas y abultan tan poco que no sirven ya de esti-
mulo a la defecacién. Estas son sélo indicaciones de los 'innu-
merables ‘testimonios de alteracion de funciones qte son los
responsables dir=ctos de los sintomas de colon irritable. |

Las actividades motoras y secretorias del colon tienen atn
mayor influencia sobre las dolencias del hombre. Se puede de-
mostrar la gran importancia de estas funciones por experimen-
tos efectuados en'los colones aislados de perros. Una revista de
una serie de experimentos puede establecer la base para una
clara comprensién del colon irritable. | .

Se aislo el colon de un perro anestesiado, seccionando la pa-
red distal del ileo, y el colon tan cerca del ano'como era posible,
y llevando a cabo una anastomosis «punta con punta», entre la
parte proximal del ileo y la parte distal del colon. La extremo
distal del ileo se lievé entonces fuera de la pared abdominal, en
el lado derecho, y el extremo proximal del colon se llevé a la

izquierda dejando el colon én la cavidad abdominal con su sis-
“ tema nervioso 'y su sistema'de circulacidn intactos. Esta prepa-

b !
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racién sirvié admirablemente para demostrar la actividad cols-
nica tanto normal como alterada. |

Se encontrd que el volumen de moco que fué secretadm por
el colon aislado de un perro, que se quedaba tendido tlﬂﬂﬁ[llll&—
mente por horas a la vez era bastante constante, y parecia ser
menor cuanto mds quieto permanecia el animal. Durante el sue-
o, la secrecién era la minima, aunque en ningtn caso llegé a
secarse la neoboca. Dentro de 10015 mmutos, después de una
evacuacion. intestinal normal, sin administracién de purga ni
aplicacion de ningtn estnnulcs aparecia una secrecion aumenta-
da en la abertura del lado: Izqulerdﬂ, y la exudacién continuaba
durante una hora, mds o menos, aunque los glébules mds gran-
des de moco aparecieron al principio.

LLos catdrticos, como la sena, el ruibarbo fenﬂlsulfnnftﬂema |
calomelano, sulfato sodico, Cﬂlﬂcmtm y aceite de ricino, fueron

- administr adms a los animales por via bucal. La canudad de se-

crecion obtenida del segmento aislado al tiempo . de defecar, era
mucho mayor que la cantidad evacuada con las heces por ani-
males a los cuales no se les habia administrade catdrtico alguno.
Los catdrticos salinos, produjeron cantidades de moco que mds
se acercaban a las de los animales de control. De todos los ca-
taltzcc:ns, el aceite: de ricino produjo el aumento de secrecién
mads sostenido y constante; muchas horas transcurrieron antes
de que cesara la actividad de Ia parte aislada del colon.
. _Una de las perras.quedé prenada. La cantidad de secrecién
de la meoba coldnica fué consistentemente, mayot. durante la
prefiez, que lo que habfa sido anteriormente. En uno de los pe-
ITOS sc:brevmn una diarrea de origen desnonocido que duré va-
rias semanas. Durante este penodn hubo un aumento marcado
en la secrecién de moco de la parte aislada del colon. Se procuré
interru:npir el acto de defecacion inmediatamente antes de la
evacuacion y cuando se pudo hacerlo, las® cantidades de moco
secretadas no llegaron a la cantidad ﬂbtcmda con la defecacion
efectiva. Cuando a un perro se le.dejaba descansar algunas se-
manas, el colon se llenaba con un molde de moco. El total de
111trogem en estos moldes mucosos variaba de un 7 a un 12 por
ciento. Parece entonces, que sobreviene una pérdida cansldera—
ble de nitrogeno en estos casos, y esto bien merece ser tenido
en cuenta tratandase de enfermos con la llamada colitis mucosa.

La porcién distal del colon de uno. de los animales se pro-
lapsé y. podia observarse la formacion de una mayor cantidad
de moco en el acto de defecacién. Para determinar si. este
aumento era usual y para poder contestar a la critica de que ‘el
moco habfa sido retenido de manera que se secretaba y quie era
evacuado en ur aumento en la regién abdominal al tiempo de
defecar, se exteriorizé uno de los colones y se abrié longitudi-
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GLINICA EXTREMENA ' g

nalmente dejando expuesta la mucosa. Cuando la cicatrizacién
hubiese completado, se encontré que la secreccion de moco era

continua, pero que aumentaba notablemente al tiempo de defe-

car y _desp_ués de este acto. Vefanse aparecer gotitas de moco en
la membrana mucosa, dando la impresidn de gotas de rocio so-

= * 3

bre la hierba. (

Para ilustrar los movimientos normales y la ‘actividad del
colon bajo una variedad de condiciones y estimulos, se colocaron
globos en las partes cecales, centrales y distales del colon aislade
y se coneptaron a un manometro . de agua cerrado. Se hicieron
graficos kimogrdficos de los movimientos en los segmentos aisla-
dos. Se obtuvieron curyvas de los movimientos normales v de los
mD_‘ar”imiemqs posteriores a la administracion de catdrticos, otras
drogas, alimento, enemas, después de la aplicacién de calor y de
frio, y después de estimulo psiquico v mecanico.

Se observo una marcada diferencia en la actividad del ciego
y del resto del colon. El ciego parecia constantemente activo,
con mezelas de mezclar y batir. Pudieron identificarse tres tiem-
pos de movimiento: habia largas ondas de tonus, y sobreimpues -
tas pequeinas ondas de tonus, y sobreimpuestas sobre estas on-
das pequenas, habfa contracciones cortas y répidas. La parte
distal del colon normalmente se encontraba en estado de tran-
quilidad, y los movimientos principales en las partes distales del
seginento aislado eran contracciones ténicas altas, apareciendo
cada cinco o seis minutos. | _ ' |

Ademd; de estos movimientos, habia una onda pulsante en
la cual el 6rgano completo se contraia coms una unidad. Duran-
te el acto de defecacion, hubo al principio una elevacidn de
tonus cecal y un alto en sus movimientos, seguidos por actividad
en la porcion distal del segmento, que duraba de 15 a 20 minu-.
tos. Después de la administracién de laxantes salinos, sobrevino
una completa guietud de la parte aislada del colon dentro de un
periodo, de 18 a 28 minutos. Después de la admistracién de
de aceite de ricino y coloncito, a menudo se precisaba un perfo-
do de 24 horas antes de que cesase la actividad del segmento.
Dentro de 48 horas despu¢s de la administracién de aceite rici-
no, sin embargo, y dentro de 72 hora después de administrar
colocinto, habia ¢l segmento vuelto a su estado normal.

1, Los enemas administrados por cateter y la distencién rectal
efectuado por globos llenos de aire causaron una completa au-
sencia de actividad cecal v despuds movimientos como los que
ocurren después de actividad normal. El método mads facil de
pmi:hu:.ir movimiento en la parte distal del segmento, fué pro-
duciendo el reflejo gastrocélico, es decir, dando al perre un tro-
zo decarne cruda.

La inyeccion de agua helada en el centro del asa y los pellis-
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cos v punciones causaron un notable aumento de actividad. El
estimulo psiquico causé aumentados movimientos en la parte

central del segmento. La acetilcolinz administrada subcutanea-.

mente, aumento la actividad en la parte central pero no tuvo
efecto alguno en la parte distal; por otra parte, una solucidn
“acuosa al 20 por 100 de ¢l ruro sédico aumento notablemente
los movimientos, tanto en la parte central como en la distal,

Mientras que bien podriase suscitar la critica, por aquellos
que atun consideran la colitis mucosa como una especie de en-
fermedad organica, de que no se pueden comparar los perros
con los hombres, bastard con decir que, con el consentimiento
de ciertos enfermos, y sin ninglin perjuicio para los mismos ya
que ya habfan sido operados, se han podido obtener observa-
ciones similares en segmentos aislados del colon de seres huma-
nos con resultados esencialmente idénticos. Hemos tenido am-
plias oportunidades para esto en aquellos casos en los cuales se
ha efectuado la coleostomia o ileostomia, con la subsiguiente
reseccion parcial del colon en casos de enfermedad orgdnica. La
movilidad del colon es un problema complejo y depende de una
serie complicada de mecanismos neuromusculares, los cuales
tienen que obrar juntos en forma coordinada o sinergistica para
poder fancionar normalmente. 5 |

Fs evideate, entonces, que muchos tipos de estfmulo coléni-
co impiden 'a normal funcién del colon y cuando el “control
nervioso tan delicadamente cootdinado de esta viscera hiieca se
tiene en cuenta, no debe causar asombro la variedad de sinto-
mas que produce. También es evidente que resulta de estas
observaciones que las alteraciones en otras partes del organismo,
tanto como si son de enfermedad orgdnica o de exceso de esti-
mulo funcional pueden tener efectos directos, inmediatos y a
weces prolongados sobre el intestino grueso. |

Se ha creido que las posiciones anormales y la no acostum-
brada movilidad de partes del intestino grueso han sido la base
de muchos de los sintomas descritos en este capitulo. El radio-
loso, méds que ningtn otro, ha demostrado con qué poca fre-
cuencia tienen justificacion los diagndsticos de enteroptosis,
gastroptosis o coloptosis. La posicién de las visceras varfan se-
gtin el individuo y su estructura fisica natural y sistema nervio-
so, generalmente determinan la posicion de sus 6rganos internos.

Resulta pues, que las afecciones abdominales no son el resul-
tado de movilidad anormal del ciego o de ptosis del colon, sino
mds bién, que tales afecciones y posiciones anormales de los
érganos son los resultados de la estructura especial de la perso-
na y de herencia. '

DIAGNOSTICO.—EI paso mds importante en el diagndstico
del colon irritable es una cuidadosa anotacion de la historia de
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; {
cada caso. A menudo habri que escuchar una laboriosa, com-
plicada v larga recitacién de dolencias. Sin embargo hay que
ayudar al enfermo a que explique lo mas detalladamente posible
las varias fases que constituyen la base de la alteracion. Se nece-
sitard tortitud para escuchar el relato del eniferlhﬂ que padece de
postracion nerviosa, pero no CONOzco ninguna otra de neurosis
en lz cual sea de santa importancia la paciencia del Médico que
aquella que se relaciona a alteraciones intestinales. Es preciso
ganar la plena confianza del enfermo, como también averiguat
sus hdbitos de vida y alimentacion.” . k=
Son posibles todos los sintomas de un sistema nervioso hi-
persensible, con especial referencia al abdomen. Los sintomas
subjetivos varfan extensamente en diferentes enfermas; es a me-
nudo dificil determinar en un caso dado, hasta qué punto pue-
den ser los tesultados de posibles afecciones del colon o hasta
qué punto serdn resultados del estado psiconeurotico subyacen-
te. Dolores v malestar abdominal, ardotes y a menudo dolores
acudos constantes como célicos, pueden ser descritos por el en-
fermo, localizados en cualquier parte del abdomen, perd”gene-
ralmente se acaba por fijarlos en algtin punto del intestino grue-
s0. A veces pueden ser atribuibles a espasmo mads frecuente; sin
embarco, son impulsos nerviosos que responden a irritacion
intestinal. La manera en la cual el enfermo reacciona a los mis-
mos depende mayormente del estado de su sistema neryioso. A
veces el dolor es intenso y sobreviene con gran rapidez y sola-
mente una cuidadosa observacidn lo distingufa del causado por
afeccién organica intrinseca, A menudo se ha confundino el colon
irritable con litiasis biliar, célico renal, apendicitis, tlcera peptica
y hasta con angina de pecho. Con mas frecuencia, sin embargo,,
hay malestar persistente y molesto, el cual no se alivia por nin-
suna actividad fisica especial, tal como el comer, la defecacion o
[1 micturicidn. Sensibilidad abdominal es también frecuente. Los
enfermos de este mal, tanto se pueden quejar de estrenimiento
como de diarrea y pueden ocurrir periodos de estrenimiento
alternando con diarreasJeves. |
Bl estrefimiento es muy molesto y puede ser el resultado de
la contraccion espasmddica del musculo de la pared del ‘colon.
En lugar de permitir la acumulacidn de las heces en el recto en.
masas alareadas que pueden ser expulsadas con facilidad, el
intestino hiperactivo y sensible enrolla la materia en pelotones..
duros que sélo se evacuan con dificultad. La tension nerviosa.
también estd asociada al espasmo de los musculos alrededor del
recto y las heces no descienden con facilidad. \
La diarrea, en algunos pocos de estos casos, es intensa pa-
sindose muchas defecaciones acuosas; mas a nienudo, sin embar-
go es leve aunque causa mucha molestia al enfermo. Tres o
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cuatro defecaciones liquidas pasadas durante la mafana causardn
mds molestias a estos enfermos que 10 0 12 evacuacianes, san-
grientas y purulentas a los eafermos que padeden colitis ulcero-
sa cronica. La defecaciones se veran acompanadas de calambres
abdominales quie a veces son muy agudos con detencién a causa
de gasvs. Como resultados de un régimen alimenticio inadecua-
do y muchas otras causas, un enfermo de este tipo puecde estar
varios dias sin defecar; antonces tomara un laxante y esto dara
como tresultado muchas defecaciones liquidas. Entonces se sor-
prende al no tener ningtin movimiento del intestino durante. va-
rios dias y repite el procedimiento. Un ciclo vicioso de este tipo
es diffcil de interrumpir una vez establecido. |
Estos enfermos pasardn mucosidades visibles con las heces y
a menudo separadas de las mismas. Una vez que la atencién del
enfermo ha sido llamada a la presencia de mucosidades en las
€vacuaciones intestinales, es muy probable que observe minu-
ciosaimente totias las heces evacuadas, A veces S¢ podra descu-

brir la presencia del moco sélo al hacer la suspension de las

heces en agua. En otras ocasiones, se pasaran largas hilachas de
moco y hasta membranas y formas moldeadas de la misma subs-
tancia, Algunos enfermos me han traido recipientes llenos de
esta inateria, la evacuacion de la cual les habia alarmado sobre-

manera, A la mayoria no se les ha ocurrido jamas l2 idea de que

las mucosidades tengan quizds una funcién determinada, Nunca
se les ocurrié considerarles como un agente lubrificante sino que
siempre como producto de una inflamacién cuya existencia
asumian. | |

Las afecciones sistematicas asociadas han incluido: dolores de
cabeza, ¢értigo temblores de las manos, dispneas nocturnas,
morder las unas, desmayos durante e| trabajo, nauseas, rapidez
en hablar y debilidad, cansancio. La dispepsia, la hiperacides, pf-
loro espasmo, bradicardia, traquicardia y irritacidn cardiaca se
obsetvan con frecuencia. La aerofagia y la flatulencia también
son frencuentes. Muchos de estos sintomas, tanto sistemaiticos
- como locales, ocurren cuando el enfermo se encuentra cansado,
preacupado, ‘enfadado o padece preocupaciones mentales cau-
sadas por contratiempos amorosos, disgustos familiares o pérdi-
das en los negocios. He visto a una enferma nerviosa que tenia
un colon muy sensible cuya condicién corria paralelamente du-
rante afos con las variaciones en la precaria salud de un hijo pe-
queno. Con cada pequena alteracién de la salud del nido la
madre cafa con un atague grave de «colitis mucosar. b

Los sintomas nerviosos asogiados han incluido: histerias, in-
trospeccion, temor, célera, hipocondria, neurastenia, melancolfa,
tristeza y senitmiento de desgracias. A menudo éstos parecen
preceder la alteracién intestinal, pero. m4s corrientemente, del
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punto de vista del Enfermc}, estos van paralelﬂs al dtsturbm in-

| testmal

Aun cuando los enfermos se dan cuenta que las alteraciones
intestinales parecen ser el resultddo de la tension nerviosa, les es
dificil comprender que no eXiste ninguna afeccion basica del if-
testino. Ejemplos muy corrientes de estos son el abogado que
padece diarrea antes de defender una causa antes los trxbunales
de pronunciar su discurso. -

"En todos estos casos no pusde exagerarse la xmportancm de
seguir un programa definido de nwesttgecmn objetiva. El enfer-
mo estd nervioso, muy preocupado acerca de su conchc:mn, qui-
zds ha recibido ya muchas opiniones referente asu afeccién y
varias fc:)l"mas de tratamiento. Aqui es donde la opinion de Ries-
man que ¢l enfermo debe dejar la consulta del médico pensando
«este es-el examen mdn completo y minucioso a que me ha so-
metido», hard mucho en orientarnos acerca del tratamiento

adecuado. |
El posible que el examen fisico no nos revela ninguna anor-

| mahdad notable. El aspecto demostrard, ansiedad, el corazdn y

pulmones dan resultados completamente negativos, /pero muy a
menudo el colon, muy especialmente el colon descandlente
tendrd la apariencia de una cuerda en algunos trozos de su ex-
tensién. Un cuidadoso examen digital del recto revelard quizd
pequenas alteraciones menores como por ejemplo: . criptitis, pa-
pilitis, control defectuoso de los esfinteres, o una rectocela
grande, todos los cuales ejercen su mﬂuencla en el vacmmmnt&

del intestino.

El examzn ocular y nucmscapxm de las heces, debe ]lc—:varse
a cabo:antes que 'se haya causado ninguna alteracién en las cos-
tumbres intestinales; es decir, el enfermo hard wna evacuacion
para el examen sin la ayuda de laxante, purgante o enemas. La
cantidad y clase de'mocp; la consistencia y forma de la evacua-
cién, la presencia o ausencia de sangre y pus pueden saberse
sélo por un examen ocular. Para el examen microscépico y para
el descubrimiente de bacterias fuera de lo cogriente o de pard-:
sites, es muy satisfactorio una muestra  de heces liquidas Dbti‘}-
nldas después de la administracion de una pequefia cantidad de
sulfato de magnesia. |

Ficilmente otros exdmenes de laboratorio e instrumentos de -
d!&“l‘lﬁStiCG pueden-ser utilizados. Es recomendable el examen
rad:oscmpicm del térax para asegurar que no existe tuberculosis
incipiente. Andlisis completo de sangre y de orina deben hacerse;
en muchos casos estard inducido el analisis del contenido géstri-
coy el examen protoscépico se hard invariablemente. Este Gltimo-
revelard la membrana mucosa esencialmente normal. |

L
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El examen radioldgico del colon, después de un enema de
bario, seguido por un completo vaciamiento del colon debera
ser. generalmente la ultima etepa de examen.

La mayoria de estos exdmenes especiales dardn resultados
negativos y tienen valor mayormente porque facilitardn la tarea
de convencer al enfermo que su afeccion intestinal no es tan
grave. Es dudoso si puede existir un grupo de enfermos para
quienEs una meticulosa y sistemdtica szrie de exdmenes tenga
mds valor que para uno compuesto de EHFEI‘I‘I‘IGS que padecen
colitis mucosa o colon irritable.

TRATAMIENTO.—Cuando se encuentran agrupados una
tal variedad de manifestaciones colénicas, las cuales son mayor-
mente, si o en ‘total de origen sistematico; es evidente que sera
necesario poner en uso muchas medidas tLt‘apEU.thElS con el fin
de traer alivio a estos enfermos. Contrario al tratamiento relati-
vamente estandardizado que se utiliza en las condiciones infla-
matorias del instestino grueso, el tratamiento de estos casos es
mayormente individual. Es vezdad gue pueden indicarse ciertos
amplios principios de tratamiento activo y pmﬁlachcc} pero su
modificacion serd siempre necesaria.

PROFILAXIS:—EI individuo que a causa de llevar una vida
natural o que ha recibido una adecuada ensefianza, ha aprendi-

- do y practica una conveniente higiene intestinal desde la infan-
cia hasta la vejez es verdaderamente afortunado. No tenemos
datos ni conocimientos de alteraciones intestinales entre las gen-
tes.primitivas. Esta gente vivia sencillamente y obedecian la lla-
mada de la naturaleza dndde y cudndo le llegabz. La' ensenanza
de la higiene intestinal y la informacién de la correcta manera de
defecar eficazmente son medios muy importantes para evitar la
disfusion intestinal, y son parte esencial de su tratamiento. La
tardanza en el paso de las heces por el intestino es a menudo
agravada por no hacer un esfuerzo adecuado para evacuar las
heces duras y secas que se han acumulado. Todas las personas
en estado normal deben hacer un esfuerzo para vaciar el intes-
tino todos los dias a la misma hora; la hora mds indicada es
inmediatamente después del desayuno. La entrada de alimento
en €l estomago vacio es un poderoso estimulo para la adtividad
intestinal; ademds, la actividad muscular comprendida en el le-
vantarse, banarse y tomar una taza de café o un vaso de agua

.son todos estimulantes intestinales. Deberd obedecerse inmedia-
tamente el deseo de defecar aunque ocurra a cualquier otra ho-
ra. Es importante que se invierta suficiente tiempo en el acto de
defecar. Darse prisa en este acto impidird a menudo una com-
pleta evacuacion. Para evitar la tendencia hacia una defecacidn

. apresurada, deberd hacerse el asiento lo mas comodo posible;
la habitacién destinada a WC. debe ser limpia, inodora, bien
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alumbrada, bien ventilada en el verano y caldeada en invierno.
Deberia existir un adecuado ntmero de ' WC. en toda casa. La
falsa modestia ha sido a menudo la causa de incorrectos habitos
intestinales, ningdn sentimiento de pudor debe impedir la pron-
ta obediencia a'la necesidad de defecar. Para 'iniciar el reflejo de
defecacidn se necesita un esfuerzo de voluntad; una vez puesto
en marcha se completa mds eficazmente dejindole solo. Un
asiento altoimpide la mdxima eficacia. Debemos tener presente
que el hombre incivilizado adopta una postura «en cuclillas»; si
los nifios no alcanzan el suelo con los pies se les colocard una
pequefia tarima. El lasiento deberd ser lo mds bajo posible, para
que el que lo use simule por lo menos, la¥posicion en cuclillas.

[La gente que se encuentra en buena salud, raramente prestan
atencién a un régimen bjen proporcionado y errores sorprenden-
tes se observan entre gentes cuyos conocimientos y medios eco-
némicos podian haberles hecho adoptar un régimen alimenticio
mas sensato. ' |

El Médico debe aprovechar toda oportunidad para explicar
la importancia de un régimen bien proporcionade en cantidad,
minerales, vitaminas, proteinas, carbohidratos y grasas. Los es-
fuerzos cometitivos de la vida comercial y social de hoy dia
tienen sus efectos nocivos, a causa de sus reflejos, sobre el trac-
to gastro-intestinal. |

Hago estas observaciones con la esperanza que con adgcua-
da ensefianza puedan hasta cierto punto evitarse en el futuro
os disturbios funcionales intestinales. Nuestra vida actual de
tanta prisa y tensién nerviosa ha impedido con demasiada tre-
cuencia la debida atencién a las sencillas y naturales actividades
de la correcta eliminacién de residuos corporales.

. TRATAMIENTO ACTIVO.—Después del exdmen minucio -
so y detallado, la parte mds importante del tratamiento es una
franca charla con el enfermo, en la cual se hard todo lo posible
para ahuyentar los temores adquiridos y remplazarlos por cono-
cimientos exactos acerca de la naturaleza del problema. Es pre-
ciso liberar al enfermo de la creencia que padece de una dolencia
srave, la cual requiere intervencién quirargica o enérgicos lava-
dos del colon. Debe el enfermo abandonar la esperanza " de ser
curado en el sentido de que sus sintomas nunca volverdn a-pre-
sentarse. Es preciso explicar que la sensibilidad del colon es una
parte caracteristica de¢ un individuo, por lo menog hasta que la
edad avanzada traiga consigo una aminoracion de la irratibilidad
corporal. La dolencia; si se puede denominarla asi, no peligra la
vida del enfermo,-aunque puede ocasionarles “mucha molestia,
malestar e invalidismo cronico.

Un analisis cuidadoso del estado mental ¥ emocional del en-
fermo es necesario con la idea de reeduccién.
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No es siempre fdcil ‘cambiar su actitud hacia las con-
diciones existentes y quizds seran precisas prolongadas consultas
para restaurar su confianza y orientarle a una compreension de
la verdadera base de su condicién. Es preciso que el enfermo se

dé cuenta que su mal es mayormente funcional y por consiguien-

te es curable casi enteramente por sus propios esfuerzos;

Sin embargo, hay que admitir que si la discusién del asunto

- terminase: aqui aun con un completo acuerdo y comprensidn

entre enfermo y médico, lo efectuado seria muy poco. Es preciso:

ensefar al paciente cdmo vencer y convivir con una condicién
la cual aunque resultado de sus propios abusos y actividades es
en verdad sumamente penosa. Se le dard un detallado prosama
de actividades cuotidianas incluyendo consejos dietéticos; de
fisioterapia, administracién de medicamentos, terapia de ocupa-
cion, y muchos-otros detalles de un esfuerzo prolongado y pro-
gresivo del cual se le prohibird terminantemente desviarse.:

Es menester evitar todo irritante tanto local como: sistemati-
co. Por el término «irritantes sistemdticos» me refiero a las mu-
chas influencias nerviosas extrafias. Entre los irritantes locales

pueden clasificarse los laxantes y purgantes de todas clases. La

funcidn de todos estos es la irritar el intestino lo  suficiente para
obligarle a procurar el vaciamiento. del mismo! Como conducen
a la purga por irritacién naturalmente causan también una exce:
siva secrecion de moco. Este es el tinico lubrificante productivo
del intestino y que aparece en cantidades visibles por la accidn
de cualquier irritante sistemdtico o local. Es evidente pues todo
estuerzo con el fin de eliminar el moco por medio de lavados, no
sélo constituye un peligro para el intestino sino que también
contrarresta toda accidn terapéutiea. T
REGIMEN.—Este trendra que variar segtin los sintomas. de

estrefiimiento o diearrea., Aun en el primer caso, un réginten:

suave, protectivo, debe formar la base de esta parte del trata-

miento. El plan detrds de cualquier régimen para ¢l alivio del

estrefimiento es el de suministrar suficiente material que noseérd
absorbido por el intestino delgado pero que llegard al colon y
aumentara el bulto. Algunos individaos no toléran mucho bulto
en sus alimentos. Tales personas deben incluir los siguientes
alimentos en su régimen; zumo de frutas, huevos; tocino, cerea-
les preparados, pan blanco, pan tostado, mantequillas, leche,
nata, caldos, ternera, borrego, pescado, pollo, .ostras, mollejas,
higado, patatas, arroz, moniatos, puntas de esparragos, remola-
chas, espinacas en puré, zanahorias tiernas, apio cocido, nabos,
purés de legumbres, corazones de alcachofas pastas alimenticias;
judias verdes tiernas, tomates pelados, compota de frutas, plita-
nos, quesos livianos, natillas, cremas, jaleas, manzanas y ciruelas
cocidas y flanes. | :
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 Todos aquellos que pueden comer de todo libremente cui-
dardn de incluir en su régimen lo siguiente: higos secos, ditiles,

_pasas, ciruelas pasas, melocotones, fresas y fresones, meldn,

platanos, naranjas, espinacas, esparragos, apio, tomates, coliflor,
berenjenas, repollo, repollitos de Bruselas y. judias tiernas, nabas,
calabaza, zanahorias. Las ensaladas son de beneficio y también
el pan integral. |

Todos deben beber cantidades de agua y su ingentién de
fliidos debe ser equivalente a los 15 vasos diarios. Es aconséja-
ble beber el agua a la temperatura de la habitacién y ¢s aconse-

jable afadir una pizca de sal a cada vaso.

* Las comidas debentomarse a la“hora fijla para que exista
regularidad en 'los movimientos ‘de los intestinos. No se debe
faltar a ninguna‘comida. Se debe comer atentamenté, masticando
bien Tos alimentos, pues éstos estimulan al colon a forzar el paso
de los residuos. Muchos médicos ha sugerido una relacidn entre
colon irritable y alergia’alimenticia; otros han trazado un para-
lelo entre el colon irritable y el asma bronguial, la fiebre del
heno, la urticaria y el edema angioneurético. En los casos en los
cuales existe una posible sensibilidad hacia las proteinas u otros
alimentos 'deberdn probarse regimenes de eliminacién. No creo
que sea necesario colocar todos los casos de intolerancia a cier-
tos alimentos individuales sobre la base de alergia. Muy a menu-

-do, los alimentos culpables acttian ‘por la irritacion directa del

intestino. |

Tests cutdneos, tan valiosos en el descubrimiento de las cau-
sas de fiebre del heno; raramente ayudan a encontrar los alimen-
tos que €l enfermo no debfa consumir. Los regimenes de elimi-
nacion requieren mucho tiempo, y en el caso corriente puede
utilizarse un método mds sencillo. Se le exige al enfermo que lle-
ve la nota por escrito de todos los alimentos consumidos duran-
te las 24 horas que preceden a cada ataque de dolor abdominal
inexplicable, evacuacion de mayeres cantidades de mucosidades
en las heces, o malestar abdominal difuso. Por-este método se
encontrara que algtn alimento se ha consumido en cada ocasién
antes del ataque, o que se ha consumido una mayor cantidad de
algo. El régimen de eliminacién es en efecto sélo una variacién
de este método, vy varios médicos han usado diferentes regime-
nes basicos. ‘Alvarez recomienda un résimen basico compuesto
de carne de borrego, arroz, mantequilla, aztdcar, gelatina de li-
mon y peras en conserva. Si con este limitado régimen no se
presentan los sintomas, el problema ya esta casi resuelto, pues
de este punto en adelante se afadira un alimento a la vez, ha-
ciendo cada comprobacién durante tres o cuatro dias. Serd pre-
ciso mirar con sospechas cada articulo que entra en la boca del
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enfermo; «chicle», caramelos, petréleo o agar, no deberan per-
mitirse durante el periodo de observacion. (oD

Entre los alimentos que causan estas molestias los mds comu-
nes son: leche, huevos, carnes de cerdo, productos del trigo,
miel, mariscos y pescados de mar, repollo, queso, chocolates y
alounas frutas; pero naturalmente hay muchas mds. Si despucs
de una adicion se presentan nauseas, gases y bilis, se eliminard
temporalmente el alimento dafiino y se probardn otros de ma-
nera ordenada. Se presenta el caso con bastante frecuencia que
se toleran bien pequenias cantidades de ciertos alimentos, mien-
tras que cantidades mayores traen consigo molestos resultados.
" Cuando los sintomas de disgestion contintan  durante el
tiempo que el enfermo se mantiene dentro del limitado régimen,
el problema se hace mds dificil. Con mucha frecuencia, sin em-
bargo, los sintomas no son atribuibles a ningtin alimento especial
y pronto se dard cuenta el Médico que se trata de: un enfermo
quejumbroso, neurasténico, enredador que aunque haya hecho
muchos sacrificios y tomandose muchas molestias para consultar
al Médico, no quiere someterse a: sencillas condiciones dieté-
ticas. | | AN

La mayoria de los enfermos que padecen irritacion intestinal

y diarreas prosperan con el plan dietético, que ya hemos indica-
{"'I

do al tratar de eolitis ulcerosa crénica. Seid quizas necesario
S| :

climinar ciertos alimentos pero en total da buenos resultados.

En algunos casos vale mds comenzar el tratamiento con: un
régimen de muy poco residuo asi proporcionando algtin descan-
so al colon. ' |

(N. del T.—Aqui el autor cita menos, pero _tiene poca apli-
cacion, pues las horas de las comidas y la preparacion de los
alimentos son los que siguen en los E. U, y son muy distintos de
los nuestros. También recomienda la supresién de toda bebida
que tenga alcohol). . -

REPOSO.—Como en todas las formas de disturbios. intesti-
nales, el reposo es un importante agente terapéutico. Me refiero
por reposo a un cambio tranquilo de las condiciones que han
causado las alteraciones nerviosas subyacentes. Deberdn supri-
mirse todas las influencias que causen preocupacion, se buscara
compaiifa congenial y locales agradables. Por ' consiguiente, ejer-
cicio moderado regular al aire libre, puede servir como una for-
ma de reposo a un sistema nervioso fatigado y agotado. La fati-
ga o cansancio fisico ha de evitarse, pues esto contrarresta al
beneficio obtenido por el ejercicio. Entre los ejercicios de mis
MErito en estos casos, mencionaremos pascos a- pie y a caballo,
el canotaje o ‘el remo, y gimnasia liviana. El enfermo debera
accstarse temprano y én muchos casos es aconsejable la siesta
después de 1a comida de mediodial '
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Para los enfermos que padecen malestares abdominales gra-
ves, esta indicado el descanso local. Este se lleva a cabo guar-
dando cama con aplicaciones de calor al abdomen.

" . TERAPIA DE OCUPACION.—Grandes resultados se obtie=
nen a menudo por el sencillo expediente de dar que hacer a las
manos. El enfermo tendrd que estar en conveniente estado de
inimo para sacar el mejor provecho de esta forma de 'tra-
tamiento. La base del tratamiento de estos enfermos es in-
teresarles en alguna -actividad interesante .y constructiva,
que ocupe su atencidn y tiempo. Esto hace mds que matar el
tedio de un convaleciente ocioso, intranquilo y aburrido. La
terapia de ocupacién implica la seleccién cientifica y la aplicacion
de formas de trabajo muscular. Se la prescribe y gradda con el
fin de apresurar el restablecimento; se prescribe con fines de

_rehabilitacion o recreacidn. Se dara trabajo agradable y util y asi
sirve’ como un calmante nervioso. Las formas de la terapia de
ocupacidn son suficientemente variadas para hacer frente a las
necesidades y gustos individuales de todo convaleciente; y la
’{r;s:}rma prescrita debe de estar de acuerdo con su inteligencia y

uerzas. |

Una vez que el individuo se interesa de verdad en este “tipo
adtividad, vendrd un verdadero descanso del sistema nervioso,
ana condicién de inestimable importancia para los que padecen
de colon irritable. ,_ | | |

FISIOTERAPIA.—Es dificil exagerar la importancia de esta
parte del tratamiento. Su mayor valor estd en el tratamiento del
cuerpo en general, en la forma, aplicaciones de calor, masajes y
baios, los cuales por sus efectos estimulantes resultan en un
sentimiento de bienestar. El masaje corporal debe ser suave y el
calor se aplica cautelosamente; el agua del bano serd tibiay los
bafios de corta duracion.

El mensaje local es til especialmente si el estrefiimiento es
un sintoma importante. Movimientos de friccién suaves y con-
tinuos sobre el abdomen son de especial utilidad cuando los
musculos abdominales son débiles y el colon espdstico. No creo
conveniente recomendar los masajes eléctricos, pero el trata-
miento con los rayos ultra-violetas e'infrarrojos pueden prescri-
birse con ventaja, si su aplicacién estd en manos de expertos.

BALNEARIOS Y SPAS.—Hay muchos enfermos que no quie-
ren someterse a un tratamiento sistemdtico en casa pero acceden
a dedicar algunas semanas.todos los afios a una «cura de aguas»
en algiin balpeario de moda. Separacion’ de las preocupaciones
de los negocios v de casa, ejercicio diarig al aire libre, horario
fijo y, cambio de regimen alimenticio son probablemente- mucho
mds eficaces que las aguas que beben los enfermos de esta do-
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leiicia. Todas estas cosas podrian hacerse igualmente bien en
casa si existiese la voluntad para ello. . '

MEDICAMENTOS. —Para el indiv duo estrenido es' preciso

- anadir bulto a su alimentacién. Entre los productores de bulto

‘mds suave ‘estdn el agar y «Saraza-B». Aceite mineral por via
bucal e ‘instilaciones rectalescalientes al acostarse, son utiles
también. | |

Para individuos cuyas defecaciones son liquidas alguna forma
de opio o codeina puede traer alivio, las cantidades administra-
das serdn las minimas. Cuando existe aclorhidria se podrd pres-
cribir icido hidroclirico diluido en dosis de 4 cc. o solucion de
tejido gdstrico obtenido de estomago fresco de cerdo (gastron)
y dcido clorhidrico en dosis iguales'de 4 cc.; éstos se ‘dardn en
bastante agua. En muchas formas de diarreas de origen indeter-
minado podrd probarsé la tintura de yodo, de 107a 15 gotas en
un vaso de agua, después de las comidas. | '

Cuando parece que hay pruebas definidas de espasmo, a
menudo da alivio aleuna forma de belladona, administrada pu-
ramente por su efecto fisiolégico. Otros medicamentos usados
con este fin inclayen nitratos, monobromo-salicil-alcohol (bron-
salizol) y un producto formado por la asociacién de bellafolina
con-fenobarbitol (belladenal). |

[.as vacunas preparadas de las bacterias prevalentes en el
canal intestinal han dado buenos resultados en ciertos casos.
' Efectos similares se han observado con la administracion de pe-
quefias cantidades de recinoleato de sodio (sericin) por via oral.

Los efectos de estas subtancias se han creido ser como los
de detoxicantes de las bacterias nocivas. | }

Las irrigaciones del colon las ‘mencionaremos mayormente
para condenarlas. Se han usado libremente, a veces con efectos
claramente nocivos para enfermos. Vez tras vez se han presen-
tado en mi clinica enfermos quejandose que era preciso darse

muchas irrigaciones intestinales para pasar muchas mucosidades

por el recto. Ni el que ordend las irrigaciones, ni el que las
sufrié, parecfa haberse dado cuenta que estaban irritando la
mucosa del colon hasta inundarla de mucosidad. Lo que presen-
ciaban era sélo los esfuerzos de la naturaleza para calmar la irri-
tacion que habia sido producida. Al mismo tiempo es de admitir
que hay casos y momentos cuando pequefios enemas calientes
de solucidn fisiolégica de cloruro de sodio estén indicadas con
fines de limpieza, pero la irrigacion del colon, en estos casos, no
bebe constituir nada mds que esto. Estos enemas administrados
a 1a hora de acostarse procuran alivio a algunos |
Como anilisis final: el alivio de un efermo que padece de
colon irritable, no depende de una sola medida terapéutica, sino
que de’la habilidad del enfermo para emprender un programa de
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actividades bien ordenado; y de que el médicor comprenda el
caractery la mentalidad-de su enfermo. Mientras-que los enfer-
mos albergan la idea que con curar el estredimiento y la diarrea,
aliviando su indigestion 'y suprimiendo evacuacién de mucosida-
des se encontraran bien, la maydria estdn condenadosa un triste
desengafio. El problema se presenta, no en curar los muchos
sintomas de los cuales padecen estos enfermos, sino que estos
tendrdn que aprender a no abusar o prescindir de las cosas que

ellos han considerado como placeres necesarios. |

Sobre prohijamientos de huérfanos
Hemos recibido ]a..siguieﬁte carta del Patro-
nato de Huérfanos de Médicos:

Sr. Presidente del Colegio Oficial de Médicos. —Cdceres.

Mi distinguido amigo y comparero: ‘El docte F. Bermejillo,
Presidente del Colegio Oficial de Médicos de Cdrdoba; se dirige
a ‘este Patronato en solicitud de'prohijar dos ninos, huérfanos de
médico, varon y hembra, de edad de uno a cincoafios.

El Patronato de Huérfanos de Médicos, patrocina con entu-

siasmo la caritativa y altruista pretensiéon de nuestro ditinguido
compaifiero el Dr. F. Bermejillo, y se permite rogar a Vd. haga,
por cuantos medios tenga a su alcance, investigaciones en este
sentido, en la Provincia de su digna Presidencia, para’ poder lle-
gar a la satisfactoria resolucion que hemos'tenido en’ un asunto
analogo, iniciado por nuestro companero el Dr. Falco, Secretario
de la Diputacion de Zaragoza y resuelto por el Presidente ‘del
Colegio Médico de Santander, D. Joaquin Martinez Ferndndez.

Con este motivo le saluda muy atentamente su affmo. amigo
y companero q. e. s. m,, S. Gareia Vicente, Secretario.-V.° B.o: El
Presidente, P. D., Dr. M. Gavildn. -

SE RUEGA A LOS COMPANEROS, QUE EN
IGUALDAD DE CIRCUNSTANCIAS, DEN PRE-
FERENCIA EN SUS PRESCRIPCIONES A LOS
PRODUCTOS DE LAS CASAS QUX NOS FA-

VORECEN CON SU PROPAGANDA.
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Seccnon de Leglslacmn

R E:ﬁ r..gan izacion de I os. _-QO-I'_QQiQS
Oficiales de Médicos en la Espana
Nacional

En el «Boletin Oficial del Estado», se inserta la importantisi-
ma Orden que copiamos a continuacidn:

GOBIERNO GENERAL
A Orden

Vista la organizacién de los Colegios Oficiales de Médicos
que propone el Consejo General deilos'mismos, para una mayor
eficacia de los servicios que dichos organismos tienen confia dos,
he tenido a bien d’lSPDHEl"

1.%. La organizacién médica espaiiola tendrii como ‘bise el
Colegio médico, institucion de ancestral raigambre " tradicional,
de los que; existirda uno-en-cada capital de provincia, al cual,
obligatoriamente, deberan pertenecer todos los Doctores y Li-
cenmadas en Med1cma, domiciliades en la provincia.

.2.°  Los drganos jerarguicos representativos de la organiza-
cion medica espanola estaran constituidos por

Un Consejo General.

Consejos provingiales.

Consejos comarcales. (1) :

3.° El Consejo General serd el organismo superior represent

»

‘tativo, directivo y ejecutivo para toda Espafa, y dependera de

Gobrernﬂ General por conducto y a través de'la Jefatura Supe-
rior de Sanidad.

Estard constituido por diez miembros y serd nombrado di-
rectamente por el Gobierno General del Estado, previo informe
de la Jefatura Superior de Sanidad, del Consem Nacional de
Sanidad del Estado Espanol y F. E. 5 y-de las J..O..N. S.

- 4.° Los Colegios Médicos provinciales estardn regidos por
un Consejo pmvmcla] ayudada para el desempefio de su labor;,
por los Consejos comarcales, v _si, fuere | preciso, por un Secreta-
riado atxiliar de entre el seno del ‘mismo, sin que por ello perci-
ban retribuicién de ninguna clase, 1 ¢

| Los COI’]S'“JGS 'pmwncnles constaran de cinco o siete miem-
bros. segtin el nimero de m&dicos de 1a provincia, en los que
estaran representados €n- proporcién razofable los médicos
rurales.

Los miembros del Ccms:e_qﬂ provincial-serdn - nombrades por

el ‘Gobierno General del Estado, de entre los nombres que pro-
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ponga el Consejo General de Colegios Médicos, previo informe
del Consejo. Nacional de Sanidad del Estado Espaiol, de la Jefa-
tura Superior de Sanidad y de F. E. T. y de las J. O. N: %. a3

El Consejo provincial podra nombrar, si lo: cree conveniénte,
un Secretariado auxiliar, constituidos por miembros del:Colegio,
que se-encargard, siguiendo las normas que les indique el Con-
sejo provincial, de los asuntos culturales;sociales, deontolégicos,
de prevision, etc., ete. | shinRnte it " -

5. En cada partido judicial se establecera un distrito médi-
co, dependiente del Colegio provincial y al que regira un Consejo
Comarcal, que ‘dependerd en tode momento del referido Con-

: sejo provincial. | 1 |

El Consejo Comarcal se compondrd de tres mienbros nom-
brados por el Gobernador civil de la provincia, de entre los
nombres que le proponga el Consejo provincial, previo informe
de la' Junta provincial de Sanidad, del Inspector: provincial de
Sanidad y de F. E. T. y de las J. O.N. S. ;

6.2 Por.el Consejo General de los Colegios Médicos se ele-
vard a la aprobacién del Gobierno General del Estado las normas
de adaptacidn necesarias al Estatuto de los Colegios Oficiales de
M¢édicos aprobado por R. D. de 27 de Enero de 1930, -estable-
ciendo las obligaciones y relaciones jerdrquicas, asi como las
disciplinarias en la nueva estructura de 'la Organizacion Médica
Espafnola. | B f ¢

7.2 Los preceptos contenidos en esta Orden tendrdn cardc-
ter provisional y estardn en vigor hasta que la Superioridad dis-
ponga las normas definitivas a que ha de ajustarse’la’ actuacion
de estos-organismos profesionales, teniendo en cuenta que a los
efectos tributarios a la Hacienda para-el ejercicio de la profesion
se adaptara esta .Orden a lo dispuestoren el R. D. de 11 de Mayo
de 1926. -

Valladolid, 18 de Enero de 1938.—ll Ano Triuntal. —El Go-
bernador General, Luis Valdeés.

&= = . —————n
© " RECETAD PRODUCTOS ESPANOLES *  ZiuTicode 6.Es.

COLARy - Sucesor de
_ J.-G. Espinar, aea-
ba de poner a la disposicidi de 12 respetahle clase meédica, las
Sata s , nuevas preparaciones marca «ESPANAw JARABE DE HIPOFOS-
% FITO COMPUESTO «ESCOLAR:. ESTOMACAL <«ESCOLAR:.
4 YODURO DE CAFEINA :ESCOLAR:, SOLUCION ESTABLE DE
SALICILATQ DE SOSA -ESCOLAR: SAL DE FRUTAS ESPA-
NOLAS ‘ESCOLAR:. BALSAMO DEL NINO <ESCOLAR:. URO-
TROPIN: « ESCOLAR: . PIPERACINA ESCOLAR:. MIEL DE

UVAS VITANINADAS «ESCOLAR =, vt P, ¥ _
Jarabes, Vinos Medircinales, Granula- P T T R P RO P TS S T GRS Y QS TR

dos, Inyectables de todas, clases v (Calle Sanchez Perrier; nfim: 3.—Apar- -
AGUA OXIGENADA NEUTRA y ME- | + 3 P
— DICINAL a DIEZ VOLUMENES —  tadode Corteos,/46.— S EV I L LA

Ministerio de Cultura 2010 >



" LOS MEDICOS

Con motivo de mis charlas en los ‘hospitales de Sevilla, he
tenido ocasién de ver a muchos médicos en pleno ministerio de
sus funciones facultativas. | |

Antes de la guerra, el 'médico espafiol ‘era’ como el de otra
nacion cualquiera. Pero viene la tragedia y este médico de Espa-
na ha sentido como hombre todo el aluvién de. agresiones que
la politica desenfrenada de la Republica lanzé contra las perso-
nas de orden. | | |

No hay un solo sector de la vida donde el médico, tomo
ciudadano, no haya recibido el empujon’ del odio,  y -asf, ‘en su
hogar, en su dignidad, en su Ithertad y en sus intereses fué cons-
tantemente maltratado., : : |

Pero viene la‘guerra; y entonces como médico tiene que asis-
tir a las victimas de los crimenes rojos, y pasan a su asistencia
personas quemadas vivas a medio morir; sefioritas atropelladas
en lo mds sagrado, religiosos martires, nifios famélicos, mujeres
y-hombres mutilados, como un‘amigo mio de esta provincia de
Sevillaral que por ser muy caritativo, muy bueno y muy santo,
le sacaron los ojos con la lezna de un zapatero, y anda ciegueci-
to porel mundo. , ‘ &

- Todo el trégico aparato de Ia' barbarie jamas igualada‘enla
Historia hizo queen el alma del médico se levantara energica-
mente la protesta viril de lo hombres cultos, y por un fenémeno
espiritual ‘de oposicidn reactiva, estos hombres de la ciencia se
alistaren de todo corazon en las filas de Franco, que representa
la humanidad, la cultura v el progreso’ de nuestra Patria, _

El hombre indignado influy6 en su profesién médica y ésta,
ennoblecida, llens los hospitales con una ciencia exaltada por

elvamo L : X% |

El médico con las manos puestas en la herida del soldado
glorioso hace prodigios para que sus dedos molesten'lo menos
posible al lesionado, pero como llega el momento en que no hay
mas remedio que producir el dolor de la cura, ya que el médico
no puede suprimirla inevitable presién del contacto, sustituye
la gravidez de la ‘mano con la santa e ingravida cdulzara:de la
palabra: carifiosa. Los ojos y el gesto paternal y dulce son una
compensacion a los inevitables dolores quirtirgicos. Se han re-
unido en el hombre de nuestros hospitales el médico v el padre.
Mas de una vez me he conmovido en presencia de esta bendita
conjuncion.

iAh!, no; ya no existe aquel tipo de médico que- hace treinta
afios me decia: Mira, Manolito, déjame de' pamplinas ni de mi-
crobios. Yo ne-ereo mds que en Dios y en el sulfa.o de quinina.

‘No creo enlos microbios. Ademas, si fuera yerdad eso piensa tu
lo'que dijo un sabio: desgraciado el animal que se cuela por la
boca de otro. ~
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Tampoco se ve ya en ninguna parte aquel médico de quien
un amigo exageraba su facilidad en matar y decia: era _como
aquel veterinario trianero que la gente le decian Miara, por que
no. hacfa mds que ver un caballo y ya estaba en el arrastre. Co-
no serfa’ aquel mediquito que entraba solo en el cementerio del
paeblo y no habiendo allf ninguna persona viva, al minuto de
entrar habia en el campo santo un escdndalo imponente, una
ensordecedora griterfa. et - JEA B8

_ Eso ya es una leyenda. Ahora cuando los médicos entran en
los hospitales no se oyen giiterfas se oyen los aplausos del alma
que la gratitud de los heridos tiene para sus médicos bienhe-
chores. P

[a ciencia sin-amor vale bien poco. Con amor es una cum-

bre maravillosa de la espiritualidad. Ademds, sabemos por repe-

tida experiencia que el amor es capaz de crear la sabiduria, pero.

la sabiduria no crea el amor. T Fixi)
Espana debe mucha gratitud a los-médicos espafioles.

M SILIROT.
(D diario. A. B. C.) |

A 4 e e T i T E

 Prevision Médica Nacional

Al reanudar sus actividades es-
ta Entidad, invita a los companercs
no inscriptos en la misma, para que

1o efectiien. Por una cuota mensual,
bien reducida, pueden asegurar el
porvenir de sus hijos en la Espana

I grande v libre que se esta creando.

ADVERTENCIAS
Los autores de arﬂculﬁrs-.-urig&naleé que deseen numeros aparte, debe-

ran solicitarlo del Secretario, abonando. su importe. Los trabajos que re-
quieran la insercidh de cliches, sera de cuenta de su autor el importe de di-
chos clichés, hasta tanto que la situacion financiera de la Revista mejore.
Los trabajos quedaran. propiedad de la Revista. ' ' = jo

Toda la correspondencia, manuscritos, libros, revistas, cambio de pren-

sa, etc, deben dirigirse al Colegio Médico, Caceres. Apartado, 21.
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Seccion Oficial del Colegio

Acta de la sesién celebrada por la Comision Perma- -
nente del Colegio Oficial de Médicos, el dia 30 de
Diciembre de 1937

Con asistencia de los sefiores ‘Muirillo Iglesias, Ropero [Fer-
nandez y Sanchez Cayetano, bajo la Presidencia del primero,y
actuando de Secretario el dltimo de los mencionades, da comien-
zo la sesion a las ocho en punto de la noche, dindose lectura al
acta de la anterior, que queda aprobada.

Asiste el representante de la Autoridad.

A continuacion se examinan y aprueban las cuentas del afio
presentadas.

Seguidamente se da lectura al proyecto de Presupuesto para
1938, que despueés de discutido y examinado detenidamente cada
una de las partidas de que consta, gueda aprobado.

Se acuerda fecilitar efusiva y respetuosamente en nombre de
la Corporacion al Excmo. Sr. General Jefe de la Division de Ca-
ceres, D. Ricardo de Rada Peral, con motivo de su nombramien-
to de Hijo adoptivo de la Cludad y aportar la cantidad de 100
pesetas para la suscripcién abierta para premiar el servicio heroico
prestado por el General a 1a provincia de Caceres.

Se acuerda contribuir con la cantidad de 25 pesetas a la sus-
cripcion abierta por el Ateneo, para la Fiesta de Reyes Magos.

Visto el oficio de la Delegacion de Hacienda, se designan a
don Ramo6n Sdnchez Cayetano y don José Ropero Fernandez,
para que en representacion de este organisimo, formen parte co-
mo Vocales del Jurado de Estimacién de la provincia durante el
ano 1938. -

Se acuerda remesar al Consejo de Colegios los saldos a su
favor por adquisicion de certificaciones y sellos de Huérfanos, al
Colegio de Burgos y a dicho Consejo.

Se acuerda anticipar, como caso especialisimo, dada la situa-
cion en que se éncuentra, la suma de 250 pesetas 2 la'Vinda del
compariero fallecido en Monroy sefior Lopez de Valenzuela, 2
descontar de la pensién que ha de percibir camo beneﬁmana de

“ asociado a Prevision Médica.
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Por tener la documentacion en regla se admite cOmo Cole-
oiado a don Luis Ramén Miranda Cobos, con ejercicio en Santa
Mart1 de Magasca. . - --

V no habiendo mas asuntos de que tratar, y siendo las diez y
quince de la noche, se lévanto la sesion, de que yo el Secretario
certifico.—Ramon Sanchez ‘Cayetano.—V.” B.% El Presidente,
Julign Murillo.

Acta de la sesién celebrada por la Junta de Gobierno del
Colegio Oficial de Médicos, el dia 30 de Enero de 1333,
~del Segundo Afio Triunfal

Asisten los sefiores D. Julidn Murillo Iglesias, D. Telesforo
Merchdn Martin, D. Amador Diaz Mateos, D. Antonio Fernandez
Rajel, D. Lorenzo Alamillo Clemente y D. Celso Sianchez Lecina,
ademas de la representacion de la ‘Autoridad.

A las diez y quince de la manana comienza la sesion, bajo la
presidencia del Sr. Murillo y actuando de Secretario el Sr. Ala-
millo Clemente.

Se da lectura al acta de la sesion anterior que queda aprobada.

Despuiés de examinar detenidamente las cuentas presentadas

~

del ejercicio econdémico’de 1937, son aprobadas por unanimidad.
lgualmente queda aprobado por unanimidad el Presupuesto
del Colegio para ¢l afio 1938. |
V 1o teniendo otros asuntos que tratar, y siendo las once de
la mafiana, se dio' por teminada la sesion, de que yo el Secretario
cettifico.—Lorenzo Alamillo Clemernie.~N." ‘B.%: El Presidente,
Julidn Marillo. | |

Acta de la sesion celeﬁrada por la Junta general del
Coiegio Oficial de Médicos, el dia 30 de Enero, del
Segundo Afio Triunial

Con asistencia de los sefiores Julidn Murillo Iglesias, don Te
testoro Merchdn Martin, don Amador Diaz Mateos, don Antonio
Fernandez Rajle, don Sergio V. Guerrero flernandez, don Anto-
nio Becerro y Lopez de la Guerra, don Celso Sdanchez Lecinay
don Lorenzo Alamillo Clemente, da comienzo la sesion a las on-
ce y quince de la mafana, dindose lectura al Acta de la anterior,
que queda aprobada. |

Asiste el representante de la Autoridad.

A continuacion se examinan y aprueban las cuentas del afio
en la forma siguiente: - |
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LIQUIDACION DEL PRESUPUESTO DE 1037
Ingresos

Capitelo. CONCEPTO \ Presu- Operaciones, - DIFERENCIAS
: puesto realizadas <« En mds En menos
Existencia efectiva en 1.° de Ene-
SO A PRSI T cevees 2.78024 578024 — —
1.2 " ‘Cuotas de colegiados .. ;.\, . <i.00200160 00 18.408 75« — a1 25
2.2 Cuotas de entrada, v.ie.. - oo 0000 450 00 - — 300 00
32 Venta Certificaliones..... . .. .. Z20.000°00 15.524 45  — =9i4475 55
4.° Venta sellos Colegio Huérfanos argaes |
2 pesetas ... . BT e 3.600 00 2.707 50 — 3892 50
5.°  Idem idem de 050 pesetas. .. .. o, 2:300 00 2,146 00 . — 354 00
6.° Intereses cuentas corrientes. ... . 73000 29710, — 452 90
7.> Anuncios CLINICA EXTREMENA... 750 00/ 956 00 = 494 00
8.2 Venta carnetidentidad’, . i.. ... . 3 150100:715460/00 <1 {— 5190 00
9.2 Venta listas colegiados'y otros. . 200001, 12565 '~ 74 35
iU Tasacion de Junorarios « . .. ... , AD0500, 5 60000 40 00
L D BN AS IO o & Sy e S e 24510 01013 BARER(S 5 oo bl 153 80
12 Resyltas™ 5 i =4 et S, W o33 B 1L 6220009 Lo 3.510 41
TOTALES. ..... 60.123 55 47.534 79 " - 12 548 76
i Gastos
1.> " "Tirada CLINICA FXTREMERA . . oiiL.. 327500 U 11978180 1= 1.496 20
2.2 Conribucion idem tdem. /. ... 225 00 197,90, — 27 10
3.%  Suscripcion revisias y adquisi- . bee ) 135
c.on libros;. .. q.. s o e 500 00 195 70 — 304 30
4°  Sueldo personal Colegio.’. .. .. 9.480 00 '8.021'65 ' — 1.458 35
5.2 Qastos recandacion. ........... 2.500 00, 1.12400 - — 1.376 00
6.° ' Gastos venta cerfificaciones - coe 02,500 00 '1.884 60— 615 40
7.2 Pago de iikes cert:ficaciones mé- | |
dicasy s o, SERINA R o b deate 4.000 00 2.435 00 — 1.565 00
8.° Reintegro recibo, libros y docu- .
'z LK a i R SURNS Tl £ SRS R 575, O = “BBTL 85 == 203 35
9.° ~ Alquilercasa. ... ...0 . 0L L 3000000992750 00 — 250 00
10 - Luz,agua, calefaccion y limpieza. 625 00 C9 P S 296 05
11 = Correos, telé¢fono y telégrafos...  1.200 10 042 70~ — 557' 30
12 Material de escritorio .. ..... ... 1.1000000 . 2310 25 — 789 75
13" - Adquisicion v reparacién ‘de mo- -
| 0] 41T 1 (1 S S S Sl D LG ) 250 00 56 00, — 194 00
14 Gastos viaje Junta y cifaciones NN SO A |
ESDECIAleS . oo bl vk B 2-500 00  1.099 05 \ — 1.400 95
15 Compra sellos Colegio Huérfa- A, _
MO8, 2 PeSPIAS 25 s ke et 3.000 00 1.200 00 — 1.800 00
16 Idem Idem de 050 pesetas....... 1.700 00 ''1.50000 200 00
17 Premio y gastos cerrémen, 1937, 1.000 00 csmin) i T e 1.000 00
18 - Pensiones y 50C0rros . ......... 2.000 00.. 4.865 00 5 — 135 00
20 Ipreviston . ot 1.623 65 1.450 80 — 172 75
21 Adquisiciéon certificaciones .. . .. 8.575 00 4.700 00 £ 875 00
22 Resultas.......... SRR S SRR 3R 5.095 00  5.095 00 —: —_ -
23  Gastos ofganizacién Biblioteca y L) |
IPAGHCCIONES 1o ii otota aralssiie a7s 2.400 00 2.400:00 @ — —  —
| TOTALES...... 60.123 55 42.407 05 —  17.616 50
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Fi’esum&n

C O N c E p T o Presu- - Operationes ~ DIFERENCIAS

A ol i puesto realizadess  Enmds: En menos
INGRESOS.. . . oo oianil . 60423 55 47.534 79 —  12.588 76
CRSTOS Eois. .t ey 60.123 55 42.407 05 — 17.716 50

DIFERENCIA.....ccuv.. i A0 = 5. 12774

SITUACION DEL 'COLEGIO OFICIAL DE MEDICOS EN
"'1/31 'DE DICIEMBRE DE 1937

Aéti.vo

¢ PES"’tﬂS
Saldo eri'c/c. de Hijos de Clemente Shtichez s Tkl 37 31604
[dem en'Banco'de Espafia .. ... .. o . - 20000
Idem en Banco Hispano Americano...... ... .- £ 13620
D. Ricardo Durdn (cuenta de cirtificaciones) ......... 94770
Existencia en CAJA....... D s e e Yo 41475
Valor 316 CE[‘t]ﬁC‘lClOHES en exmtencxa mode 0" A. a
800 DEBELAS . v < B e T R X e, - v A PSR 2.528°00
Idem 1.104 id., id., id,, B a 0 15 zd ............... 16500
Idem 830 id., id 1d e e i 83000
Idem 424 id., id., 1d Ba9ilih; fskn ks A ienis sl 63'60
Idem 5 id., ld ld F.oa 100 .+ . oo e Ty . 40
Idem 182 1d 1d (G B e o e e e 2730
Idem 252 SE”O':: Loleglo Fuérfanos, en existenma
A2 0., 0 e i et s 51800
Idem 120 id., id., id., 2 050 id,, AT S 36000
[dem 98 talonaltoa estu )efac;entea ex;stencm a l IC] 0800
Idém 2 carnet 1dent1dacl en existencia:a 5 id., e 10400 .
Relacion deudores por cuentas Colegiados .. ... .... 3.00000
Saldo deudor del Colegio de Odontologos. . ....... 158165
Relacion deudores por cuentas Prevlslon Médica. . 52120
[dem id., anuricios en CLINICA EXTREMERA . ... .. .. 34850
Antmlpo a 105 Sres. Médicos D. Manuel J. Rodriguez
bayﬂga y D. juan Sanchez jma ..... B oyt aTaay 800‘00

ToTAL- ACTIVG: L 20 a0 48 483 54
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28 CLINICA EXTREMENA

Pasivo

Cantidades pendientes pagos a resultas Presupues-

1988 . . . FAGAE o s s O 3 o0t Portie o e sy
Saldos deudor con Prevision Médica Nacional. ... ..

ToTaL Pasivo

----------

Resumen

5.333'35
14.502'85

| K CHIV O L ks8It 48.483'54
P ARSIDY 0L 2l T, o i 19.836'20
Saldo a favor del Colegio. . ... 28.0647'34

10.836'20

Seguidamente se da lectura al Proyecto de Presupuesto para
1938, que después de discutido y examinadas detenidamente cada
una de las partidas de que consta, se aprueba el mismo en la

torma, 51gurente

PRESUPUESTO PARA 19038
Ingresos
[amiuln CONCEPTO Presupuests.

Existencia eféctiva en 1.° de Enero de'1038..... 4.511'34

1.2 Cuotas de colegiados, 400 a 12 pesetas. ... ... 19.200'00
2.2 Cuotas de entradd, 5 a 50 peselds. v o s om o 250'00
e A S S 0 (G (S T Shs A PR e e i 5 WAt il St 15550000
-~ Suma y sigue...... SEREE iy 39.461'34

4.° Venta de sellos Colegio Huérfanos, 2 pesetas.. 2.,700'00
5% - Venta de idem idem 0'H0 pesetas. - . .« oiowies 2.100°00
% INtereses CHenmias yCOLTICIBE s s s e wore o lainiaros 27500
7.° Anuncios +Clinica Extremenar . ..eooevieen.. 45000
Sute Menta earnet e . gt ot o sis i sib-s wies 50°00
9.° Venta lista de colegiados y DIFOB: o e s 150°00
EO ) Tashelon de honorafios. /e pie « sts o oo oo s 10000
NI S DV SNGS, o toat et o T ST IV S N /oD oo ke 4 i - 10000
L T ] i | e o I s R ) 4.02835
40.414'59




-

Ministerio de Cultura 2010 \'

CLINICA EXTREMENA 29
Gastos
“Tirada «Clinica’Extremenas .. .. ... ... o 2.50000
Contribucion «Clinica Extremenar». .. ... o s 20000
- Suscripciones a Revistas y adquisicion de libros. 25000
Sueldo personal Colegio: .
Abogado... . ... .. 3.000)
Oficial .= = < s 3.000) g2 i
2 Auxiliares a 1.220 R e i B 0.48000 .
pesetas ....... 2 400)
Porterasges s s, 1.080) a
(Fastos-TeCHUARRION . 7uivs oo v o/ & i o ve smiis e oy 2.500'00
(Gastos venta certificaciones. ....c. ..o 2.000'00
Pago tikets certificaciones médicas. .......... 2.500'00
Reintegro libros, recibos y documentos. . ... .. 57500
AlGUIler|Casa s bt v s SRR TRl W i Tafpe TR 3.00000
Luz, agua, calefaccion y limpieza............. 625'00
Correos, teléfono y telégrafos............ ... 75000
Material de eseritorio, s« v vaditi iiiia. .. - 750100
Adquisicion y reparacion de mobiliario... ... .. 2.00000
Gastos viajes Juntas y citaciones especiales. .. .. 1.50000
Compra sellos Colegio de Huerfanos 2 pesetas. 1.20000
Idem id., id., id. 0’50 pesetas. .. .ccueeivven .. 1.500'00
. Premio y gastos Certamen.................. — =
- Pensiones y socorro......... Sl s ey 490000
Adquisicion de certificacionies.. . ..o iiooiiaio T 4700000
‘Gastos organizacion en Biblioteca ytraducciones. 2.400°00
STt 11 I oy el R i P 0 DR N M A 51133335
IR DEE YISO o okiosi e als o mis 89 St somite o 5o foq o 751'34
49.414'69
Resumen
IENSGRIES O S S alize . n 49.41409
G ASSHIDIS . 1r 8 s .. 49.414°69
| Jouah et s 00.00000
RESULTAS AL PRESUPUESTO DE 1938
Cantidades pendientes de ingreso
Relacion deudores de cuotas de colegiados. ...... .. 3.000'00
fdem id. de Prevision Me@iCa. . ... «oa e vivmeinniony b 52120
Saldo deudor del Colegio de Odontologos. ... ... .. 158'05
Relacion deudores por anuncios en <«Clinica Extre-
D LRI A o o e e iEa o Va1 2 e b e ghia s Y bt g Eom v e Ia Vg ool s 34850
Total pesetas, ... ... 4.028'35
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Cantidades pendientes de pago

‘Débitos al Consejo de Colegios. . #. 5. s vt or. .. 3.62500
Para nimero Diciembre «Clinica Extremenas. . ... . y 25000
Sueldo Oficial Colegio, sefior Guerrero. .., ........ 1.458435

' Total peésetas.”. ¢ 1] 5.33335

Mihisterio de Cultura 2010

Resumen

INGRESOS.. {00 b. ... -4,00885"
GASTTOS. -l weeiea: 05.333'35
Diferencia pesetas....... -+ '1.30500°

DETALLE EXISTENCIA DISPONIBLE

Saldo ¢/c. Hijos de Clemente Sinchez. . . . 37.316'04.
Adeducir: Débito con Previsién =~ . -

Meédica Nacional ... .. .. ... 14.502'85 ading
Resto fondo reserva Colegio. . 20.00000..34.502'85. ..2.813/10
oaldo c¢/c. Banco de Espafia. ... ... .. it e 2! 20000
Idem id. Banco Hispano Americano.'.............. 136:20
120813 N Te e o8 BTE Y i)y S -iens e ol s S S 04720
(A A =5 L o v e e i e Rt e el £75

Y no teniendo otros asuntos de que tratar, y siendo las doce
horas se levantd la sesion de que yo el Secretario certifico.—
Lorenzo Alamillo.—V.° B.% El Presidente; Julidn Murillo.



A

NOTICIAS

El dia 5 del actual fallecié en Plasencia, el Médico Titular de.
Herndn-Pérez, nuestro distinguido amigo y compariero don Al-

fonso Arroyo Santos. b |
Con tan triste motivo enviamos a su viuda e hijo muestro pé-
sarme mas sincero, esperando sepan sobrellevar {an 1rreparable

pérdida, con resignacion crtstlana

D. Enrique Pino Bermiejo, Médico de A.P. D., de Villa del
Rey ha donado: 7'50 ptas. para el Colegio de Huerianos, de Me-
dicos y 7°50 ptas. para el «Boletin» del Colegio de Mdlaga, editado

'~ por éste tltimo, para favorecer a las viudas, y huérfanos victimas

de la barbarie roja.

L2

El dia 5 del actual, entregd, su alma a Dios el Médico D. Luis
Arce Pérez, que tltimamente habia ejercido en Carcaboso, y'des-
de hace algtin tiempo se encontraba enfermo en esta.

A su Viuda D.2 Vicenta Llopis, le enviamos nuestro mas sen-

tido pésame.

Ministerio de Cultura 2010
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(Dlegio DOficial de Médicos de 13 Drovincia de [dceres
Concurse-Certamen 1936

Por acuerdo de la Junta general de este Colegio de Médicos,
se abre un Concurso-Certamen para premiar los trabajos cienti-
ficos que a juicio del Jurado merezcan tal distincion, y con Suje-
cion a las siguientes bases: [t} 3 9z -

1.7 Se abre un Cencurse para premiar trabajos cientificos e
ineditos que presenten los sefiores colegiados de esta provincia.

2.% Sera condicion precisa pertenecer a este Colegio y estar
colegiado con anterioridad a esta-convocatoria.

3. Los premios a abjudicar serin los siguientes:

Primer premio «LEOCADIO DURAN CANTOS>, de 300
pesetas en metalico y Diploma. Tema libre.

Segundo Premio: Premio de la Inspeccion provincial de” Sa-
nidad. (Sr. Ruiz-Morote), 300 pesetas enmetilicos y Diploma. Te-
ma libre; relacionado con asunto de interés sanitario.

Tercer premio: 250 ptas. en metélico y Diploma. Tema _libre.

Cuarto premio: 200 ptas. en metélico y Diploma. Tema libre.

Quinto nremio: 150 ptas. en metdlico y Diploma. Tema libre.

Tantas menciones honorificas como el Jurado acuerde.

4. El plazo de admision de los trabajos sera hasta el dia 15
de Diciembre de 1936.

5." Los trabajos se remitirdn a la Secretaria del Colegio Ofi-
cial de Médicos, sin firmar, antes de la fecha indicada mas arri-
ba, bajo sobre cerrado y con un lema, y en sobre aparte, tam-
bien cerrado y con el mismo lema, el nombre del autor.

0. Los trabajos premiados serdan de propiedad de. este Co-
legio hasta su publicacion en la Revista CLiINICA EXTREMENA.

1. Los trabajos no premiados estardn a disposicion de los
que acrediten ser sus autores, en la Secretaria de este Colegio
durante el plazo midximo de tres meses. y si pasado dicho plazo
los interesados no los reclamaran, el Colegio de Médicos dispon
dra libremente de ellos. |

8.* El Jurado encargado de la calificacion y adjudicacién de
premios, serda nombrado en la Junta general que celebre este Co-
legio el proximo mes de Septiembre, con amplias facultades para
cumplir su cometido.

9.% El reparto de premios se hard en la Junta general que
celebre el Colegio en Enero de 1037.

10. Las dudas o faltas gue hubiera en estas bases, las resol-
vera el Jurado una vez constituido.

Caceres y Enero 1936.—LA JUNTA PERMANENTE.




PEDRO R. DE LEDESMA

Médico Tocdlogo excedente de Ila B. M. de Madrid;
del Hospital Provincial y del
Instituto Provincial de Higiene, de Caceres

[ (0 DUF I00 D00 00% 440 s 4R

Cirucia oeneral-Ghstetricin y Ginecologla

& DI% B4 ERY AOE ROV MET ORM B

Avenida de la Virgen de la Montafia - Teléiono, 421

CACERES

DISPONIBLE

GINEGOLOGIA Y PARTOS; -

TRATAMIENTOS MEDICO-QUIRURGICOS

Gonzalo Mingo Gonzfllez  “Arturo”Gurcin Sdnchez

Tocologe Ginecdlogo titulado en Médico Tocélogo
el Imstituto Rubio, Maternidades de - $F
Madrid y Casa de Salud Valdecilla

@onsultas de Il al'y de 5°'a 7
MORET, 4 — TELEFONO, 131 — CACERES
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J. MERINO HOMPANERA

DIR ECTOR DEL DISPENSARIO

--"""--._ T S

AN T[TUBERCULOSO CENTRAL

= N I e O i,
T A T SRS AT S R A R a e A e e s

PULMON Y CORAZON

a2 o S 8 o o o B o & o =

Consultas de 2 a 4

e i o o & 2

Avenida de Cervantes, 44 Teléfono, 472

DISPONIRBLE

" BENEDICTO MALAGA

APARATO DIGESTIVO Y NUTRICION
RAYOS X METABOLISMO BASAL

IBNENSIENBHEIRIE

CONSULTA: DE 11 A 1 Y DE 4 A 6

Avenida de Espafia, niim. 18.—Teléfono, 466
CACERES
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