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REVISTA QUINCENAL DB MEDICINA. CIRUGEA ¥ ESPRCIALIMADES
UHGANU DEL COLEGIO DE MEDICOS DE LA PRUVINCIA
-E.PARTC]* LOS DIAS 15 Y 30 DE CADA MES

—_—— e — = T e

- Sumavio: Muy agradecidos.—Real dzcreto del Ministerio de la Go.
bernacion: Reglamento.--Colegio de Médicos.--Las laringitis del sa-
rampion, por el Dr. D. EmiLio Lozano.— Vacantes de titulares —
Noticias.—Reglamento de higiene provincial.

F

)7. _ TRATAMIENT® DEL EXTRENIMIENT® HABITUAL :\T
- AGARAMII.-GIMENEYZ,
PRODUCTO VEGETAL A BASE DE AGAR AGAR, Y EXTRACTO DE RAMNACEAS

— e i

PURGARTE IDEAL PARZ NINOS o
—— PALMIL-GIMENEZ ——

ACEITE DE RICINO DULCE, FLUIDO Y ‘*.R('HHLTlUfJ.

LABORATORIO ——= FAR\[ACLL T ——— JI’#IL\I‘/

SANTANDER
Lk‘ - MUESTF?AS GRATIS A LCS SENOF?ES MEDIC{JS QUE LO SOLIC!TEN ;/‘4

Representacion oficial del Institnto Nacional de Alfenso XIII

Sueros v vacunas de todas clases siempre disponibles ———
Tratamiento antirabico método aleman (procedimiento Hogies)

DIRIGIH%F A D. AN [‘O‘?IG ACEBO

.\/I&I‘IEI"IO Catﬂllna 6&; Cuenca




OLUTO VYVITAL,

RECONSTITU YENTE GENERAL DEL ORG r‘LNIbMO
——— ELIXIR E INYEGTABLE ==

Preparado por 3 AI‘I“EII"JS, Farmacéutico

FORMULA: El Elixir en cada cucharada grande (20 gra-
mos; Contiene: Glicerofostato de cal y de sosa a 0,05 gramos. =
Arrhenal 0,02 gramos. Hipofosfitos de quining 0,01 gramo,

- Fésforo 0,001 gramo. El Inyectable se presenta en cajas de |
15 ampollas de 1 c¢. c¢. perfectamente dosificadas y esteri-
lizadas contcniendo cada una las mismas dosis de la férmula =
anterior, - sustifuyendo en ella el hipofosfito de quinina
per Y, milieramo de Cacodilato de estrienina. |

‘CONCESIONARIOS EXCLUSIVOS:

Joaquin Marin, S. en C.—Sevilla

De venta en Cuﬂma Farmacia de Lopez Algarra y demd; farmaci

. ids
: Kﬁr{}ﬂ'uu jas= - | J

CLINICA MODERNA

C‘ava Baj;a,, 105, pral. dcha -—T\IADRED. '

CONSULTA ¥ CLINICA DF ENPERMEDADES DB LS 0308

e B 1Y) P

PDoctor Don Jestiis Galindez

Oculista del Instituto Rubio, del ©ftalmico Nacional y del
Hsﬂﬁ -Hospital de San Rafael.

| CONSULTA GRATIS Lunes, Martes, Jueves, y Viernes: De 527
~ CONSULTA A 2 PESETAS: Miercoles y Sabados: De 5 a 7

FEos- Domingos.: De:1-a12.

OPERACIONES, ESTANCIAS Y CAMA EN LA CLINICA

A PRECIOS ECONOMICOS

DOMICILIO PARTICULAR: INFANTAS, 11, PRINCIPAL.
CONSULTA DIARIA: DE 2 R 4

ONORARIOS: f Primera consulta. 25 pesetas.
| Suecesivas. . . . 10 id.
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~ COLEGID OFIGIAL DE UEDIGOS DE LA PROVINGIE DE COERCH
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de....... anos de edad con fzz‘alo e o o ... expedido
= dess o s ge: =~ fzeﬁfzos los estudios de

licenciagfura en la Urzfversz'dad-de' medzco :

EN=CIeICICIO BN il o A T desde
der i e de ] - solicila a’e V. S Zfz Co!egzac:an er

el oficial de Médicos de estq provincia. | B

OSERVICONES == - = e
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(1) Licenciado o Doctor.
(2) Indique si pertenece o ha pertenecido a otros Colegios.






Cuenca, 15 Mayo de 1917

— EEHISIH DUIRGERAL DE REBICINA, CIRUGIA ESPEIEH[IHEEES =
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Riuy agradecidos

Cuando menos lo esperdbamos, cuando teniamos sobre 1z mesa de

trabajo unas cuartillas dedicadas a contestar a compaifieros entusiastas
de la asociacion médica para la defensa colectiva e individual llega a
nuestras manos la Gacefe del dia 17, bien deseada por lo que los peri6-
cicos politicos del dia anterior anunciaban, y en r&lla encontramos un.
Real decreto en cuya redaccién se echa de ver cierto atropellamiento
como si las ideas de quien lo hizo en cuartillas galiesen & borbotones
y no encontrasen crdenada sucezién, 2lzo de lo qus nos ocurre cuzndo
tenemos mucho y bueno que decir v no acertamos a comenzar,
il decreto debido = 12 iniciativa de los sefiores Pando y Valle, Cor-
tezo y Tolosa Latouir, acogida benévolamente por el Ministro de la Go-
bernacion en un concise articulado oterga a los médicos los siguientes
favores, Un colegic para huérfanos de médicos pobres y la Colegiacion
médica obligatoria como base para alisgar recursos a aquél concediendo -
medios econdémicos a los Colegios provinciales moribundos hoy casi
todos por esa pereza marrogul que nos invadse cuando adquirimos el
titulo y que nos imposibilita para nuestra defensa.

Por uno cualguiera de estos beneficios seria plausible la gestisn de
los compaiieros mencionacdos a los qus estamos obligados a mostraries
nussira gratitud, tanta mayor cuanto que por una sola disposicién han
resuelto problemas que esperaban para revolverse no el genio del cal-
cuilsta y dai matemitico sino la abnegacién de un redentor. '

LA INFORMACION MEDICA, como organo del Colegio de Médicos,
y en nombre de éste, y como periédico médico que aunque humilde
es portavoz de las aspiraciones de los compafieros de una provincia,
especialmente se complace en testimoniar a los sabios autores del pro-
yecto del decreto y al Ministro que lo Hevé a la sancién regia la satis-

I.__l
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faccién que en todos ha producido y el a*gradecimiezqto de !a clase,
Paralelamente han surgido ideas para demostrarles esta satisfaccin
de modo més significativo pero La INFORMACION MEDICA, siempre mo-
destisima, prefiere esperar a que otros periddicos inicien el debido

homenaje. ~ : _
Para ayudar en lo que podamos estamos siempre dispuestos.

% —— ey T

DISPOSICIONES OFICIALES

Ministerio de la Gobernacion

EXPOSICION

- SENOR: La infancia desvalida ofrece uno de los fenémenos mas honda-
mente conmovedores para el espiritu de la caridad, mas imoresionantes y
dignos de retlexiva preocupacion para la filantropia y que con més severidad
y apremio demandan remedio, 0 a lo menos alivio, ante la Beneficencia pUi-
biica y ei Estado que ia organiza e inspira. |

La absoluta inocencia en la produccion de su desventura, que representa
el nifio huérfano-y desamparado, el convencimiento de la imposibilidad de
toda prevision por parie suya para evitar el mal que le aflige, 1a indefension
que su edad y la falta de sus capacidades intelectuales y fisicas significa, I
certeza para todo animo reflexivo de que un auxilio, un socorro, una direc-
cion discreta y conveniente en los principios de la vida salva a ésta de las
contingencias de! futuro y fortalece, méds que ningun otro auxilio, para las
luchas del porvenir; éstas y mil otras razones y sentimientos que en el 4nimo
ilustrado y en el corazén bondadoso de V. M. tienen de siempre seguro
arraigo, nan movido al Ministro qus suscribe a proponer a su Augusta apro-
bacion el presente proyecto de decreto en que se ha amparado la iniciativa
clamorosa de toda una clase respetable y digna, iniciativa que principalmente
personaiizada en un desinieresado filantropo, el Sr. Pando y Valle, ha sido
desarroliada después del estudio detenido y conveniente de que es expresion
este Decreto. ' |

Varios Cuerpos e Instituciones del Estado han acudido con fines seme-
jantes, y aun idénticos a éste, en demanda de Ia autoridad y accién organiza-
dora de la Administracién piiblica y del Estado para dar cuerpo a ideas dene-
rosas que sin merma de los intereses piblicos acudan 3l simpéatico renﬁedia
de males tan efectivos; producto de este consorcio de actividades son los di-
terentes Colegins de huérfanos creados, amparados y sostenidos principal-
mente por ios Cuerpos e Instituciones del Ejército y de la Marina. En todas
estas funciones palpita un mismo espiritu, el de Ia contribucign prestada por
los funcionarios respectivos y el amparo y organizacién que el Estado presta
al cumplimiento de sus fines. .

El Cuerpo Medico espafiol, en todos sus grados y jerarquias, representa
un verdadero ejército compenetrado con la sociedad, a la cual dedica sy inte-
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L. OCROS, 63, Av. de 12 République, PARIS,

Los Ioduros Cros, de accién incomparable hasta hoy, jamés deben ser
reemplazadosg por las pripa.raqmnea organicas yodadas, de eflcacia
S, irritantes para la mucosa géstrica,

=

ligente actividad y su abnegado sacrificio; muchos de los servicios que las
circunstancias le imponen no reciben, con notoria injusticia, la debida remu-
neracion, o por dificultades de la exigencia o por descuido en e reconoci-
miento de su justificacion. Con solo atender a la recaudacién del producto
desdefiado de estos pequefios servicios que son Imporiantes e imprescin-
dibles, muchas veces por exigencia de las mismas leyes, con sola la cesign
de su importe hasia hoy inexplicablemente no percibido por l10s mismos Mé-
dicos, juzga el Ministro que suscribe que pueden allegarse copiosos recursos
para el establecimiento de los Colegios de huérfanos de Médicos pobres,
primero en Madrid y después en otras localidades de Espafia. Por estas
razones se permite proponer a la aprobacién de V. M. el siguiente proyecto
de Real decreto.

Madrid, 15 de mayo de 1917. |

SENOR: A. L. R. P. de V. M., Julio Burell.

REAL DECRETO

A propuesta del Ministro de la Gobernacién,
Vengo en decretar lo siguiente:

Articulo 1.° Bajo el nombre del Colegio del Principe de Asturias para
huérfanos de Médicos, se establecera en Madrid un Colegio gratuito en el
que seran admitidos, para‘su mantenimicnto y educacion, los nifios de ambos
S€x0S., cuyos representantes iegales lo soliciten y que se encuentren en las
condiciones que, por orden de preferencia, se enumeran a continuacion:

[.  Huérfanos de padre y madre.

II. Huérfanos de padre. |

1l Hijos de padre pobre e inutilizado para €l ejercicio de la profesién y
Sin madie,

IV. Hijos de padre pobre e inutilizado para el ejercicio de la profesidn.

V. Huérfanos de madre.

VI. Descendientes directos de Médico hasta el segundo grado, que al
propio tiempo sean huérfano de padre y madre.

Los compreadidos en los tres primeros casos podran ingresar y permane-
cer, siendo acogidos y educados, desde la edad de <inco afios a veintiuno,
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los varones. y de cuatro a diecinueve las hembras. Los comprendidos en el
quinto caso, s6lo permaneceran en el Colegio hasta los doce afigs, si a esta
edad viviera y estuviera vélido su padre, fijandose el resto de las condiciones
de adapiacion de esta escala en el Regiamento ordénico.

Art, 2.° EI Colegio tendrd, desde luedo, 50 plazas para nifios y otras
tantas para nifias, aumentando este nimero cuando sus recursos aseguren un
-rendimiento anual de 1.000 pesetas por cada una de las plazas aumentadas.

Art. 3.° Parala ordanizacion, instalacién y redaccién del Regiamento,
se constituira, desde luego, un Patronato, compuesto: del Presidente de I3
Real Academia Nacional de Medicina, o un Académico delegado suyo; el
Presidente del Colegio de Médicos de Madrid; el Decano de la Faculiad de
Medicina, o un Catedratico delegado por el mismo: el Decano del Cuerpo
facultativo de ia Beneficencia provincial; el Subinspector médico del Cuerpo
de la Beneficencia municipal; la Presidenta de la Junta de Damas de |2 Pro-
teccidon y de dos sefioras consortes de Medicos designadas por el resto de]
Paironato. Esta Junta procederd en el térimino de tres meses, a la redaccion
del Reglamento srgdnico y de otro interior de la fundacién, debiendo ser el
primero aprobado de Real orden, por este Ministerio. ' e -

Art. 4.° En todas las capitales de provincia en que existiesen Colegios
Médicos oficiales, con arreglo a lo dispuesto en el art. 85 de la Instruccion
de Sanidad vigenie, se estableceran éstos con caricter obiigatorio, desde
luego, para todos lcs médicos de la provincia, y en las que no existiésen Se
- procederd por los Gobernadores civiles y los Inspectores provinciales de
Sanidad a la constitucion de los mismos, con igual caracter obligatorio, para"
los Tines consignados en la Instruccién general de Sanidad y para los de este E
Decreto. . ' foo

Los Co!_egios deberan ponerse en relacién mediante sus Juntas directivas :
o una Comisién nombrada por ellos para este exciusivo objeto por el Patro-
nato antes mencionado. Expediran estos Colegios un sello de 50 céntimos de
peseta, en que se contenga la indicacién del nombre del Colegio de Huérfa-
nos y del de Médicos de la provincia respectiva. Uno de estos sellos debers
ponerse a expensas del facultativo en cada una de las partidas de defuncién
que ocllrran en personas que no sean pobres de solemnidad. También se
expedirdan por los mismos Colegios un sello de dos pesetas, que debers
agregarse a expensas del cliente a cada una de las certificaciones de enfer-

- medad, imposibilidad fisica, reconocimiento y certificados facultativos de

|
e i, P ey
)

llene estos requisitos.

Las Juntas directivas de los Colegios expediran directamente a los facyl-
tativos de su provincia estos sellos, entregandoles recibo taionario de sy im-

porte, y enviando éste y el comprobante a la Junta d 0
de Huérfanos al remitirle los fondos, : ¢ Patronato del Colegio

La mitad del importe de los sellos de a dos pesetas podrj ‘

: B figie: ra ser aprovecha-
do por el Qolegm de Médicos respectivo para sus finespy sosteninﬁg?ltg?hgl
I]S_ilrﬂfil;fl;% Smtegro de liogosellosmged 50 céntimds se destinarj al Colegio de

ueria y dS1 COMO e por e los de dos s e
cionados. d pesetas ﬂﬂterlgl mente men'r
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e~ Art-9.% ‘En t0d0§ los contratos que se celebren o renueven en o suce-

sivo por los Ayuntamientos con Jos Médicos titulares, se incluirs |a cantidad
de cinco pesetas por cada 500 almas e g concepto de vacunacién obligato-
ria y de revacunaciones que los Médicos titulares deberdn practicar, propor-
ciondndose €stos la linfa necesarig g efecto. Las vacunaciones y revacuna-

ciones hechas a los réclutas a su Ingieso el las Cajas de jos Municipios, se
entenderd comprendidas en este concepto, .

El importe de esias Cantidades ingresars en |a Caja del Colegio de Hyér-
fanos, y su for:r{ia ae recaudacion se determinara en e Reglamento Orgdnico,
asi comG también la en que los Ayuntamientos y titulares que no tengan ré-

gimen de contrato han de contribuir sin exceder la antedicha Proporcion
sefialada para los coniratados,

~ Art. 6.° Con objeto de que la institucién comience, desde luedo, a
tuncionar, se adquirird con los primeros fondos un local, alquilado, en Madrid
o sus alrededores, hasta que e estado econdmico de I3 fundacion permita
habilitar local propio, sano y confortable. S la prosperidad y recursos de |a
Institucion lo consintieran, podran establecerse otros Colegios sucursajes
convenientemente distribuidos en |as provincias. :

Art. 7.° Durante su permanencia en o] Colegio, los huérfanos recibiréan,
én el mismo, la primera ensefianza, y luego en los Institutos, Escuelas y
Universidades la segunda y superior. .

Los nifios que no muestren Capacidad, aficién a.aptitudes para seguir una
carrera literaria recibiran, en la forma que disponga el Paironato, 13 ense-
flanza y educacion en un arte i oficio. Podr4, cuando el estado de fondos del
Colegio lo consienta, crearse en é| yna énsenanza especial de Mecanografia,
Taquigrafia e Idiomas y Contabiiidad bara nifios y nifias de catorce a die-
ciocho afios. Terminados los estudios, y siempre que a la edad de veintidn
anos los nifios y a la de diecinueve !as nifias, dejardn el Colegio, recibiendo
un auxilio de 1.000 pesetas para adquisicién de titulo o para st estable-
cimiento o dote,

=~ Art, 8.° El Patronato, ademss de |as condiciones y deberes antedichos,
tendra las facultades y atribuciones siguientes: '

[. Nombramiento de un Director. que actuara como Secretario de su

Junta. |

- lI. Designacién de un Contador y 'un Tesorero de fos individuos de sy
seno. -
[Il. Nombramiento y Separacion de los Profesores, Profesoras,' depen.
dientes, servidumbre, etc,

V. Admisién o expiulsion de los alumnos, con arregio a lo que se deter-
mine en el Reglamento organico. . _

V. Fomento de los medios y recursos para el sostenimiento, mejora y
ampliacion de la institucion. : ' e

VI. Rendicién de cuentas anuales de ingresos y gdastos a este Ministerio,
que ejercerd sobre é! la necesaria inspeccion,

—

Phosphorrenal ROBERT
ES EL MEJOR RECONSTITUYENTE
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Art. 5.° Podran también recibirse en condicion de recursos todos los
lesados y donativos que la munificencia de Médicos y personas carilativas
hagan, v las pensiones de plazas a razon de 1.000 pesetas anuales cada una,
para las cuales se invitara a los Colegios de Médicos, Facultades de Medi-
cina, Academias y Sociedades cientificas. ' e

Dado en Palacio, a quince de mayo de mil novecientos diecisiete.

ALFONSO

‘El Ministro de la Gobernaecion,
~ Julio Burell

REAL DECRETO

En cumplimiento de lo dispuesto en el art. 15 de la ley de Epizzotias
de 18 de diciembre de 1914; a propuesta del Ministro de la Gobernacion, -de
conformidad con el Real Consejo de Sanidad y de acuerdo con Mi Consejo
-de Ministros, : | S

Vengo en aprobar el adjunto Reglamento para prevenir la transmision al
hombre de las enfermedades epizooticas. |

-Dado en Palacio a quince de mayo de mii novecientos diecisiete.

_ ALFONSO
El Ministro de la Gobernacién,
Julio Bureil
RHREGIL.AMENTO

Articulo 1.° El presente Reglamento tiene por objeto dictar las medi-
das conducentes a evitar el contagio al hombre de las enfermedades de los
sanados y animales domésticos, cumplimentando lo dispuesto en los articu-
los 14 y 15 de la Ley de Epizootias de 18 de Diciembre de 1914.

Art. 2.° Para los términos del presente Reglamento, se entenderdn por
funcionarios sanitarios dependientes del Ministerio de la Gobernacién los
Inspectores provinciales y municipales de Sanidad, los Veterinarios munici-
pales y Subdelegados de Veterinaria, y por Reglamento de Epizootias el
provisional dictado en 4 de junio de 19135 para la ejecucion de ia ley de
18 de diciembre de 1914 o e! que se dicte con carécter definitivo.

Art. 3.° Las enfermedades en las que corresponde a este Ministerio
dictar medidas son. con arreglo al dictdmen de la Real Academia de Medi-
cina, las siguientes: rabia, carbunco bacteridiano, tuberculosis, muermo,
fiebre aftosa, triguinosis, cisticercosis y fiebre de Malta, como evidente-
mente transmisibles y de consecuencias importantes para el hombre; y las
sarnas y difterias de las aves, de transmisibilidad dudosd o poco transmisi-
ble y ordinariamente de escasa transcendencia para e! hombre.

La anterior enumeracion podrd compietarse, a medida que se conceptiie
necesario, con las demas enfermedades de los animales en la que se reco-

{
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nozca la imposibilidad de transmitirse a la especie humana,
Academia de Medicina previo informe de la Escuela de
Madrid. |

por la Rea]
Veterinaria de

MEDIDAS ES PECIALES

Art. 4.° En armonia con lo que previene el art. 14 de la ley de Epi-
zootias, el Ministerio de la Gobernacisn podra utilizar, para e cumplimien-
to de la mision que ésta le confia, los servicios de los Inspectores de Hi-
giene y Sanidad pecuarias provinciales y municipales, adscritos al Ministe-
rio de Fomento. - |

Art. 5.° Los Inspectores municipales de Higiene y Sanidad pecuarias,
tan pronto como comprueben la aparicién de una de |as epizootias mencio-
nadas en el art. 3.° del presente Reglamento, lo pondran en conocimiento
del Alcalde y del Inspector provincial de Higiene y Sanidad pecuarias; éste
daré cuenta inmediata al Gobernador civil y ademds al Inspector provincial
de Sanidad correspondiente, el que a su vez lo pondran en conocimiento
de la Inspeccion general de Sanidad, consignando la importancia de la in-
vasion, en-tendencia a difundirse, si Ia tuviera, sus causas y.-las medidas
adoptadas para oponerse a su desarrollo.

( sztinﬁard).

COLEGIO DE MEDICOS

. A los compartieros de la provincia

Establecida por decreto de 17 de mayo actual la colegiacién médica
obligatoria a los fines prescritos en la Instruccién general de Sanidagd
Y a los especiales de la Institucién del Colegio del Principe de Asturias
para huérfanos de médicos pobres, espero que todos los compafieros
{Que ejerzan en esta provincia y no estén colegiados, se apresurarin a
Ingcribirse en las listas del Colegio, al efecto de facilitar la gestion del
Patronato del Colegio de Huérfaros y que cuando comience a funcio-
nar con su reglamento aprobado, este Colegio se encuentre dispuesto
a secundar la labor de dicho Patronato, satisfaciendo las cuotas que
han de servir de sostenimiento a la benéfica entidad.

Confio en que la generosa iniciativa de los sefiores Pando y Valle,
Tolosa Latour y Cortezo, encontrarin eco en todos los compafieros, -
‘Pues se trata nada menos que de resolver el triste porvenir de los
infortunados cuyo padre, ejerciendo una honrosa profesién vivié y
murié humildemente y seria timbre de honor para este Colegio si, en
Plazo breve, pudiera comunicar al -Patronato la asociacién de todos

.

Phosphorrenal ROBRERT
ES EL MEJOR RECONSTITUYENTE
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los Médicos de la provinecia. Ello seria demostracion de nuestro-afecto
a todas las ideas nobles indicando que aunque apaticos, pensamos en

nuestres descendientes. ~ | ;
Para facilitar la inscripcién, La INFORMACION MEDICA ha editado

un boletin que deberd mandarse debidamente redactado a este Colegio
a6 Médicos utilizando la franquicia oficial o como impreso. :
Cuenca, 18 de mayo de 1917.— Ei Presidente, Castillo.

— NS ] - O

,as laringitis del sarampién

£ POR -~§3

3._

EL DR. D. EMILIO LOZANO

Entre las miltiples complicaciones que en el curso del sarampion pueden i3
presentarse interrumpiendQ y perturbando hondamente su normal evolucién, - |
figuran en lugar muy imporiante las laringitis, hasta el punto que, respecto
de ellas dice Schwalbe, que <«sin ser tan comun esta complicacion cual lo es
la broiico-pneumodnica, la sigue inmediatamente en orden de frecuencias,

Conviene, sin embardo, que previamente establezcamos una distincion,
‘respecto a los procesos laringdeos que en el curso del sarampion sugien pre-
sentarse.

Unas veces,—las mas,—se traia sencillamente de laringitis catarrales
iniciales, primeras manifestaciones del enantema de las vias respiratorias
aitas que se presentan, acompanando o precediendo al coriza. Y asi junia-
mente con los sintomas de ésie, aparece una tos ronca, perruna, general-
mente nocturna, quintosa a veces, qua pronto se esfuma cuando emergen a
flor de piel, las primeras manifestaciones maculosas dz! sarampidn.

- En estos casos, que son comunes y corrientes en la préctica diaria, se -
frata dencralmente de una ligera condestion de la mucosa laringea, manifes-
tacion prodrémica que esboza e inicia de esa manera e! cuadro patoidgico
que ante nuestros 0jos va a desarrollarse. -

- No son esta clase de laringiiis, tan sencilias y tan inocuas, ias queen
realidad inspiran nuestro modesto trabajo, no. Son varios los casos de larin-
ditis draves, acompanadas de fenémenos estendsicos alarmantes, que hemos
tenido precision de trafar en distintas ocasiones, y en diferentes epidemias
de Sarampion, y su recuerdo, y el de las zozobras y ansiedadss que entonces
hubimos de sufrir, impulsa nuestra piuma a perdenar estas cuariiilas. | _

- En esos casos de laringifis sarampionosa grave, observados por nos-
oiros, deneralmente, ia complicacion ha surgido casi siempre entre el segundo
O tercer aia de ia erupcidn cutédnea, S

~ Cuando !a enfermedad segduia su curso normal, con su curva termome:
Irica adecuada, sin retropulsion alguna del exantema que llevara nuestro
hﬂli’{l0+a pensar en posibles complicaciones pulmonares, meningeas, eic., 105 -
cucontramos a nuestro enfermito, (nifio de 3 anos, en nuestra primera obser-~ = = f
vacion), atacado de una tos ruda, bronca, con timbre perriuno, acompﬂﬁadﬁ'__ o
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de ansiedad respiratoria,‘ disneas, tiraje, cianosis, etc., es decir, con todos
los sintomas de un laringo-crup, de una larindo-estenosis d’emblée. Ej
examen de la faringe, velo, amigdalas y pilares, no nas reve:0 nada de par-
ticular, fuera de la ‘rublcunde_z, propia de esta enfermedad y aun cuando
hubimos de prescindir de la laringoscopia por razones faciles de comprender
habida consideracion de la edad dei paciente, formulamos el diagnéstico de
un falso crup morbilioso, y procedimos inmediatamente a instituirle tera-
péutica propia de esta clase de afecciones (esponjas calientes, inhalaciones,
benzoato de.sosa, pocion bromurada, etc.). A las pocas horas, al repetir
nuestra visita y comprobar que el cuadro clinico ers €xacCtamente €i mismo,
o0 quizas mas agravado, preparados ya como estdbamos para la introduccién
del tubo O'Dwyer que pusiera fin a tan angustiosa situacién, ocurriésenos
entonces, que puesto que la causa que estrechaba aquelia laringe, no podia
ser otra que una interna condestion de la mucosa de la misma acompafiada
seguramente, del consiguiente edema, (tan frecuente en dicho organo, por
esta y por otras enfermedades), una deplecién sanguinea apropiada, efectua-
da en las proximidades de la zona afecta, modificaria en sentido favorable
escena tan apurada. Dispusimos, en efecto, una emisién sanguinea local,
mediante la aplicacion de una sanguijuela en la fosa supra-esternal, y cuando

- repetimos Ia observacion a los dos o tres horas, nos encontramos otro nifio

muy diterente del que antes habfamos visto; el enfermito respiraba tranquila-
mente; habian desaparecido, el tiraje y la cianosis; los movimientos respira-
torios se efectuaban normalmente, y la hematosis, y con ella la vida del nifio,
se hallaban por lo tanto aseduradas. A partir de este momento, el enfermito
continuo la marcha normal y corriente de un sarampign ordinario, y sin m4s
complicaciones ni secuelas, halldbase a los pocos dias en franca y restaura- -
dora convalecencia.

Esta historia de nuestro primer caso de laringitis pseudo-crupal-saram-
pionosa, que pudiéramos llamar para mayor brevedad. laringitis estridulo-
morbiliosa, la hemos visto repetirse, casi calcada en los mismos moldes,
con ligeras variantes que en nada afectan a la esencialidad del Proceso, en
0tros cinco nifios més, que posteriormente hemos tenido ocasién de tratar
con el mismo sindrome laringo-estendsico aparecido, también, en el curso de
infeccion morbiliosa. En todos ellos, el cuadro morboso ha sido igual y la
terapéutica instituida, la que antes indicamos. -En todos ellos, hemos visto
ceder el alarmante sindrome del falso-crup, de aspecto tan dramatico muchas
veces, a la sencilla aplicacion de una o dos sanguijuelas, (segdn la edad y
la robustez del nifio) a nivel del mando del esternén. _
~ Hay ocasiones, sin embargdo, en que !as lesiones son mas profundas € im-
Ponen una terapéutica mds enérgica y més radical, Hard unos seis afios
proximamente, y en sustitucién de un companero, ausente a la sazén, nos

- Vimos constrefiidos a hacer una intubacién vital, de urdencia, a un nifio de

Cinco afos, enfermo de sarampion, que se ahogaba por momentos, con vio-
lento espasmo de la glotis, cara y manos cianosadas, enorme tiraje y un
Cuadro tan emocionante, surdido de modo tan brusco e insolite, que, familia,
deudos y aliegados, echarcnse a la calle en busca de un médico. ‘Requeridos
1osoiros, que casualmente nos halldbamos cerca del domicilio de dicho nifio,
tuvimos la fortuna de haber logrado a los pocos minutos entubarlo al primer
Intento, . sin forzar ni violeniar absolutamente nada, al introducir el tubo de
O’DWYEI‘, con lo cual pudimos conjurar tan apuradisimo trance. Salvado
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éste, y aun cuando ostensiblemente no se apreciaban en aquelas amigdalas -
y faringe, pseudo-membranas de ninguna clase, dispusimos:ia iumediata
aplicacion de 20 cm.® de suero Roux, pensando en !a posibilidad de que el
bacilo de Klebs-Lofier pudiera haber desarrollado en aqueiia laringde el terri-
ble cuadro que acabamos de presenciar. A los dos o fres dias, y cuando en
unién del médico de cabecera tratamos de exiraer el tubo, nos precisd rain-
tubar rapidamente, porque de nuevo, surgdié brutal y amenazador un nuevo
espasmo giotico que amenazaba matar 2l nifio; y esta escena, se nos repitio
dos. cuatro, diez veces, tantas cuantas intentamos sacar el dichoso tubo. En
visia de lo cual, y de que reaparecieron nuevamente los fendmenos de este-
nosis larindea, con, y a pesar de llevar colocado el fubo de O’Dwyer, se
penso, en consulta habida con otros distinguidos profesores, en que la estre-
chez, era indudabiemente sub-cordal laringitis hipogiofica de V. Ziemsen
y se planted la verdadera y tinica indicacidn en aquel caso, la iraquectomia,
Hubo que ejecutar esta, sin quitar e! tubo inira-‘aringeo, que solo pudo

x‘raerse, al ser dignamente sustituido por ia canula traqueal, y enionces ya
respiramos tranquiios considerando dominada la situacion. Més no tué asi
desgraciadamenic: curé e! paciente de su sarampién; curé luego de una
bronco pneumonia dobie—que también ia hubo a posferiori,—pero... han
transcurrido mas de seis afios, y el pobre nifio, hoy casi un adolescente,
sigue todavia con el martirio de su canula. Primaro tué un fubardo; hoy es
un canulardo... y 1o sera toda su vida si no se arriesda a una delicada inter-
vencion—laringostomia --ya que la dilatacion de la giotis con los tubos de
Schvéter o consiguié vencer la estenosis de la glotis - ficiimente visible
con, ei espegjillo-faringen— que le quedd como substractum anatomo-patold-
gico de tan complicado proceso. f

® k%

Expuestos a grandes rasgos, ios casos ciinicos que acabamos de relatar,
cabe preguntar ahora cudles son izs causas a que obadecen esas manifesia-
ciones clinicas tan diversas, que en !os procesos laringeos que complican el
curso del sarampion, pueden presentarse. Creemos nosotros que dichas ma-
nifestaciones, pueden muy bien ciasificarse en tres grupos, que corresponden
a ofras tantas modalidades anatomo-patoldgicas:

PRIMER GRUPO.—Laring:tis morbiliosa comiin, puramente catarral,
No es ofra cosa que una manifestacién del enantema, que desaparece pron-
tamente ai iniciarse el brote morbiiioso, y que no requiere mas iratamiento
que el higiénico. Sus lesiones son minimas v quedan reducidas a una con-
destion lidera de la mucosa endo-laringea.

SEGUNDO GRUPO.— Laringitis estridulo-morbiliosa, (falso-crup
morbilioso) casi siempre inflamatoria, algunas veces diﬂérica.'((}uindn). En
este grupo, el cuadro clinico es realmente drave, alarmante en ocasiones, y
corresponde a los casos que hemos expuesto preferentemente como objeto
de este articulo.

Aqui las lesiones profundizan mas, adquieren mayor dravedad y se deben
las mas de las veces a infecciones sobre afiadidas: Dichas lesiones consisten
principalmente en una intensa inflamacién catarral de ia mucosa laringea con
edema subsiguiente, a veces con tumefaccién sub cordal, complicandose en
bastantes ocasiones con el espasmo de los miisculos de la dlotis. Frecuente-
mente interviene también el bacilo de Klebs-Lofler, determinando la produc-
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cion de falsas membranes, y sumando ademas a |- trasiornos mecdnicos ya
existententes, los bio-quimicos que corresponden a la toxemia diftérica.

s~ TERCER GRUPO. —Laringitis ulcerosas, que corresponden petfecta-
mente a casos similares al ditimamente €xpuesto. En estos procesos Jarin-
go-destructivos, Mas que per exaltacion de g virulencia del dermen saram-
plonoso, por asociaciones microbianas, €streptocdcicas, difiéricas estatiioco-
cicas, etc., se llega no tansolo a ig inflamacidn y el edema, sino a «la uice-
racion y necrcsis de Ia mucosa, de los Cariilagos, etc., quedando iuedo al
eiilminarse los tejidos necrosados, estenacsis cicatriciales que requieren cruen-.
tisimas y delicadas operaciones. (Hutinel)s.

Esta misma clasificacion de las laringopatiag morbiiiosas, es ja que adop-
ta Guindn, quien tratando sobre €sie particular distingue: <«Una laringitis
estriculosa benigna, que Seneraimente se presenta por Ia itoche, y que facil-
mente cura sin necesidad de Op€rar; oira laringitis drave, con disnea y
accesos de sofocacidn que revelan el €spasmo gidtico, y otra por fin, pseudo-
membrancsa que puede 0 no ser dift€rica y que, deneraimenta obliga a
intervenir», | *

Ncbécour: al tratar de los procesos laringeos sarampionosos dice también,
que, «aurante o-después de la erupcion, pusden aparecer Ias laringitis ulce-
roszs graves, o la laringitis diftéricas.

Pero_no constituyen estas laringitis ulcerosas, aunque incidentaimsnte
nos hayamos ocupado de ellas con algun detenimiento, el objeto primordial
de nuestro trabajo. Tiende éste principalmente 3 hacer hincapié y anzlizar
con algtn detenimiento, la patogenia y el tratamiento de |a laringitis estri-
dulo-morbiliosa, es decir, da! faiso Crup sarampioneso. .

Creemos nosoiros, con West Henoch y 0:ros paiddpatas, que en sy gé-
nesis, dicho pseudo-crup sarampionsso, es de origan ‘inflamatorio (tumefac-
cion y edema dz !a mucosa endo \aringea), si bien se sobreafiade ‘muchas.
~ Veces ¢i elemento nervioso, provocando refiejos violentos y determinando el

espasmo de los misculos de la giotis. --

Recientemente, el catedratico Dr. Sufié, de Valladolid, en una notable
conferencia dada en !a Real Academis de Medicina de Madrid, hablando de
las relaciones existentes entre e! Crup y la bronco-pneumonia, expone ia tesis
de que existen casos de laringo-crup, en los que ias lesiones, no radican en.
la larinde, sino en los puimones, como ha podido comprobar incluso en los
Cadaveres de nifios fallecidos con siadromes laringdo-estendsicos, y en los que
la aufopsia ha evidenciads 1a abso'uta in -egridad anatémica de aquel 6rgano.
Para explicar este laringo-crup supone ef Dr, Sufié, que, en la bronco-pney-
monia, el enrarecimiento de} aire que por 108 puimones circula, disminuye la
presion intratoracica, Yy predominando entonces |3 presion atmostérica, ésta
facilimente comprime 'y aplasta ordanos tan delicados y poco resistentes,
cuales son la laringe y primeros anillos traqueales del nifio. Propone el
“Dr. Sufié, gue 2 esta modalidad del falso crup, se le asigne el nombre de
_ pseudo-crup, bronco-preumonico. |

Por lo que a nosoiros concierne, hemos de decir, respecto a esia teorfa
del Dr. Sufié, que en nuesiros enfermos—salvo en ¢! tltimo mencionado—
€n ninguno se presenté proceso bronco-pneuménico alguno, y en aquél -el
Procesc pulmonar aparecié dias después de practicada la traqueotomia.
Ademas, todos ellos obedecieron al tratamiento antifiogdistico empleado, lo
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cual prueba que el estridulismeo larindeo, obedecia tan solo a las lesiones
locales, _ Scics

Respecto al tratamiento, ya hemos indicado el buen resultado que en
nuestros enfermos hemos obtenido siempre con las emisiones sanguineas
ocales, y dispuestos estamos a perseverar siempre en la misma terapeutica,
pues entendemos que al desingurgitar de ese modo, el sistema venoso intra-
arindeo, desaparecen la congestion y el edema causantes del proceso, y las
cosas vuelven a la normalidad las mas de las veces. Por supuesto, que sin
abandonar por si acaso los instrumentos de intubacidn, que caso de fallar el
anterior recurso, precisaria utilizar sin demora.

Huelga decir, que cuando asignemos la mas minima duda, respecto a la
posibilidad de que, en la lesidn intra-larindea tome participacion el bacilo
diftérico, instituiremos inmediatamente la sueroterapia especifica, a pesar de
la opinion adversa de varios especialistas que sostienen que, el suero en tales
casos, no presta uiilidad alguna.

e e e

'VAGANTES DE TITULARES

Meéedicas

MINGLANILLA.—Una vacante de médico titular, por dimisién del
- que la desempefiaba, dotada con el sueldo anual de quinientas pesetas.
Solicitudes por término de treinta dias a contar del 11 del actual en que

apareci6 el anuncio en el Bolefin oficial. Alealde, D. Francisco Gon-
zalez, ' *

NOTICIAS

~ Ha sido nombrado médico titular de Olmeda del Rey, el compaifiero
D. Amable Ruiz y Ruiz,

—il presidente de la Junta de Gobierno y Patronato de Médicos
titulares ofici6 a la Inspeccién provincial de Sanidad, con fecha 5 del
actual para que se abonaran las cantidades que el Ayuntamiento de
Villamayor de 8antiago adeudaba al exmédico titular de dicho muni-
cipio D. Federico Durdn. Por el Gobierno civil se ha contestado que
dicho sefior se dirija directamente a este centro oficial en ol que no
consta ningin antecedente de la reclamacién.

—Una averia de importancia impidié que este ntimero saliese en la
fecha debida. Por ello también se retrasara dos dias el nimero del 30.

En el mes préximo todo volvers a la normalidad. Rogamos a nuestros
lectores perdonen esta falta ajena a nusastros deseos.

CUENCA: IMPrEXTA DE CELEDONIO LEON.—1917.
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. PAIDOTROFRO

Preparado por el DR. BENET SOLER
REUS
PIDASE EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS

——— TROPO PALLADIOR Y BIZCOCEOS DE CiRKE ——

Preparacion italiana de gran transcendencia médico-social (que merece
| toda la atencién del elinico por los maravillosos resultados que se obtienen
1 para combatir con seguridad la ANEMIA, ENFLAQUE-
CIMIENTO, DEBILIDAD GENERAT,. INAPETENCIA,
TUBERCULOSIS, CONVALECENCIA, ete. 23
~Especifico practico y seguro de inmediata asimila-
cion. .
IEntre los miles de cartas que tenemos a la disposicion
. de los incrédulss, cortamos los parrafos siguientes: '

«Sr.-Canfarone. Villanueva v Geltrii.

Estimado sefior mio: En- mi cardcter de médico vy
_ habiendo tenido ocasion de observar los magnificos re-

- sultados obtenidos por dos pacientes que han hecho uso
de las preparaciones denominadas VIGOR AL TROPON v PALLADION que
usted expende, tengo el gusto de manifestarle que los reputo con muy efica-
¢es ¥ recomendables para casos de enflaquecimiento o depauperacion, en
que hay que recurrir a algin analéptico o restaurador poderoso de las fuerzas. -
Los citados medicamentos los tengo en muy bhuen concepto. Sin otra cosa, me
€s grato repetirme de Ud. atento s. s, AURELIO Muris. Doctor en Medicing y

-#  Ciryjia.—54. Av. Rep. Argentina. Barcelona.

De venta en los principales centros:de especialidades de Espafia-
En CGUEKE@A: Farmacia de D. Juan de M. Romero:

En TERUEL: > de D. Timoteo-Bayo.:

—

| _ i Pida folleto gratis al Concesionario M. Canfarone. Villanueva y Geltri.— . jj
| K Barcelona. -' 5 '_ j
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Elixir e inyectable — \ ba.e de

Fosfonucleinato y - Monomelilnrsinato

sodicos. De admirables resultados para
combatir la anemia, clorosis_ raquitismo,
tuberculosis, dlﬂbt[fih debitidad cerebyral
y todas las enfermedades consuntivas. Es

. el mejor ténico reconstituyente que puede
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lnyentab]e.——Es #medm E.::-]}E'lelﬂﬂ ¢
insustituibe en las preumonias gripales, el
para-tifus, la erisipela, la forunculosis, la
rinitis catarral, la poliadenitis no supurada
'y la septicemia puerperal Esta indicada y
‘tiecne comprobada su- eficacla en Otros
muchos casos/ A peticién se remite el fo-

administrarse. _ ~lleto con literatura amplia.
i g, | . . - - ' i
Soluto Antifimico | o
| Hipnotina |
lnyectable.—% base de C’nmdffn’a .
Glicerofosfato y Cframm‘a smizras - Inyecetable.--Compuesto de monoetil- :
. ‘ . morfina y excopolamina— Sustituye ven- A
Suero -'];Gﬂlc'() -- S | tajosamente en la mayoria de los casos a o
. la morfina, codeina, dionina, narceina, ét- | 0
Inveetable.—Co npue-toc.de Glicero- S ‘ s S
fosfato y Cacodilato sidicos, Sulfato de | : _ e
‘estricnina, en agua de inar isotdnica. — “:1
De mftr,mllnhaa resultados en la tubercn- _ ]nyeﬁtables en genel'ﬂ] "“*
losis,” linfantismo. clo-0<is, neurastenia, ‘ S | : ,.1
Ieuc-&mia, ele- . - Ferfectamente dosificados y esterilizados. 11‘;:
- * r ¥ _ -:-Ei-?.‘gi‘
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#§ En polvo y en comprimidos

§ ANTIRREUMATICO, AKTIGOTOSO, ANTIDIABETI
 C0. Guidado con las imitaciones, gue sgn
: perjummaies.
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