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NUEVO DIRECTOR GENERAL DE SANIDAD

Por Real Decreto de 25 del pasado, ha sido nombrado para ocupar la Direc-
cion General de Sanidad, el Excmo. Sr. D. José A. Palanca, ex Inspector Pro-
. vincial de Sanidad de Madrid.
~ Enla provisién de los altos cargos de la Administracién del Estado, pocos
éxitos tan clamecrosos habra tenido el actual Gobierno, como el de acertar en la
designacién de una personalidad tan destacada para regir los destinos de la Sa-
nidad Nacional.

Es el Sr. Palanca, hombre de una actividad extraordinaria y vastisima cultura
Sanitaria, ejercitado como nadie en el planteamiento y resolucién de los mas
drduos problemas, con una fundamental preparacién y aplomo politico para sor-
tear con sagacidad y vencer con decisién todo género de dificultades, condicio-
nes, en fin todas ellas, que avalan al nuevo Director, como el inico sanitario ca-
pacitedo para recoger en tan dificiles momentos, las riendas de la Sanidad Na-
cional, al cesar en dicho cargo el Teniente Coronel del Cuerpo de Sanidad Mili-
tar, D. Antonio Horcada.
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No se puede negar que los tiempos de la Dictadura, han sido prédigos en
avances y mejoras y que se ha vislumbrado un porvenir y una aurora de la po-
litica sanitaria, pero ello no es dbice, para que podamos afirmar que todo este
avance, ha sido no pocas veces, a costa de equilibrismos sobre el vacio, apresu-
ramientos, impremeditacianes, a fin de hacer algo; pero, que ahora gran parte
de este laberinto legislativo, entrado el periodo que las consignaciones han de
encogerse y que la critica de los proyectos y reformas cada dia ha de verse maés
reforzada y democratizada, es necesario, que todas las aspiraciones de la gran
obra sanitaria, entren en el cauce justo para ser totalmente revisadas y que en
nada sean perdidas las energias de una envidiable ejecutoria.

En la prensa de estos dias hemos leido las declaraciones hechas por el Sr.
| Palanca, acerca de sus propésitos y planes sobre muy diversos aspectos de
| las cuestiones sanitarias. Recordamos, también su memorable discurso en la se-

sién inaugural del afio académico de 1927-28 de la Sociedad Espanola de

Higiene. No hemos despreciado dato alguno de su brillante actuacién en el Go-
| bierno Sanitario de Madrid, teatro de sus grandes triunfos, que nos han sido pro-
| digados en forma de folletos, articulos, conferencias, libros y tantos otros rasgos
| de su incansable actividad, que tuvo no ha mucho, la consagracion de sSus mas
eminentes célegas, recibiéndole en la Real Academia de Medicina. Concurren en
el Dr. Palanca, y esto tal vez sea la mejor justificacion de la excelente acogida
que ha tenido entre las clases sanitarias su nombramiento, el concepto noble y
clarevidente de que la Sanidad no es de la exclusiva competencia de los médicos.
La herencia infortunada recibida de uno de sus antecesores, el Dr. Murillo, y
dejada en pie por el Dr. Horcada, relativa al reconocimiento de los médicos titu-
lares como Inspectores de Sanidad municipal, ha creado un verdadero cisma,
complicando la obra de la Sanidad Nacional, con recelos y suspicacias y crea-
cién de bandos e ““istas”.

El nuevo Director General de Sanidad, ha tronado siempre contra la politica
de campanario, de prometer mucho para buscar adeptos. Fiel al sustentado cri-
terio de siempre, el Dr. Palanca concibe la Sanidad en el sentido de una aplica-
cién técnica de la funcién politico-social que debe llenar todo Estado culto. Po-
co mas de veinte afos de actuacién médica, ofrecen rasgos tan destacados en el
joven Director General, como su brillante ingreso con el nimero uno en el Cuer-
po de Sanidad Militar, reiterado al lograr el mismo puesto en las oposiciones de
Inspectores Provinciales de Sanidad y confirmado por el triunfo que le dié la
Catedra de Higiene de la Universidad de Sevilla. Avido de mayores inquietudes
y actividades que los que le deparaban el recinto cientifico nacional en los cargos
militares del Laboratorio del Hospital Militar de Carabanchel y de la Seccién de
Anélisis Clinico del Instituto de Higiene Militar, Inspecciones Provinciales de Sa-
nidad de Guadalajara, Sevilla y Madrid, se impregna su espiritu de las inspiracio-
nes recogidas en sus misiones de estudio en Francia e Inglaterra, pensionado en
19273 por la Direccién General de Sanidad, y més recientemente por la Liga de
las Naciones, asi como en su fructifera permanencia en los Estados Unidos pen-
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sionado por la Institucién Rockfeller para estudiar la organizacion sanitaria de

las grandes urbes.
Con sincero entusiasmo felicitamos al Dr. Palanca de cuyas iniciativas y ac-

tividades tanto espera el porvenir sanitario de la nacién. Hacemos votos porque
los alientos de modernismo y nobleza que le llevan a ocupar tan elevado cargo
w0 encuentren los arraigados y tradicionales obstaculos de antano.

La Redaccion

Antes de adquirir material para laboratorio, interesa a usted pedir presu~

puesto y catdlogo a H. MERGARD
Enrigque Granados, 47 A A A R S S S BARCELONA

T o e R i g o gl el W

Imposible competir en precio y calidad
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SECCION DE EPIDEMIOLOGIA

Divulgacién sanitaria
Por el Doctor Vallejo de Simdn

_% 111

L EUCOCITOS:

El estudio de los leocucitos tiene una gran inportancia en las en--
fermedades infecciosas, no solamente en cuanto al ndmero total mas
o menos aumentado o disminuido sind en su relacion y agrupamien-
to de las distintas variedades -que forman un estudio especial, cual
es la formula leucocitaria.

Podemos dividir el estudio de ellos en tres grupos: 1.° Recuento
del ntmero total 2.° Férmula leucocitaria 3.° Esquema de Arneth. .
Recuento:

Para la recogida de sangre con objeto de hacer su recuento leu-
cocitario emplearemos la pipeta de Thoma cuyas sefiales de enrase
son Iy 171 aspirando de la gota de sangre obtenida como hemos di-
cho para los hematies hasta la divisién [ y luego del liquido diluidor
Turk hasta la divisién II con lo cual resultaré una dilucién de la san-
ore al 1/10. Naturalmente se desprende que para poder practicar
un recuento de los leucocitos cuyo nimero es aproximadamente 833
yaces menor que el de hematices necesitamos disponer de un médio :
para eliminarlos, de la toma de sangre que hemos hecho, sin al-
terar los leucocitos; para este fin usamos como diluidor el liquido de
Turck el cual tiene en su férmula de composicid, acido acético y vio-
leta de genciana, en la siguiente proporcion: |

Acido acético glacial . . . i 1
Aguadestilada . . . . . 300c. c.
Solucién al T x TOO de violeta de

genelang . « « « + o« 2D G E

con el cual el dcido acético obra sobre los hematies destruyéndolos
dejando intactos los leucocitos que por la violeta de genciana se ha-
cen méas aparentes en un ligero tono violeta.

Normalmente existen en la sangre 6000 a 7000 leucocitos por
milimetro ctbico mas en el curso de las enfermedades infecciosas
puede sufrir alteraciones muy manifiestas bien sea por aumento (leu-
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cositosis) o disminucién (leucopenia). En la mayoria de las enferme-
dades infecciosas especialmente las producidas por los gérmenes
piégenos suele haber aumentado de loucocitos llegando algunas ve-
~es a veinte mil o mds por milimetro ciibico considerdndose como
dato acusador a la presencia de un foco de supuracion. Sin embar-
go' hay otras en las cuales la caracteristica es todo lo contrario una
leucopenia manifiesta asi sucede en la tifoidea, paludismo, melitoco-
cia, sarampién, rubeola, parotiditis epidémica, gripe, tuberculosis

v poliomielitis y kala-azar, por lo que una investigacién tan sencilla,

. puede aclararnos muchas veces un diagnéstico diferencial, pero

siempre teniendo en cuenta que no es un dato patoneumonico
tipico para hacer un diagndstico exacto siné un dato auxiliar para
unir a los obtenidos a la cabecera del enfermo, y cuya investigacion
periédica nos orienta muchas veces en el curso que sigue la infec-
cion.

La Leucocirosis siempre suele ser debida al aumento del nimero
de los polinucleares neutrofilos pués los demas leucocitos que se en-
cuentran en la sangre aunque estén aumentados, debido a la poca
proporcién en que se encuentran normalmente no se hacen obsten-
sibles en el recuento.

El aumento de polinucleares neutrofilos es debido no a la presen-
cia del germen especifico siné a su toxina liberada en el interior del
organismo, como se ha podido comprobar por la inyeccién de toxi-
na obtenida en el laboratorio mediante el filtrado de cultivos en cal-
do de gérmenes especificos; se ha visto, que la leucositosis se pre-
sentaba a las pocas horas y era proporcional a la dosis de toxina in-

,  yectada y por otra parte si se practicaba una inyeccién excesiva éen
unidades téxicas no se presentaba esta leucocitosis, sino que pasado
el limite de toleracién del animal le producia la muerte.

- De este hecho podemos sacar nuestra interpretacién clinica, en
aquellas infecciones en las cuales suele ser constante la lecocitosis el
aumentc mayor o menor de leucocitos nos puede orientar proporcio-
nalmente al grado de infeccién del individuo y especialmente por 3
estudio comparativo de una serie de recuentos nos ayuda indudable-
mente a hacer un pronéstico favorable o desfavorable pero si en el
transcurso de su enfermedad nos encontramos con la falta de leoco-

| citosis, puede ser debida a un exceso de toxina circulante, o cual

anula la defensa del organismo impidiendo reaccione creando sus ele-
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mentos defensivos, siendo un signo de intoxicacion grave y desfavo-
rable para el pronostico. .

Si bien los hechos son ciertos no tienen un caracter absoluto de-
biendo siempre ir acampafiados del examen minucioso y atento del
enfermo, teniendo un valor grande, como en su dia diremos, en la
eleccion del tratamiento especifico. |

Una moderada hiperlecocitosis fisiologica se obserba durante la
digestion (leucocitosis digestiva) y en el embarazo (leucocitosis gravi-
dica) por eso al hacer una extraccion de sangre para recuento pro-

curaremos sea por la mafiana y dos horas por lo menos después de
tltima toma de alimentos; hay algunos medicamentos que producen
-una ligera leucocitosis (Hiperleucocitosis medicamentosa) inyectados
por via hipodérmica tales son los metales coloidales, vacunas bacte-
rianas, salicilato sodico, etc. y atin por la ingestion de algunos en

particular los alcaloides.

e ] e e S ———

|_EUCOPENIA:

Como las leucocitosis los elementos que suelen indicar el proce-
so son los polinucleares neutrofilos, por ser los que existen en mayor
nimero la disminucion de las otras formas pueden pasar desaperci-
bidas al recuento; en cambio, pueden estar disminuidos el nimero
de algunos de los demas elementos que por estar normalmente en un

porcentaje mucho menor (mocitos, eosinofilos, etc.) no alteran el na-
mero total de los globulos blancos.

El origen de la leucopenia es muy variado, unas veces tiene como
causa una deficiente distribucion de los leucocitos con escaso arribo
al torrente circulatorio periférico, y otras a una falta de atraccion al
torrente circulatorio de los globulos blancos existentes en los organos
leucopoyéticos. Lo primero ocurre en la fiebre tifoidea, la leucopenia
se acentua a partir del tercer septenario (a expensas de los polinu-
cleares dando en su forma leucocitaria una verdadera linfocitosis) lo
que pasa en este caso es que se establece una diferencia de distribu-
cion de los leucocitos entre el torrente circulatorio periférico y visce-
ral por estar estos elementos predominando en aquellos organos que

.. toman parte mds activa en el proceso reactivo contra el agente pato-

Wi geno.
“ FORMULA LEUCOCITARIA:

Entendemos por tal la proporcion en que se encuentran cada uno

(c) Ministerio de Cultura 2005
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ANTIQUISIMA FARMACIA
CARRERAS

BORDILS (Provincia de Gerona) fundada por B. F. GARRERAS el ano 166g
repECIFIGOS PRENIADDS con medaila de oro (Hapoles 1898), y Gran Diploma de Honor (Tibidabol31a)

Creosotanico Carreras.— Las bronquilis. ain las més crénicas, se curan radicalmente con
este preparado. Y con él y nuestro DIGESTIVO. usados como indica el prospecto que acompana a cada
frasco, se han curado muchos fisicos de los pulmones y de la garganta, algunos ya -iaficados, y muchos
ellos caverrosos, es decir, en el tercer periodo de la enfermedad,

il
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Precio: 6 pesetas bofella

Digestivo Carre ras.—Aunque es el mas moderno de nuestros preparados, su consumo su-

pera ya al de fodos los demés. Por sus efectos, verdaderamente admirables, ha logrado ser llamado mare-
Ff”t;ﬁﬂ;l::}l."lﬂﬁ enfermos que lo han usado.

Es el mejor remedio para las enfermedades del estémago, higado e intestinos. Cura edmirablemente
el esiremimiento habitual. sin purgenies, lexantes ni lavetives. Es ademéas un magnifico preservativo de las
infecciones intesfinales.

Es también un precioso depurativo para combafir las enfermedades herpéficas.

Precio: & pesetas botella

Regenerador Carreras. Por su sebor agradeble y por sus efectos répidos y seguros es-
el mejor reconstituyente conocido, indispensabie & los nifios en su crecimiento; a las jovenes en su desa-
rrollo para regularizar y hacer menos molestos los periodos; & las mujeres en cinta y & las que crian, para
el mejor desarrolio de los hijos y evitar & las madres los vémitos v ofres molesties del embarezo. Y es so-
bre fodo admirable el efecto que produce en los viejos y en los agotados por les vicios o por el exceso de
trabajo mentel o fisico. |

Precio: 5 pesetas botella

Antirreumatico Carreras. -No solamente es un excelenfe remedio del reumatismo arficular
muscular y de la ciafica; es ademas un gran preservativo de la apoplejia y junto con nuestro REGENERA-

IIHIIIIIIHIIIHIIIIHIIHIIHlIHHIIHIHIIHIIHIIIIIIIIIIIIIIHIHHIIIHIIIlIIIIHlIlIIIIHIIIHIIHIIIIIIHIIHHIIHIHIIIIHIIIIIIIIIIHIIIIHIIIIIIIIIIIIIIHIIIII

DOR, mejora de el modo a los que han sufrido ataques apopléticos, que muchos de ellos han recobrado
fuerza y agilidad perdidas, e incluso la facilidad de expresion llegando a hablar con la misma clarided de

anfes del ataque.

Precio: 2 pesetas botella
Jarabe de la Denticién Carreras.—Con este JARABE. y nuestro DIGESTIVO se

salvan todos los nifios en ¢l periodo de la denticién. Ha hebido poblacion de mas de 1500 almas, que con
esfe fratamiento ha logrado una disminucién fal en la mortalidad infantil que hace dos anos no ha muerto
ni una criatura: €l afio Glfimo. el de 1923, sélo ha habido 8 defunciones todas dé adultos,

Precio: 2 pesetas botella

DEDPOSITARIOS - Madrid: Dr. Abras, Argensola 10. - Barcelona: Doc-
for Segals, Rambla S. José, 14 - Zaragoza; Seiores Rived y Choliz,
Jaime I, 9. - Gerona: Dr. Pérez Xifra, Abeuradors, 2 y 4; y Dr. Roca,
Plaza del Oli, Farmacia «La Cruz Roja-. - Figueras: Farmacia Casftell-
vi, Plaza de A. Clavé. P

AL POR MAYOR Dotfor Andren, Rambla de Safalufia, 68 BARCELONA gy _
Ayente general para Guba: D. Vicente Rosell, Prada, 77 - HABANA ol g
figente general para la Repablica Bl Salvador; 1. Jaime Font “has ovedades™ - SRRTA ﬂﬂﬂt P e
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de los globulos blancos existentes en la sangre por cien leucocitos
observados en el campo del microscopio.
Normalmente se encuentran en la siguiente relacion:
Polinucleares neutrofilos 71

Linfocitos. . . . 24
Mononucleares . . 3
Eosinofilos . . . 1D
Baseofilos 2 T s 05
Total . . 100D

El aumento absoluto o relativo de cada uno de estos elemen-
tos en su relacidon con los deméas da lugar a una serie de estadcs
anormales caracteristicos, asi tenemos, segun que €l aumento sea
de uno u otro de ellos las cuatro férmulas fundameatales que se

 presenten en las enfermedades infecciosas.

NEUTROFILIA:

Se da esta denominacién a la férmula leucocitaria en la cual

. la proporcién de los polinucleares neutréfilos estd por encima de
la normal, puede ir acompafnada del aumentoc total del ndmero de
leucocitos, subdividiéndose por lo tanto en dos formas:

Neutrofilia con leacocitosis: caracteristica de la mayor parte
de las infecciones agudas y especialmente la producida por lo pio-
genos, supuraciones de todas clases, ependicitis, neumonia, bron-
coneumonia, septicemia puerperzl, erisipela, dipteria y peste.
~ Neutrofilia sin leucocitosis: se cbserva en el reumatismo po-
liarticular agudo, grippe (siempre que no se presenten otras com-
plicaciones) tifus recurrente, cdlera, muermo, meningitis cerebro-
espinal epidemia y encefalitis letargica.

LinrocrTOSIS:

O aumento del ntimero de linfocitos puede darse como la an-

terior con leucocitosis y méas generalmente suele ir acompafada

de leucopenia.
Linfocitosis con leudopenia: se presen+a en la fiebre tifoidea.

sarampion y parotiditis, algunas veces también en la fiebre de

Malta; acompaniada de leucocilosis es caracteristica de la viruela

en la que suele aparecer algunas celulas de Turk y metamielocitos.

Hay qgue tener presente al interpretar una formula que éen los

- ninos la cantidad de leucocitos es mayor que en el adulto; tam-
bién hay aumento de los mismos en las tuberculosis torpidas,

‘{ﬁc) Ministerio de Cultura 2005



e — — —— — — - -

EosINOFILIA:

En la mayoria de las enfermedades infecciosas no se presenta
eosinofilia, sino al contrario. desaparecen durante el curso de la
enfermedad para aparecer de nuevo en las proximidades de la cri-
$is y durante la convalecencia, por lo tanto es de un valor consi-
derable para establecer un buen prondstico al reaparecer nueva-
mente estos elementos en la sangre del enfermo. Unicamente hay
una enfermedad infecciosa que discrepa de esta generalidad, cual

es la Escarlatina sirviéndonos para establecer su diagndstico

pues desde el final del periodo de incubacién se manifiesta la eo-
sinofilia que suele oscilar entre diez a doce por cien.

Aparte de las infecciosas tiene valor este dato por la constan-
cia con que se presenta en las afecciones parasitarias (triquinosis,
quiste hidatidico, filariastenias, osciuros etc) llegando en algan
caso como es frecuente en la triquinosis hasta 50 y més eosinéfi-

los por 100; asi también se presenta en las afecciones cutdneas

(urticaria, penfigo, psoriosis etc.) y en algunas intoxicaciones me-
dicamentosas.

MonocrITosis:

El aumento de los mononucleares puede coincidir con el de
los leucocitos en general, dando lugar a una Monocitosis con leu-
cocitosis, esto sucede con el tifus exantematico y la viruela, en es-

ta tltima es donde se encuentran en mayor nimero llegando a 20

y mas Monocitos por 100. Acompafiada de leucopenia se presenta
en el Paludismo y Kala-azar. :

Las férmulas leucocitarias tienen que hacerse en preparaciones
secas de sangre entendidas sobre porta objetos, para ello siguien-
do la misma técnica que expusimos para los recuentos globulares

obtendremos una gota de sangre recogiéndola con el borde de un’

porta objetos e inmediatamente la llevaremos al extremo de otro
srocurando que ocupe la arista del dangulo que formen entre los

dos que se procurard sea de unos 60°, al deslizar el porta superior

que es el que llevamos la sangre en direccion contraria a donde
est4 la gota ira dejando sobre el inferior una capa uniforme en la
cual llevaremos a cabo la f6rmula leucocitaria,

Al realizar estas operaciones hay que tener la precaucidén de
hacerlo lo mas rapido posible, pues sino, nos exponemos a que de

(c) Ministerio de Cultura 2005
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comienzo la coagulacién de la sangre antes de tener hecha la ex-
tencién resultando entonces poco menos que imposible toda cla-

se de analisis en ellas,
Una vez recogida en esta forma no hay méas que dejarlas que

se sequen al aire pudiendo mandarse sin prisa al laboratorio.

i
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LA LEYENDA DE LAS SERPIENTES QUE MAMAN

La fantasia popular, con harta frecuencia extiende y propaga, la idea de que
las serpientes gustan de asaltar las cuadras y corrales, donde se albergan los
animales domésticos, para mamar la leche de las hembras de cria. No han falta-
do, tampoco, en todas las épocas-y en todos los paises, la leyenda de serpientes
que han sido sorprendidas mamando los pechos de mujeres durante el suefio de
la noche. No ha mucho, recordamos haber leido un relato de esta naturaleza,
dado como ocurrido en un pueblo de esta provincia y cuya noticia fué divulga-
da por los periédicos, con gran profusion de datos, puestos en boca de los ve-
cinos que fueron testigos del indudite hecho.

Autores de fama, han incurrido en sus obras literarias, en la afirmacién que

las serpientes tienen el instinto de succionar, atrayendo hasta su boca, la

presa que devorar. Asi lo escribe muy sériamente Michelet en una composicién
que titula “L'Oiseau”.

En nuestras comarcas, es por regla general a la culebra negra y verde, a las

que nuestros pastores incriminan el hédbito feroz de chupar las tetas, de las vacas,
ovejas y cabras que pastan libertas los prados y bosques, aprovechando la quie-
tud del reposo y la rumia.

Tan arraigada estéd la idea entre los guardianes, que los numeroses y fre-
cuentes casos de mamitis y demdas enfermedades infecciosas de las ubres, son
atribuidas empiricamente a las culebras chupadoras. Refieren, como las han sor-
prendido enroscadas en una pierna de una hembra lechera; otras veces han
creido ver la boca de la serpiente untada de leche; en otras ocasiones han visto
como atravesando con una pua incisa el abdomen del reptil se ha vaciado una
cantidad de leche recientemente ingerida.

A titulo de mera divulgacion debemos afirmar que las serpientes no pueden .

mamar. Los naturalistas que tienen bajo su cuidado y metddicas observaciones,
crotalos de las diversas familias y especies, no han podido observar, jamés, que
bebieran leche; por el contrario todos los ofidios gustan el agua, que beben en
grandes cantidades y en la que se banan costantemente.

Es materialmente imposible, a las serpientes, no sélo mamar, si que tam-
bién el poder practicar una succién. Cuando beben agua, su boca se mantiene
cerrada y la aspiracién se efecttia por la pequefia escotadura que permite la sa-
lida de la lengua, estando dicho 6rgano, mientras dura el acto de beber, en
constante y activa vibracidn.

La circunstancia de haber sido descubierta la presencia de serpientes dentro
las habitaciones de los animales domésticos e incluso en la morada del hombre,

se justifica plenamente, porque dichos reptiles gustan de aposentarse en sitios .

de una mas elevada temperatura para calentarse, y, también, porque las hembras
de los ofidios tienen el hébito de devorar en los escondrijos abiertos en el terre-
no de los estercoleros. Nunca, la presencia de dichos animales en las proximi-
dades de las viviendas, obedece a ningun otro motivo y mucho menos, el que

Ti{_c} Ministerio de Cultura 2005
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CORTOPEDIA  BRTIGUA GASA GABRE

Peri v Juan

fundada en 1897 - Proveedores de log Husuitales
Sta. bruz, Elinico v Sagrado Gorazon

Taller y Gabinefe para la cons-
fruccion y aplicacion de bra-
gueros : Fajas Venfrales y
aparalos para corregir las des-
viaciones del cuerpo humano :
Venta de articulos para Medici-
na, Cirugia y Laborarorio.
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"~ Proveedores en Barcelona de la Facultad de Medicina, de Farmacia, de
Ciencias, Hospital de San Pablo, Universidades, Institutos, etc.

REACTIVOS
PREPARADOS

COLORANTES
PARA
LABORATORIO

VIDRIERIA
Y MATERIAL
GENERAL

APARATOS
ESPECIALES

BARCELONA
Provenza, 281.-Teléi. 76.666

Tapdn Corona Rapid

Tapon Higiénico
Tapas autométicas
para botellas. jarras y vasos

Pinzas automaticas Répid

Tandn Gorona
Rapid v Variedades

A.

GERONA
Plaza Carril, 4

BARCELONA
Calle Cortes, 580

—_
——
e
J—
—_—
e
—
—
_—
——

—

R

—
—
e
e
—
—
m——
—
——
—_—
—
——

e

E—

—_—

=
——
—_—
—_—
s
s
m—
—_—
—
—
P

—_—

r—

e

e

—_—

am——
——
—
——
=
==
JU—
—_—

—

iE—

—

——

—

—

—_—

—

re—

 cm—

—
—
T
o
.
—
—

il

—_—

—_—
—
o
_—
m—
—
o
—_—
il
—
——
rm—

‘m—mar

——
—

—_—

—
—
o
—_—
=
—
——
—
e
—
—
—
—
e
r—
——
P
e
—
—
 ——
S
—_—
——
—
e
—_—
—
—
—_—
——aT
eram
sy
R

ﬁll[llllﬂllllllllllilllllli!ll[IIIHliIIlIHllI[Ii!IHHI!!iiIIIIIIIHIH!!IHHHIHI!I!IIIHHIHHIIII!HIIIEHIHHIIIIHI[Ili!lIlIIIIHHIIIIIIIIlIIIHHIIIIIIIIIIHHI[:-."5.",5:.

P P — T S P P R P e T e



R S T S —— -

; mﬁ

-

\
L
¥

~ 8
o)

= e e e e e

FETTT WO N JWE ST W."n.m.r_k.-..ll..l.ull..
T TR T s fourmraee

et i B -.h_ll.u.ll.l...
A e s s y - e .

=

S el g g e

- ETEIL e LS
. =

-

e e, o ——p - —
=t

terio de Cultura 2

nis

)M




#2 FPERRETERIA

& L AMPISTERIA

5 EXPLOSIVOS -
CRISTALERIA

& FIERRAMIENTAS
f = ARTICULOS SANITARIOS § -3

l" "'-l",.q. '|- I| - I

Elar.lms it mﬂﬂﬂlﬂl

;E% GERONA
VIDRIOS, METALES, -
MATERIAL ELECTRICO, ETC &

e -'WW;" e
% I (] T

: ' '
\ESPECIAL MOVILI
Plaza Marqués de Camps, 18.—Telf. 78 |

.: Almacén y Obrador Avenida 20 Junio

P | e L TR

Y Py s T

DISPONIBLE

- {c) Ministerio de Cultura 2005

DISPONIBLE

DISPONIBLE



1 I [
[ AT

e W Ta s chnaite. ki
L T B B

i T T

= P T e 2
= i gl L iy L el el

T T, i M. et B hob g et
R ) - ...._I...m_..._...._ll...r..1_..-

LT =

| B
o g

sy T
i .|uIP1.|ul 1H.-...-..I.l...l_.llu.. : #ﬂllﬂ{ bl

..
-
et
-‘-' f

il
=

T AL %
a ..."||-.L-.| 5 L e s e Boa i osbon ) R ey R i
pemman L B e

-.1
AT

|EILI IIl ..”l

ey

L
e

I e Er s T T = e e

-




s TY o

se les atribuye, de buscar una teta repleta de leche para succionar. En cuanto al
. supuesto hallazgo de cantidad de leche en el vientre de las serpientes, es induda-
;_ ble que no se trata de otra cosa que el liguido vitelino de los huevos innumera-
| bles, que llenan sus oviductos y que han sido rasgados y vaciados por el instru-
mento que ha incidido el cuerpo del reptil gravido. Los golpes dados al reptil
con el fin de quitarle la vida, dan lugar a un total aplastamiento de sus huevos
formando la papilla, una masa liquida de color y’consistencia parecido a la leche,
que llena el abdomen, escurriéndose, al ser abierto el cuerpo de la serpiente..

Por dltimo, el liquido lechoso que unta la boca de las serpientes, no es mas
que la saliva abundante, cargada de peptons, gracias a la cual, dichos reptiles,
pueden engullir y digerir sus presas sin necesidad de masticarlas; puesto que la
condicién de la arcada dentaria, con las puntas dirigidas hacia atrds, no sirven
para retener la presa.

A pesar de estos argumentos irrefutables y de la imposibilidad de soportar
el dolor producido por la mordedura de la serpiente por sus dientes aceradisimos,
el mito de las serpientes que maman, continua arraigado en la creencia popular.

J. P. B.
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Departamento de estadisticas sanitarias de la Direccién
General de Sanidad

La mortalidad en Espana duranfe 1929.

Los datos recogidos por la Jefatura Superior de Estadistica permite ya esta-
blecer el siguiente avance sobre la biologia de la Nacién espafiola durante el
ano pasado.

El ntmero de nacidos vivos fué de 653.5771, el de nacidos muertos
21.153, y el de personas fallecidas por todas causas 407.421, lo que supone
un excedente de nacidos vivos sobre fallecidos de 246 130 individuos. La ci-
fra correspondiente para 1928 fué de 553.068, es decir, que en los anos que
corremos la poblacién de la Nacién aumenta simplemente por ese concepto a
razén de 1/4 de millon por ano.

Los mas importantes indices demograficos y saritarios han sido en 1929

| para el conjunto de las cincuenta provincias: NATALIDAD 28, 95 por 1 .000
i habitantes (29,67 en 1928, y 34,85 en 1001); MORTINATALIDAD 31,4
L nacidos muertos por cada 1.000 nacidos vivos y muertos (30,8 en 1928, y
23 4 en 1901); MORTALIDAD POR TODAS CAUSAS 138,03 por 1.000
habitantes, es decir la cifra méas baja registrada en toda la historia demogréafica
del pais (18,40 en 1928 y 27,72 en 190T1); MORTALIDAD INFANTIL,
123 fallecidos menos de un ano de edad por cada 1.000 nacidos vivos, asi-
mismo la cifra més baja registrada (125 en 1928, y 186 en 1901).

Debe destacarse por su indudable importancia sanitaria la mortalidad pro-
ducida por la viruela. Solo ocurrieron 3 defunciones por esta causa en toda la -
Nacién durante 1929 contra més de 5.000 a comienzos del siglo, y més de
7.090 aun no hace media docena de anos.

Por cada 1.000 habitantes fallecieron en el ano:

17,3 de fiebre tifoidea (20,8 en 1928, y 51,4 en 1901).

2,5 de paludismo (3,3 en 1928,y 27,3 en T1901).

16,2 de sarampién (21,3 en 1928, y 99,2 en TOO0T).

1.0 de escarlatina (1,4 en 1923, y 6,1 en TQ0T).

5,1 de coqueluche (7,7 en 1928, y 20,9 en 190T).

5,4 de difteria (6,1 en 1928,y 33,9 en TOOR).

24,4 de gripe (15,4 en 19238, y 64,7 en TO0T).

136,4 por todas tuberculosis (30.822 fallecidos) (139,0 en 1928, y
210,0 o sean 39.082 personas fallecidas en 190T).

49,0 por meningitis simple (55,0 en 1928,y 107,9 en T90T).

124,8 por congestién; hemorragia y reblandecimiento cerebral (130,6 en
1028,y 173,17 en TO0T).

80,6 por bronquitis aguda (72,6 en 1928,y 139,3 en 1901).

41,5 por bronquitis crénica (39,5 en 1028, y 94,3 en 1901).

43,0 por neumonia (39,5 en 19238, y 94,3 en TO0T).

i
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160,0 por otras enfermedades del aparato respiratorio (147,2 en 1928,y
145,1 en 1O0T).

2,0 por apendicitis y tiflitis (3,0 en 1928, y 2,0 en TO0T).

12,8 por hernias y obstrucciones intestinales (12,7en 1928,y 15,9 en
1001).

16,0 por cirrosis hepatica (15,9 en 1918, 1 8,3 en 1O0T).

60,1 por debilidad congénita y vicios de conformacion (62,3 en 1928, y
73,0 en TO0T).

20,5 por muertes violentas excepto suicidios (29,9 en 1928, vy 39,3 en
100T1). |

Por otra parte las taras de los conceptos siguientes préséntan un Curso as-
cendente para lo que va de siglo:

70,0 por céncer y otros tumores malignos (70,3 ‘en’ 1928, y 42.,4. en
1001). '

168,9 por enfermedades orgénicas del corazon (163,4 en 1028,y 149,1
en 1901). -

56,0 por nefritis y mal de Bright (56,7 en 1928,y 33,3 en 1901),

La diarrea y enteritis en menores de dos afios ha permanecido estacionaria,
alrededor de la cifra 35,6, que es la correspondiente al afio 1 0290, para todo
el periodo en que es posible estudiarla, 1007-1929, cuando las tasas se calcu-

" lan en funcién de 1.000 nifios con aquel limite de edad.

[ a tasa de suicidios para 1929 por 100.000 habitantes (3,5) es menor
que la del afio anterior (3,9), pero es preciso notar que ambas estén calculadas
sobre datos provisionales, gue seguramente aumentaran al transformarse en de-

| finitivos. Fl suicidio como causa de muerte sigue una marcha ascendente en
i Espafia siendo la Gltima tasa definitiva que conocemos (6,5 en 1O206) mas del
triple de la correspondiente al afio 1901 (2,1). |

La septicemia puerperal va en decrecimierto: 20,0 en 1929; 20,0 en
1028, v 32,7 en 1901 todas ellas referidas a 1.000 nacidos en el ano co-
rrespondiente. p

La senilidad va aumentando en su representacion proporcional (3,0 en
1029, 4,0 en 1928, y 1,0 en 1901 todas ellas expresadas como ianto por
ciento de las defunciones por todas causas). Las enfermedades desconocidas ©
f mal definidas siguen un curso—utilizando la misma representacién—inverso:
s 1,0en 1029, 1,9en 1928 vy 5,4 en 1901. Mas la interpretacién del feno-
meno para estas dos rubricas requeriria consideraciones impropias de este mero
avance.

§5) Ministerio de Cultura 2005
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DISPOSICIONES OFICIALES

Por su importancia publicamos integra la siguiente disposicién
que esperamos tengan muy en cuenta los sefiores Alcaldes e Inspecto-
res municipales de Sanidad al objeto de atenerse los primeros a las
disposiciones legales y los segundos legitimar su situacién.

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

REAL ORDEN

Excmo. Sr.: Creado por el Cuerpo de Médicos titulares, Inspec-
tores municipales de Sanidad, y confeccionado el escalafén provisio-
nal del mismo, es conveniente poder determinar en todo momento la
situacion de los citados funcionarios, el ndrnero de plazas vacantes
y las causas que las han producido, para lo cual es indispensable
que los Ayuntamientos, sin perjuicio de las atribuciones que, con re-
ferencia a nombramientos y separaciones de sus funcionarios, les
concede el Estatuto municipal y sus Reglamentos, informen a este
Ministerio del movimiento del personal afecto a los citados servicios.

Por las consideraciones expuestas, y de acuerdo con lo informa-
do por la Direccién general de Sanidad,

S. M. el Rey (g. D. g.) ha tenido a bien disponer:

1. Que las Corporaciones municipales comuniquen a los Ins-
pectores provinciales de Sanidad de las respectivas provincias, los
nombramientos, posesiones y cese de los Médicos titulares Inspecto-
res municipales de Sanidad, acompafiando copia certificada del acta
de la sesién de la Comisién permanente en que se haya tomado el
acuerdo de nombramiento o de cese y de la diligencia de toma de
posesion.

2.° Que por las Inspecciones provinciales de Sanidad se remi-
tan mensualmente a la Inspeccién general de Sanidad interior, los.
datos recibidos.

5. Que esta disposicién se reproduzca en los «Boletines Ofi-
ciales» de todas las provincias y en los de los Institutos provinciales
de Higiene.

De Real orden lo digo a V. E. para su conocimiento y efectos.

Dios guarde a V. E. muchos afios. Madrid, 4 de Febrero de 1930.
Marzo.—Sefiores Directores generales de Administracién y Sanidad

(¢) Ministerio de Cultura 2005
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y Gobernadores civiles de todas las provincias y militar del Campo

~ de Gibraltar.

Asimismo, por la importancia sanitaria que tiene, publicamos la
Circular de la Direccién General de Sanidad sobre las medidas pre-
ventlvas para combatir la psitacosis o enfermedad de los loros.

DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
CIRCULAR

Ilmo. Sr.: Desde hace algtan tiempo viene ocupandose la Prensa politica y
profesional de la nueva aparicién, con caracteres alarmantes, de la psitacosis, en-
fermedad propia de los loros, y otras psitacidas, contagiosa para el hombre tan-
to méas notablemente y con tanta mayor gravedad cuanto mds reciente es la im-
portacion del animal infectante.

Una de las caracteristicas de esta epidemia es la diferente gravedad de unas
a otras, senaléndose entre las particularidades de la actual su extraordinaria le-
talidad que contrasta con la benignidad de otras anteriores.

En los animales produce una enfermedad febril, iniciada por impotencia y
erizamiento de plumas, seguida de aumento de tamafio del bazo y de una dia-
rrea sanguinolenta, a la que el animal sucumbe muchas veces.

El contacto con estas aves domésticas, con los objetos por ellas ensuciados
y sobre todo la perniciosa costumbre de acariciarlos cuando estan enfermos, po-
niendo en contacto con su pico infectante los dedos al llevar a él golosinas, pro-
duce en el hombre algunas veces una afeccién de tipo tifico o pneumonico, gra-
ve en la actual epidemia, enfermedad cuyo origen identificé Nocard en 1832,
descubriendo el probable germen productor, vecino al causante del paratifus B.

A fines del verano tltimo la psitacosis hizo su aparicién en Sudamérica, ata-
cando a varios centenares de personas en Cérdoba, Tucuman y Buenos Aires.

Posteriormente han ocurrido casos en Hamsburgo y Berlin, en Estados Uni-
dos, donde durante los primeros dias de Enero pasado, y han sido atacadas por
la infeccién 24 personas. Luego se ha sefialado su presencia en varias poblacio-
nes de Alemania, Checoeslovaquia, Suiza, Holanda e Inglaterra, registrandose

. solamente en Birminghan 17 invasiones.

En nuestro pais, afortunadamente, no ha ocurrido, hasta hoy, mas que un
caso, sefialado por la Prensa, sin que haya tenido confirmacién oficial, y si ello
es motivo de satisfaccién, cree esta Direccién, no obstante, que sin alarmar ex-
cesivamente, compete a las Autoridades sanitarias, preocuparse y tomar medi-
das conducentes a que, si es posible, el caso senalado sea unico.

Conocido el mecanismo de infeccién, bastaria aparentemente impedir la im-
portacién de loros y otras prensoras de la misma familia para evitar la difusién
de la psitacosis; pero temerosos de que el animal infectante no haya sido tnico
y hasta de que pueda haber contagiado a otras aves de la misma especie, juz-

{c) Ministerio de Cul.tura 2005
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gamos necesario, ademas, vigilar el comercio de todos estos animales actual-
mente peligrosos. |

Para ello se ha gestionado de las Autoridades superiores de Sanidad pecua-
ria la prohibicién temporal de importacién de las aves vehiculadoras de la infec-
cién que nos ocupa; pero precisa que esta medida vaya acompanada de otras
en el interior del pais.

Con tal fin, esta Direccién general se ha servido disponer se adopten en todo
el territorio nacional las siguientes medidas preventivas:

12 Las Autoridades sanitarias médicas y veterinarias vigilardn el tréfico de
loros, cacatias y demds aves psitacidas, extremando la inspeccidon de los esta-
blecimientos dedicados a su venta.

2.2 Temporalmente, y hasta que las circunstancias lo aconsejen, los Médi-
cos daran cuenta a las Autoridades sanitarias, y éstas a sus superiores, de cuan-
tos casos de psitacosis humanos observen.

2 a2 1 os vendedores de estas aves y los particulares poseedores de ellas de-
clararan la existencia de cualquier enfermedad sospechosa que en ellas obser-
ven, para que, ademés de su aislamiento, puedan las Autoridades sanitarias or-
denar las investigaciones pertinentes a despistar los casos sospechosos.

4 2 Los particulares deberén abstenerse de adquirir actualmente loros ni
aves afines; pues es natural que muchos de sus actuales poseedores quieran,
vendiéndolos, alejar de si posibles peligros.

5.2 A estas medidas y a la vulgarizacién de las notas clinicas eshozadas en
el preambulo de esta dispesicion se dara la debida publicidad en los periédicos
oficiales y hasta en la Prensa diaria, para que los particulares coadyuven a hacer
imposible la invasién en nuestro territorio por una enfermedad que ha ceusado
ya muchas victimas en naciones extranjeras.

Lo que se hace ptblico para conocimiento de todas las Autoridades sanita-
rias y del publico en general.

Madrid, 1O de Febrero de 1930.—EI Director general, A. Horcada.

Sefiores Gobernadores civiles de todas las provincias, Gobernador militar del
Campo de Gibraltar y Jefes de las circunscripciones de Ceuta y Melilla.

RESUMEN

Gaceta 1 © tebrero—Real decreto del Ministerio de Trabajo y Prevision
Aprobando el Reglamento que se inserta del Régimen obligatorio del Seguro de
Maternidad.

Gaceta dia 2 —Direccién General de Sanidad. Aprobando el concurso cele-

brado para la provisién de las Direcciones médicas de los balnearios vacantes.

Gacefa dia 4 —Real orden disponiendo que las vacantes de plantilla que
ocurran en las tres Ramas del Cuerpo de Sanidad Nacional, se cubran por orden
riguroso de antigiiedad en las categorias administrativas inferiores inmediatas,
correspondientes a los funcionarios procedentes de la Rama que ha producido

la vacante.
Gaceta dia 7 —Real decreto aprobandé los Estatutos que se insertan de los

Colegios oficiales de Médicos.

'_{g::_) Ministerio de Cultura 2005
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Gaceta dia 15—Real orden disponiendo sea integrada a su vida prufesiu—-
nal la Asociacion Nacional Veterinaria Espanola.

Gaceta dia 20—Real orden aclarando en la forma que se indica el articulo
10 del R. D. de 19 de Febrero de 1924, relativo a la elaboracién y venta de
especialidades farmacéuticas.

Gaceta dia 26—Real decreto nombrando Director General de Sanidad, con
la categoria de Jefe Superior de Administracién civil, a Don José Alberto Palan-
ca y Martinez Fortuny, Doctor en Medicina e Inspector de Sanidad de la pro-
vincia de Madrid.

Gaceta dia 27—Real orden disponiendo que se incluya en el apartado A)
del articulo 1.° del Real decreto-ley de 13 de Noviembre de TO28, los produc-
tos benzoilmorfina y demés éteras de la morfina.

g
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Fiebre de Malta y estudio especial del origen animal infectivo y de la po-

sibilidad de difusién en Inglaterra por Dalrimple-Chamneys, . M. Stationery-
Office, Londres.

La precedente comunicacién puede dividirse en dos partes: la primera se
consagra a una revisién somera de los conocimientos actuales sobre fiebre on-

dulante; la segunda trata ya de un modo concreto de la fiebre ondulante en In-
glaterra.

El autor—dice —que no ha podido hallar en la literatura médica, mas que 14
casos netamente auténticos, de fiebre ondulante de origen inglés y anade, que
sobre estos 14 casos el origen cierto, la infeccién, no ha podido ser precisada
mas que en tres casos, de los que, en uno pudo comprobarse fué producido
por consumo de leche de cabra y en los dos restantes, fué la leche de vaca la
incriminada. En ambos casos, el germen causal de la infeccién fué una variedad
del bacilo abortus. Estando enormemente difundido el aborto epizodtico de los
bévidos en Inglaterra y dédndose los estallidos de dicha grave epizootia con bas-
tante frecuencia, el autor se formula la pregunta de si la fiebre de Malta es real-
mente rara en el hombre o bien si su rareza puede atribuirse a que los médicos
clinicos, no la conocen a fondo, particularmente en todas aquellas formas ligeras
y ambulatorias y no ponen el interés necesario para un bien sistematizado diag-
néstico con las pruebas de aglutinacién indispensables. L

Anade el autor, que atin suponiendo que en la actualidad la fiebre de Malta
no se halle muy difundida en Inglaterra, no siempre puede suceder asi y en este

sentido, recomienda, que sean aplicadas en toda la nacién las medidas

que tan maravillosos resultados estdn dando en América, Dinamarca y en Sue-

cia. Estas medidas como es sabido son: 1.° un estudio atento de todos los ca- .

sos de fiebres continuas o intermitentes de diagndstico incierto teniendo en
cuenta los viajes posibles del enfermo en paises extranjeros; el consumo que ha

podido hacer de leche de cabra o de vaca o de sus productos derivados; la exis- °

tencia de aborto epizodtico en los rebafios productores de dichas leches; de la
duracion de la enfermedad y de la caracteristica de la fiebre. Cada vez que exis-
ta oportunidad se efectuara una hemocultura con sangre del enfermo para la in-
vestigacién del germen especifico y una sero-aglutinacién con un cultivo standard
de Brucella; 2 ° debera practicarse de un modo sistematico reacciones de aglu-
tinaciéon de todas las muestras de sangre enviadas para diagndstico de fiebres
continuas' y lo mismo de las remesadas para la reacciéon de Wassermann.
Termina el autor su documentado trabajo afirmando que con la adopcion

l(c) Ministerio de Cultura 2005
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de las medidas propuestas, podrén obtenerse datos muy interesantes que dan
:dea exacta de la frecuencia y grado de difusién de la fiebre de Malta en Ingla-

terra. J.P.B.

Sobre el abasto de leche.—La Comision de la leche de la Nafional Health So-
ciety y la National League for Physieal Educacion and Improvement, ambas de Londres,
publicaron las siguientes instrucciones para el abasto de leche limpia, dirigidas a las amas
de casa y a los consumidores, que en todos los paises inferesa conocer, por lo bien y cla-
ramente que estan redactados los consejos higiénicos. como puede verse:

«La leche enfregada».—El consumidor debe proteger a su familia no comprando mas
que leche pura y limpia.

La leche pura no debe dejar ningiin depésito en el fondo de los recipientes en que se
la conserva. Si hay un depésito quejarse inmediatamente al lechero; si el depésito conti-

., nita después de la queja, cambiad de lechero.

La leche procedente de una granja limpia se conservara mejor que la de una dranja

sucia.
Confaminacion en casa.—La diarrea, la fiebre tifoidea, la escarlatina, la difteria y otras

enfermedades se pueden transmitir por contaminacién de la leche en la casa del consu-

midor.
Tal contaminacién procede de las siguientes causas:

1 * Recipientes de leche mal limpiados.

92 Sitio mal elegido para la conservacién de la leche,

3. Recipientes no cubiertos,

4* Moscas y polvo.

Limpieza de recipienfes.— Los recipientes para la leche, inmediatamente después de
usados. se deben frotar completamente y enjuagar con agua fria, después se les sumergi-
ra en agua hirviendo y se les tendré algin tiempo en esta agua, y en caso de que sean
muy grandes se les escaldara bien con agua hirviendo.

Sitio para la conservacion — Este sitio debe ser una despensa o una bodega bien ven-
tiladas. limpias y frescas, y nunca una cocina caliente y polvorienta.

La acidificacién se debe a un aumento rapido del nimero de gérmenes en la leche, y
si la leche se tiene en un sitio fresco estos gérmenes no se multiplican tan rapidamente y
se retarda la acidificacion.

Esta es la causa de que la leche se conserve mejor en el invierno que en el verano.

El calor favorece también el desarrollo en la leche de numerosos germenes producto-
res de enfermedades. Dor lo tanto, la leche se debe conservar a la temperatura mas baja

posible.
; [a vasija de la leche se debe colocar en un caldero de agua fria durante €l verano.

Ni en las mejores condiciones es bueno conservar leche fresca durante algin tiempo.
| Recipientes fapados, — La leche se debe conservar en un recipiente cubierto peara im-
pedir la penetracidn de moscas y de polvo. Es un error suponer que no se conservara la
leche si se tapa.

Moscas. — Las moscas transportan en sus patas un namero enorme de gérmenes, en-

tre los cuales se pueden encontrar los que ocasionan la diarrea, la fiebre tifoidea y ofras
enfermedades.
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Dor esto debe evitarse en las casas con sumo cuidado que las moscas toquen la leche,

Las moscas viven sobre toda clase de estiércoles y de materias en descomposicion. A cau-
sa de ello se deben tapar y evacuar lo antes posible dichos residuos. Limpiar por lo me-
nos una vez a lz semana los ceniceros y las latas de la basura. porque los huevos de mos-
ca pueden abrirse de los ocho a los diez dias.”

Es evidente que quien siga con el debido escrapulo estos consejos tendré la maxima
garantia para tomar leche en las debidas condiciones de pureza y conservacion.

| NOTICIAS

Suspensién de las Juntas de Abastos.—Por Real decreto del Ministerio de

Economia quedan suspendidas las Juntas de Abastos en sus facultades ejecu-
tivas.

Y, segun el articulo noveno, la funcién de vigilancia del cumplimiento de las
disposiciones de Abastos serd ordinariamente de policia municipal, sin perjuicio
de lo que, respecto del ejercicio de dicha funcién, pueda acordar el ministro de
Economia Nacional.

A este efecto los Ayuntamientos deberén facilitar a los Gobiernos civiles
cuantos informes les sean interesados por éstos.

Correspondera a los Ayuntamientos y a los alcaldes, dentro de sus respecti-
vos término o términos, de acuerdo con lo prevenido en la legislacién munici-

pal, todo lo referente a la policia de subsistencias o abastos, mataderos, alhdn-

digas, mercados, despachos reguladores, laboratorios y cuantos medios de ins-
peccién conduzcan a prevenir y sancionar gubernativamente las defraudaciones
en calidad, peso o precio de las sustancias alimenticias, asi como la adulteracién
de las mismas y cualesquiera otros fraudes en la expendicién o suministro que
no constituyen delito, y muy especialmente la vigilancia de los precios de los
articulos de primera necesidad. - ;

Contra la imposicién de las sanciones que en tales materias se acuerden se
dara el recurso de alzada para ante el gobernador civil, presidente de la Junta
provincial de Economia, en la forma y plazos que se fijen en el reglamento que
se dicte.

—Compuesto ya este nimero nos enteramos de que la Exma. Diputacion
Provincial, ha elegido su Presidente, recayendo la designacién en el Dr. D. Emi-
lio Saguer y Olivet, hombre de relevante mérito como civilista y muy conocido
| en esta ciudad y provincia por los muchos afios de ejercicio en su profesion de
Notario.

Isualmente el Exmo. Ayuntamiento de esta inmortal ciudad, en sesién me-
morabte, eligié Alcalde popular al Dr. D. Francisco Coll Turbau, personalidad

(c) Ministerio de Cultura 2005
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| destacadisima en la Medicina y en la Sanidad, y el hombre tnico para ocupar
! | la Alcaldia de Gerona en las circunstancias actuales.

Reciban los doctores Saguer y Coll el testimonio de nuestra simpatia y en-
tusiasta colaboracién en la dificil gestion que les aguarda por la espinosa heren-
cia que dej6 la Dictadura en los organismos que presiden, y confiadamente
esperamos sabran dar cima a todos los obstédculos que se les presenten, gracias
4 su notoria capacidad y acendrado amor por las cosas de la provincia y de la

capital.

e e e T e
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ESTADISTICA de morbilidad y mortalidad por enfermedades infeccio~
sas en la provincia, durante el mes de Enero de 1930

|= ENFERMEDADES | tasos | peror:

| Fiebre tifoidea 6| 3

. Varioloide 2

 Varicela . 1l 25

. Sarampién 16061 3
Escarlatina . 10

- Cequeluche . 3

. Difteria . 41 2

Mes de Febrero

— —

.

e

R — e S

Befun- |

ENFERMEDADES C208 ciones
Gripe . . . .4a0| 5

Septicemia puerperal. .| 2| T |

_ )’pulmﬂnar | 122] 20 |

Tuberculosis! meningea . 35 3

tntras 16 |

Meningitis cerebro espinal I D |

TOTAL. 11.242| 490 l

e ——

! ENFERMEDADES | fasts o } ENFERMEDADES I (as0s | gf[f['fgsl
| | ——
]! Fiebre tifoidea G 4| | Gripe 333 8
' Varioloide 2 | Tuberculosis pulmonar .| T2T| 25
' Varicela . 4 Otras tuberculosis 12
Sarampidn 419 1| |Meningitis cerebral espinal 1 1
i Escarlatina . . 3 Fiebre de Malta . : 1 1
| Cogueluche . . 6 Totales. 19101 40
Difteria . _ 2 \l

Imprenta SALOMON MARQUES, Forsa, 2.—GeroNA
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Instituto Provincial de Higiene

Gerona
DIRECTOR JEFE TECNICO
DR. EMILIO IBANEZ

Inspector Provincial de Sanidad

PERSONAL FACULTATIVO
. o Vlctﬁrlaﬂ(} Val!e_]{} de S!mgn Jefe de la Seccién de Epidemiologia.

i)
Dr. Antonic Casas Ferndndez Jefe la Seccién de Analisis.
D. Jaime Pagés Bassachs Jefe de la Seccién de Veterinaria.

Servicios que presta

ANALISIS: De aguas, aceites, vinos, leches y demds alimentos y bebidas, etc. Autoriza-
do oficialmente para efectuar los anélisis de aguas minero-medicinales. De sangre, liqui-
do céfalo-raquideo, jugo gastrico, orinas, esputos, pus, excrementos, tumores,
parasitos. etc.

Suerc-diagnoéstico de fiebres tifoidea, paratificas, de Malta, etc.

Reacciones de desviacién del complemento (Wassermann, etc.), de floculacién y precipi-
tacion (Meinique, etc.), Lange, coloidales, etc.

SUERQOS VY VACUNAS: Suministro de sueros y vacunas, preventivas y curativas para
_ Medicina y Veterinaria

Preparacién de autovacunas.

Tratamientos antirrdbicos, diagnéstico de zoonosis, analisis biolégicos de carnes y leches

DESINFECCION: de viviendas y demas locales, ropas, muebles. etc.

TRANSPORTE: Ambulancia automoévil con camilla para traslado de enfermos, heridos
v dementes, dentro de la provincia y en la capital.

ENSENANZA: Curso de ensefianza tedrico-practicas para funcionarios de Sanidad, pro-
fesionales y alumnos, de cuantos servicios correspenden a la Sanidad nacional.

PROPAGANDA: Conferencias v publicaciones (impresos, folletos, etc ) sobre asuntos
l‘_zigiénicus y sanitarios, asi como sociales con ellos relacionados.

NOTA. - Los servicios solicitados por personas pudientes pueden practicarse mediante el
nago de los honorarios correspondientes.

OTRA.—Tienen cardcter y validez oficial los certificados que expida este Instituto del

resultado de sus trabajos.
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TARIFA DE ANUNCIOS

PRECIOS POR INSERCION

2.2 pag. Entera 25 ptas. Media, 15 ptas.

Cubiertas..{ 3.2 » » 25 - » 15 »
42 » » 35 =» » 20 »

II'

Entera, 20 pesetas
Paginas frente a texto % Media, 10 >

Cuarta: 5 »

Inclusién prospectos, secantes. etc.: Sueltos 10
pesetas.

Adheridos, a precios convencionales.

Abonos anuales 20 °/, de descuento.
» semestrales 10 °/, »

Los pagos se efectunardn por trimestres adelan-
tados.

Este BOLETIN se publica mensualmente y reparte
sratuitamente entre los miembros que integran las
Corporaciones y entidades sanitarias gerundenses,
Cuerpos facuitativos de Sanidad provincial y muni-

cipal, Ayuntamientos, etc., y a los sefiores anuncian-
tes.

Reservado el derecho de admision de anuncios.

Toda la correspondencia administrativa relacio-
nada con el BOLETIN dirfjase al Administrador del
mismo: D. Modesto Reverendo Lopez, Instituto
Provincial de Higiene.
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