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A los lectores.

“Ta REVISTA SANITARTA DE TGLEDO ha cruzadu con paso seguro
el pnn}er afio de su vida y comienza el segundo. con iguales. ahen—
tos v entusiasmos ‘que en el dia de. SU nacm:uento ' :

Mucho debemos-a nuestros lectores que otorgandonus inmere-
cido galardon han prestado su cooperamdn moral v matenal a.la
obra emprendida. Obra de cultura y-de conveniencia, pues al lado
del fin cientifico coloca muy. prefereutemente nuestra pubhca,cmn
el de la defensa de los 1ntereses prafesionales que por fortuna no
HEG&SH&H mucha defensa en esta provznma <1

Tenemos en cartera ﬂrandes mejoras que tal »ez coloquen a la
RE?IST% SAWITARIA en lugar preemmente entre las pubhsaclones
médicas espanolas smﬂares Pero no. queremos premeter. Prefen—

'm o b asthnas
0S cumplir. ‘La qua_p.cidn_.- ‘

e
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Higunas reflexiones sobre Epicur.

Sus obras. —Recientemente lleg6 a mis manos un periédico francés -
que contenia un notable estudio del filosofo de Gargettos. Llamado y
combatir, como. Médico, a diario los estragos del sensualismo. en una
percion de gentes ignorantes del fin transcendental de la existencia a
cuya facultad de sentir esta pervertida por su exclusiva consagracion a
deleite, voy a examinar las ideas ‘de este pensador, a quien se le han
atribuido juicios que jamas'expres6 y del que se desconocen, en cambio,
otros de verdadero mérito. A Epicuro se le ha tratado siempre con una
mala-fe notoria. Tal vez coniribuya-a esta-ignorancia el hecho de que
habiendo escrito cerca de 500 obras, todas se han perdido y no tenemos
noticia de su contenido mas que por referencias de escritores confem-
poraneos, poco preocupados de la veracidad. e
~~Sus numerosos-¢nemigos.—La verdadera superioridad. inteligente y -
moral esta llamada de ordinario en este mundo inferior a experimentar
acerbos dolores, a recorrer un .penoso Calvario. Se puede calcular Ia
valia de un ser, por el nimero y por la vivulencia de los ataques de sus
detractores. Apelan estos a dos procedimientos; uno es la que llamaré
la conspiracion del silencio, arma terrible que consiste en afectar igno-
rancia completa del sujeto en cuestion y de su obra, con la cual se han
sepultado, por el desaliento, en el abismo del. olvido inteligencias privi-
legiadas. Otro, es calumniarle por sistema, presentando al pitblico bajo
un aspecto 0dioso su vida y sus trabajos. A este segundo grupo; perte-
necieron, en lo que a Epicuro respeta, Horacio, Epicteto.y Timocrates:
su antiguo discipulo, el cual se complacid en transmitirnos datos falsos
sobre sus costumbres: ' oTiEs x ish niae

Andlisis del placer.—La moderacién de la conducta de Epicuro
hall6 un elocuente defensor en Ateneo. Sintié muy pronto la sed de cien-
cia, prueba de la naturaleza elevada de su alma, porque cuanto mas in:
teligente es un ser, més anhela el progreso, mayor es su afan de saber.
Escudriné los principios de la esciiela atomistica y-se- sumergio-en ‘el
estudio de la.Fisica, de Demdcrito. Mas como todos los drandes pensa-
dores de la Historia, fijé bien pronto su atencién en la ciencia de 10s
actos, en la luz resplandeciente de este valle de lagrimas; en la :moral.
Y. comenzo a ensefiarla, tomando como llave de bgveda de sus ideas, la
valoracion y andlisis del placer, considerado como el primer motor de
las acciones humanas. . C o

El objefo del placer.—Si los hombres estuviesen desprovistosde 12
facultad de sentir, si‘sélo fueran impulsados a 1a ‘accién en virtud:de 1as
Ooperaciones de su pensar (concepto, juicio y raciocinio); entonces St
indiferencia hubiera podido comprometer la armonia y el progr eg?f'ﬂ??'] ._
mundo. Dios les ha dado el atractivo del placer, con un doble objeto;
para estimularles al cumplimiento de la ley del trabajo, por una parte J
para desarrollar su razén, que debe preservarles de los excésos, Por
otra. De aqui se deduce que el placer en si mismo, se deriva siempfe€ (R
la satisfaccién de nuestras necesidades, ya sean materiales, ya efectivas
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. o intelectuales y que es un fenémeno indispensable en el mecanismo de
~ larelacion inter-psiquica. | SRR 2

“JEs el placer el objeto esencial de la eristencia?~ De ningin
modo- Es un medio; jamas un fin. Este es el progreso indefinido; ley a
que estdn sometidas todas las almas sin excepcion, - sea. cualquiera su
grado de saber y de moralidad. Para Epicuro el placer fundamental es
ese contesto deneral, ese bienestar que resulta de la completa salud, las
que llamé el Sr. Letamendi euforia (concepto dinamico) y euestes:s
(concepto estatico); el placer de vivir, en una palabra. Pero Epicuro
considera €l placer fisico, el carnal, como de naturaleza inferior; como
derivado-de la animalidad; y colocaba sobre él, el placer moral de la
virtud, caracterizado por la ausencia del remordimiento. i
- La sobriedad y la continencia en Epicuro.—Vemos en este filéso-
fo confirmado el gran principio de nuestro Monlau: 1a moral y la higiene
se identifican. Lo gue es inmoral, es anti-higiénico. Entendia, pues,
que lavirtud es el medio mejor de alcanzar larga vida y salud constante.
Decia que era el mejor célculo de todos. Y pensar que a un hombre
 tan sensato, que veia en el placer moral del bien” cumplido, la causa del
bienestar en la vida, se le ha levantado el falso testimonio de que en sus
escritos recomendaba la gula yla lujurial Hay algo més triste que el
olvido de la agena labor; es la audacia y el atrevimiento que  supone el
hecho de criticarla sin conocerla. |

ldentidad fundamental del placery del dolor.—En el tomo 2.° de

su Pafologia general dedicé el Sr. Letamendi largo espacio al analisis
del sensualismo y pocas veces penefré a mayor profundidad, guiado
por la l6gica y la experiencia, su dran entendimiento, alli demuesira
que €l placer y el dolor, en el fondo, tienen un mecanismo idéntico;
qgue son los dos polos de nuestra facultad de sentir; que en virtud del
principio de que /os exrfremos se focarn, se convierten el uno en el otro
con facilidad suma; legitima la frase de Calderén: gusfos y disgustos
son, fan sélo imaginacion y hace comprender como esta facultad lleda
e? ocasiones a convertir el mismo espasmo doloroso, en .cauisa de
placer. | S :

~ Los deseos naturales.—Llejos de ser Epicuro promotor de los

desérdenes a que se entregaron los que se llamaron sus discipulos, sin -

tomarse el trabajo de estudiarle para entenderle, condené de manera
explicita todos los abusos. «El hambre.y la sed, dijo, casi son los tinicos
deseos que sean naturales y necesarios a un tiempo». Y era tan-frugdal,
que no contento con- dar-ejemplo de esta saludable cualidad, . afiadio.
«Con pan de cebada y un poco de agua, se puede ser tan dichoso como
Jipiters. ¢No os parece estar oyendo a San Pablo cuando -dijo que la
codicia era la raiz de todos los males; que los que desean enriguecerse,
S€ lanzan a mil luchas insensatas que ‘hunden a los horpbres., en perdl_-
Cion . ruina y que en teniendo alimento y con qué cubrirnos, debiamos
estar satisfechos y dar gdracias a Dios? Es que las grandes verdades

=

'elativas a nuestra naturaleza, son efernas. -~ . . - e -
- Eneryacion por-el placer.—En nuestros -dias- el que llamaron- los

griegos mal de placer, consume haciendas y vidas, como -un monstruo

Insaciable. - Pérdidas materiales y dinamicas creciendo en progresion
Seométrica, agostan el gran centro-tréfico del organismo.(el encéfalo) y
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originan la enfermedad, la vejez y la ‘muerte prematuras.” Conviértese
el hombre entregado al deleite, en un ente despreciable; sin capacidad’

para atito-gobernarse y mucho menos para constituir, sostener y educar

una familia. Estos si que son drboles secos, segtin la frase de Jesfisen
el Evangelio.. A-los ojos:del pensador, entre libertinos y prostitutas

¢cudles son los verdugos y cudles las victimas? i

. La insuficiencia de suefio es causa de vejez prematura.—A poco
que reflexionemos sobre la manera de verificarse el cambio atomico de
los 6rganos, comprenderemos que mas importante que éste, es-el di-
namico (suenio fisiologico). Ahora bien;imaginad un libertino, disipador

de materia y energia; que hace de la noche dia y que no descansalo

necesario; cometiendo tal vez-excesos baquicos, y decidme «¢hay orda-
nismo que pueda resistir semejante converdencia de factores esencial-
mente  depauperantes: o-anti-vitales? Si tal sujeto se titulase; .como
Horacio, cerdo  de los rebanos. de Epicuro, bien podriamos asegurar
que no habia leido ni entendido al fil6sofo, modelo de moderacion, que
colocaba los:placeres interiores del espiritu, sobre todos los pasajeros
y-endafiosos deleites de los sentidos.  Fee 72

Dr. Abdén Sanchez-Herrero.

Director 'del-_Sanata.rin del Pilar. De la Beneficencia municipal, por oposieion.
Junio 2913.° '
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" 'M. SANGHEZ Y A. PIGA

~Antes de sefialar el importante papel que en la terapéutica moderna.

ocupa el ozono y los resultados préicticos que uno de nosotros ha ubféqi_dﬁ
en ese campo de comprobacién que se llama clinica, recordaremos en bre-
ves palabras algo de su-accién ﬁsiﬂlﬁgicé, pues de ésta se des'pi-Endéfﬁ_- de
una manera natoral las varias aplicaciones del aire 0zonozado en Medicina:

Aunque ya era conocido el ozono desde fines del siglﬂ X VIII en quelo
descubrié Ven-Marun, su verdadero conocimiento-data‘de 1840 y se debe

a Schoenbein. Y es sabido que Berzelius lo consideraba como un ‘estado

alotrépico del oxigeno atmosférico en que el agrupamiento atémico estarfa
representado-por O3, oxigeno tricondensado de colar azal que, comprimido
y condensado, aparece en forma liquida de una coloracién azul de Prusia.
Es algo soluble en el agua y si ésta estd hirviendo pasa al estado de oxf
geno. El sabor es parecido al de los m4riscos y su polaridad es negativa.

~ El ozono s un 6xido equivalente a 024 0= (3. Y aunque no se sabe
lo que ocurre en el seno del oxigeno para convertirse en el cue:—pﬂ"-q&é”ﬁﬁf
tudiamos bajo la influencia de una descarga eléctrica, o del f6sforo hamedo;

-0 de la oxidacién lenta de un vapor combustible en el aire, o dé 105"-"’315‘?".&5

de éter puestos en contacto de una varilla de cristal caliente; si sabemos

que una molécula de oxigeno formada por dos &tomos se disgrega yque
los dtomos puestos en libertad se unen a otras moléculas, dandﬂ'pﬂfjés“l?

P PR N E
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tado que en lugar de tres moléculas de dos 4tomos, hay dos moléculas de’
~_tres atomos: O lo que es igual; dos- moléculas que tienen . los 4tomos que
-debfap tener mds otro de afiadidura, dtomo intruso que explica las pi‘ﬂpiﬂ-
dades peculiares del ozono. | = Z el

- El hemato-espectroscopo del Dr. Henocque ha servido de mucho para
‘estudiar la accibn fisiol6gica del gas que nos ocupa. Gracias a dicho aparato
~.queiadica y comprueba la cantidad de oxihemoglobina contenida por. la
sangre, hemos averiguado que después de una inhalacién de ozono de diez

sl ' e “Riguraanmails

ﬂllnutﬂs de dura-ﬁiéh_. .ﬂﬂﬁ”iﬂritﬁ la éja._ﬁ;ida_;_d'fdé_'.ﬁj{_ihémog:lqblna st el ;ndw:dnq_ |
 que toma la inhalaci6n tenfa en su sangre un déficit €n este respecto; y no
sucede nada si Ja sangre se hallaba en condiciones normales.

Para el mejor resultado es preciso que el ozono este desprovisto de sus-
tancias nitrosas o fosféricas, que la inhalacién se haga al aire libre y que
-su duracién no exceda de quince minutos. - -

EE e

o,

. El ozono en inhalacién aumenta el nfimero de pulsaciones y la tensi6n
arterial (Langrage). . - ' | ~

-

_ Peyron y Labbé han comprobado que bajo la acci6n del ozono la firea
aumenta, casi siempre en igu

al cantidad, pero que es mds importante el
~aumento relativo que 'g;__l:-__abstglptﬂ‘ _ : I




-

~das. En cambio la sangre se oxida, el metabolismo nutritivo aumenta,
~apetito se estimula y los 6rganos que ejercfan forzosamente sus funciones

8 Revista Sanitaria de Toledo, =
" También aumenta el apetito y el peso. - 3 2 ol

~ Desde el punto de vista terapéutico es evidente que en algunas enfer-
medades como la tuberculosis, no puede tener la ozonolerapia la p'retEHSiﬁﬁ
de convertirse en medicaci6n especifica. No es posible que el 0zono dee.
truya la bacteria contenida enel n6dulo tuberculoso o en las zonas inflama.

el

recobran en sentido favorable y de una manera més normal.

-

Junto con la referida accién realiza el ozono una dtil hiperoxidacién
destructiva de ptomainas y toxinas, e

~En la anemia y en la clorosis es de verdadera utilidad prictica el em-
pleo del ozono, adem4s evita hasta cierto punto que un anémico seltubé'fc:u—- |

L,
-i;n P Ll"l--. -;:Lﬁ'r:l..: [ .i....;.'-.i.
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- lice, pues el ozono modifica la constitucign de la sangre y de Inshqﬂidﬂs >

= L nh

Dando una sesion de ozonizacién con el aparato Sanchez. = - Fof. Laéﬁﬂ&f =

=

E‘tracav{tafins haci.éndulﬂs francamente acidos, y, segtin ha’ demostrado el
r. F_)qdm_, ;r.:s cultivos del bacilp de Koch no se desarrollan'més que'en’os
medios francamente alcalinos, matando zl bacilo la menor acidez. Uncaldo.

neutro €s un mal terreno para las siembras, - SRR
Dice el Dr. G. Molina en.su notable obra de fisico-terapia ‘que el-ozono

T

& o = -
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‘es de vna gran eficacia en las bronquitis' crénicas de la infancia; Uno de

- E

‘nosotros ha tenido ocasién de comprobarlo, y el Dr. Regnier en una comu-
nicaci6n a la Sociedad de Electroterapia de Paris, ha corroborado estos
asertos. Bronquitis de tres afios de fecha que habfan resistidos a todos los

_tratamientos farmacoterdpicos, han curado rdpidamente, en un mes, con
- una inhalaci6n diaria de ozono dado durante diez minufos. - v
La acci6n del ozono en la coqueluche, es hoy del dominio general. Los
_primeros datos publicados por el Dr, Hellet, han sido un4dnimemente com-
probados por todos los investigadores. Caille (de Boston), Doumer, Derecq,
Labbé, etc. Nosotros podemos afirmar. que es el mejor, el més favorable
_de los recursos terapéuticos que se pueden emplear en la tos ferina y que
después de haberlo usado no sabrfamos sustituirlo por otro.. La mejoria es
. rdpida, las quintas de tos disminuyen en frecuencia, cesa la angustia y los
.vOmitos y la temible cianosis se trueca’ en el color normal del enfermito.
Es preciso haberlo usado para juzgar de lo que vale el ozono_en la coque-

- luche. 0 Rk Db el b

.. Ademds de lo _dicho, conviene recordar otras aplicaciones -bastante.

importantes y poco -conocidas de los. médicos gepnerales. Por ejemplo, la
-aplicacibn en casos de neurastenia, histerismo y trastornos de natoraleza

- nerviosa deprimente. En tales casos obra como su verdadero reconstitu-

_yente nervino y se obtienen efectos muy favorables. Bing ha empleado la

. 0zonoferapia cemo hipn6tico con buen resultado en once casos entre die-
. clnueye. . = : ' | s

.. En el coriza se_ha empleado el-aire ozonizado haciéndolo pasar como

=

- .una ducha de Weber recomendando 2l enfermo no respirar.

.- Montier ha curado con el 0zono casos de anosmia.
:__..-,-finalmente_recﬂrdaremns que se han visto desaparecer ciertas fiebres -
-intermitentes que habian resistido a la quinina sometiendo a los pacientes

- _alaaccibn del ozono, y que en el asma y en.ciertas afecciones reumiticas

~.se han obtenido heneficiosos resultados.

=

- __-.__ '.---. ' - = . W S el - v i r
% S - - ~-
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- “2:-Como aparatos para la:0zonizacién se emplean varios. El ozonador del
‘Dr. Estrany: lleva  frascos ‘medicamentosos: para  eucaliptol, - creosota;

_“timol,etc. OBnSInIroes CENSE D2 B At el SEiE FAGInIan 25
- Hay modelos como el que va representadoen {a figura nim: I, acciona-
“dos'porla electricidad farddica o inducciébn dindmica. = - S £

" Peroindudablemente ‘el>m4s econémico y el més préctico es elacceso-
‘rioal aparato portétil:de ‘Rayos X’'Sdnchez, que es  con el que :nosotros
.t.f_ab'ajamﬂs; [f r L e S e 1 s 12 Bttt 8!

- La'técnica es sencillisima segtin puede  apreciarse en el fotograbado y

Se aprende inmediatamente. = 0o o | ' '

e |

8= €l tinico -é'sﬁec!ficﬁ_ﬁafalla_s -'énferm'eﬁﬂﬂesf_ae[_-E_sfﬂmagﬂ;es el
-~ ... Iugpesfomacal 8ein. - - ... .
" Deposifario en Toledo u su propincia: Sarmacia SANTOS
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La leche conmo vectora de bacilos.—He aquf otro interesantisimo factor
del problema de que nos venimos ocupando; la leche ha sido acusada por
todos los higienistas'de ser, en uni6n de las carnes tuberculosas, el #mediuy;
encargado de establecer la continuidad entre las tuberculosis humana y
bovina. M4s tarde veremos el valor que la acusacién ticne por lo quea
las carnes se refiere'y frataremos, ahora, en estabier:er la“importancia real
‘que ¢l concurso de leche procedente de vacas tuberculosas, puede tener
en la génesis de la tuberculosis del hombre. ' e

Se ha dicho por algunos, cuyo exclusivismo ha privado a sus asevera-
ciones de todo sentido préictico, que no es preciso despejar esta inc6gnita,
“que es suficiente el hecho confirmado de que los bacilos tubercuolosos bovi-
nos puedan encontrarse en la leche para considerar 2 esta como materia
virulenta constante y proceder respecto de ella, consecuentemente a este
‘terrible anatema. Esto no es lo prudente, ni es eficaz, ni siquiera es serio;
la higiene es algo parecido al socialismo, cuya concepcién para es, tiene
que ser, absolutamente distinta de su concepci6n; y no es eficaz, sino con-
traproducente, tratar de iastituir en la sociedad, con mam férrea las mis
exaltadas doctrinas socialistas, como no €s eficaz ni prodacente, legislar a
raja leble en materia de higiene y mucho menos en cuestiones higiénico-
pecuarias que encierran siempre un conflicto de interés muy respetables;
de un2 parte los intereses particulares de ganaderos y abastecedores, de
otra los intereses generales de la salud pablica, y si estos son, indiscatible:
mente mis atendidos, no son, por eso, despreciables los primeros, y seria
notoriamente lesivo .adoptar resoluciones extremas que no tendrdn mis
justificaci6n que &/ pdnico. 2 - S

Pero esos criterios esclusivistas, estdn, naturalmente, en minoria; en
minoria estuvieron en el IX Congreso Internacional de Higiene y Demo-
grafia, cuyas actas tenemos a la vista, y desde 1808 en que se celebrd,
las opiniones mds discordantes se han ido aproximando a un término medio
conciliador, que esa lo mds que puede llegarse y todo lo que debe pre-
tenderse, pues serfa temerario formular conclusiones cerradas o absolntas.

¢ -Dentro de esta relativa concordancia de opiniones, dibgjanse dos -té-;ﬁ__-_'
dencias; aseguran unos—Fiorentini y Ceradini, entre ellﬂs—-i::lﬂe--snlﬂl-#l}' _
casos de tuberculosis de las mamas Se encsenfran bacilos en -.iaulégh.ei’éﬂ ~i
todas’las formas de tuberculosis que no sean la mamitis -tuberculosa, la -
leche estd desprovista de bacilos y no es, por tanto, peligrosa. Los dos
Veterinarios citados han llevado 2 cabo en la Seccién Veterinaria dﬂ__l_ﬂ
Oficina de Higiene.de Mil4n experiencias en.que fundamentan este. criterio:

han sometido 2 la prueba de la tuberculina 23 7 vacas en ftres establﬁsrdg_ |
las'cuales 63, és decir, un 26 por: 100 han reacéicnada-_p_os_itiva'm_entégi?;-ﬁﬁ |
ellas, dos presentaban lesiones clinicamente apreciables de mamitis cronica: 1
La leche suministrada por estas 63 vacas; recogida asépticamente eraifi= =
yectada al cobayo bajo ia-piel y en peritoneo y solo se transmiti6la enfer-

——
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-medad c-‘?f-' *3_ leche procedente de:las dos vacas con mametis. Otra serie
-deiexperiencias ‘efectuaron utilizando para 'inyectar al cobayao el producto
‘-_ﬂfl«fﬂ'ﬁpﬂdﬂ_. de mamas de vacas tuberculosas; el resultado es negativo en
‘tanto.que-no existe localizacién tuberculosa en las mamas. =3

:---_-_:-..-'Frenté a estos resultados que parecen concluyentes, estdn los obtenidos
.por-Cosco en: sus estudios’acerca  de la eliminaciéd del bacilo tuberculoso
del organismo, efectuados sobre nueve vacas tuberculosas: Son tan curiosas
.experiencias que no podemos resistir la tenfacién de trasladar a estas co-
Jlumnas’un cuadro-resumen: publicado por «La Clinica Veterinarias. No.es
‘preciosa-ninguna explicacién; el cuadro es tan explicito como puede-desearse:

.q _ Leche S . o
1 ) = - - o - : _ o of -
- Leche recogida en & E’ = g Lesiones comprobadas
i .F_ 4 oW - - -
‘@ recogide  1ascondiciones = = g= en la autopsia..
1asépticamente.|  ordinariss, 1 3 & '

| ' X [Raros tubéreulos drises en
sl e e ey = - — 1~ un danglio peribrénquico
< ! | v en el pulmén izquierdo.
Tuberculosis muy avanzada
., delos de pulmones.
Ulceras tuberculosas en el
ciedo; tubérculos en los
| - gandlios meseutéricos.
(Tuberculosis avanzada,
i principalmente enel pul- -

= . i

: 3 a - '

g L
- -
r. 2 —— . = K
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3 4

|

| ‘m6n derecho. - _
{Tuber'ﬂzulﬂsis poco extendi-
| da del pulmon derecho.
Tuberculosis: muy avanza-
AL 2 A bssty ddriry _da de los dos pulmones,
| |aaee s - con extensién a las pleu-
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_ No solo a titilo de curiosidad hemos ﬁ:dpiéﬁd"el cuadro - anterior, sino
porque en é| estd -condensada la otra tendencia de que antes haclamos meé-
1ifo; los casos VI .y IX son argumentos’de fuerza para los que opinan que
- no solamente en casos de mamitis tuberculosas es virnlenta la leche, sino
fambién en todos los-casos de tuberculosis abierta y avanzada.-Y asf _debe
S€r, en efecto; no es el organismo - de un animal ‘tuberculosos como una
manzana que tiene una porcién podrida, cuya porci6n puede separarse que-
dando el resto de la manzana sin alteracién; por el confrario, en el animal
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atacado de tuberculosis abierta, el virus tuberculoso irradia d
y hace virulentos los esputos, la saliva... y /la sangre. Y del

puede ocurrir, y dc hecho ocurre, seglin las experiencias ‘de
que la sangre virulenta llegue a determinar: lesiones en las-

Al . mamag,j -
virulenta la leche; en apoyo de esto estd el hecho ‘comproba  ‘hagy

las mamas una gran resistencia‘a la infecci6én tubercoiosd, <00

e ot
L] -

| Y hay miés afin; la mama puede estar infectada y nu-esta:i;.-f}j%,
| puede estar invadida por los bacilos y, sin embargo, no preaentar:'a[tefgﬁﬁﬁ E
alguna macroscépica ni-histolégica; la leche, entonces:; serd virulenta gy

obstante estar la mama sana, en apariencia,

Pero del cuadro copiado pueden hacerse otras deducciones importanti.

porta

simas. En casi todos los casos de tuberculosis, las heces fecales contienen --
bacilos vivos y wvirulentos que provienen, ya de lesiones del aparatu'dfgésﬁ'
tivo, ya de lesiones pulmonares por degluci6n de las expectoraciones. hiey
de ambos origenes y a esta virulencia de las heces se debe la 'frec;euc['a'
con que se encuentra el bacilo de Koch en la leche recogida en las conde
ciones ordinarias, leche que, en reazlidad estd desprovista dE‘g&méﬁﬂ
cuando se recoge asépticamente en la mama: es que en el acto del ordeio
hay una contaminaci6n de la leche por las materias fecales, pur_laé; e

del ordenindor y adn por los recipientes en que se recoge. Y he aqef como
al peligro-de la leche virulenta debe sumarse el peligro de las heces fecales

] R Revista Sanitaria de'Toleg,
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€ las lE&fgﬁeE :
e D : . ‘Mismo ‘mog,
que la mamitis tuberculosa tiene, en muchas ocasiones, un origen hemis,

i d Jril
Costo; que iy

do ‘deg:ﬁpm _:

pe!igr’q mucho més respetable, puesto que las heces pueden infectar también
la leche procedente d= vacas no tuberculosas; en un establo de vacas lecleras

es suficzente con-gue una de ellas elimine bacilps, para que toda la lecke de e

establo pueda ser bacilifera; asi se explica que las.leches del comercio con-

- ¥ 2 = = : . g P P
tengan bacilos tuberculosos en una proporcidn, frecuentemente superior 2
un 10 por 100,

De todo lo cual resulta, que desde cl punto de vista de la prnﬁlaxlﬁﬂﬁlﬂ

tuberculosis humana, no es tan interesante !a inspeccién de la leche {:umu

a2 anulacion inaustrial de los animales tuberculosos.

(Continuard.)
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- Nosotros hemos 0ido hablar bastante de la -:aKleptomﬂﬂ’fa’u?ﬁe]us |

i

Kleptomanos... iEs tan cémodo de invocar la mania _del robo pA%

& (1) Le Petit Journale, ' ¥l b Dt ’*1-"1'33*?‘:;"
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evcusar a un ladron o a una ladrona! Los médicos inventaron la Klepto-
mania v ellos mismos, visto el abuso que de ella se hace; comienzan a
protestar. | | et anhc ISG° 2.5
“"'Bajo la influencia de esta idea de Kleptomania, se tiende en efecto a
colocar en los manicomios muchos' ladronesy ‘sobre todo ladronas de
los grandes almacenes, y.no es ese su-lugar y'los inconvenienies de
esta manera de proceder no tardardn en aparecer. ' - 354 .
Laindulgencia tenida a los' ladrones y particularmente a ciertas la-
dronas, bajo el pretexto de que ellos son impulsados al robo involun-
tariamente y por consecuencia que son firresponsables; parece tanto
mas natural cuando el robo entre desequilibrados toma muchas' veces
formas desordenadas, de estos los hay que roban lo ‘mismo por-caridad
“que por piedad. 0 198515 5205 81340
~ Citamos un ejemplo curioso del caso de una joven que‘observaron
los doctores Vallon y Perrin. 11255 sigioRngTis 95907 510
Transtornada por la muerte de un hombre a quien ella amaba, y
sumida en un segundo acceso de desesperacién cuando perdid su
madre, penso en suicidarse. Pero un hecho hizo ‘derivar €l curso de sus
‘jdeas. Un dia delante de un gran almacén parisien, vio arrestar a una
mujer que acababa de robar. La desgraciada gritaba: «jPiedad ‘para mis
‘nifios!» y el inspector del almacen replicaba: <jHa pensado usted un
poco tarde en sus hijos!>—Testigo de esta escena la sefiorita X.—in-
{ dignada, habria querido arremeter contra el hombre, ‘pero ‘ella se dijo:
<Yo quiero vengar a esta mujer, pues yo también te robaré». Ella pene-
,  fro'en el almacén, cogié una pieza de ‘tela de seda, la puso ‘bajo su
) brazo y dirigiéndose a la puerta la lanzé entre los pies de la muchedum-
i bre que se aprisionaba por entrar. 1E BBE 100 C

Siempre impulsada por su deseo de venganza volvi6-los dias si-
guientes y de tiempo en tiempo robaba. Estos ‘objetos robados, los
dejaba caer todavia entre la muchedumbre, después vino a dejarlos
olvidados expresamente en los 6mnibus; en fin, ultimamente los llevaba
a si casa colocandolos en un armario, Sin jamas servirse de”ellos ni
regalarlos. Después de todo esto fué cogida en infraganti delito, pero
iué beneficiada con un veredicto de no ha lugar... RGO
~ Estos hechos son raros pero explican que’ hayan podido enla opi-
nion del piiblico, como en -la'de 1os ‘médicos, ‘muy elocuentemente la
causa de la mania del robo, de la «Kleptomania», que no €s necesario
castigar por no ser responsable. Y ha venido sobre todo el abuso. Cuan-
tas' mujeres han robado en tu nombre joh ﬁKIeptomamaz:-!-_ isieiss
Ok s
* w :
Cuando se estudia el. estado de espiritu de estas 'Iadron&s‘ cie_r‘t‘as,
10 aparecen organizadas como todo el mundo: son anormales, perverti-
das: pues como se ha tomado la costumbre de excusarlas con dema-
siada frecuencia atribuyendo sus faltas a su desequilibrio mental, ellas
Cuentan segura esta excusa cada vez que hacen. un mal golpe. Ellas
invocan sus reincidencias y sus abogados habiles como ellos solos, inyo-
can en sy favor sus interminables precedentes. Bajo este manto se
encuentran ladronas profesionales-que viven del robo y que sin embargo
cada vez se hacen indultar, y enviarlas inmediatamente a un manicomio.
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..., Ellasine se: quedan alli. .Durante el tiempo.que -estin procesadas
‘hacen todo lo-posible por . hacerse pasar por irresponsables; por enfer.
mas,'pero cuando se las recluye se dicen curadas. Son en efecto Ificidas
noldeliran nunca y-el:-médico alienista que las trata no quiere conserysr
bajofsu vigilancia, a: pensionadas que no-hacen mas que. transtornar el .
orden; que no tienen necesidad- de-cuidados y que en los asilos estor. i
ban, pues ocupan la plaza de otras. | tas s
-+ -De diez_veces, nueve- es -preciso despedirlas inmediatamente. 15
- -dltima vez; si se trata de una reincidente que el prefecto de policia, ey
el departamento del Sena, o los. prefectos en los demas departamentos.
-no quieren:darla libertad, se escapa; pues es: muy facil evadirse de los
‘Manicomios, que no tienen muros, celdas, ni camisas de fuerza, aunque
otra cosa crea el pablico. i
-Segiin eso, no es dudoso que se trata de personas desequilibradasy
que roban al principio de su carrera bajo la influencia de impulsos al
robo-o de-deseos moérbidos; pero no son inaccesibles al castido, .~
Si desconoce cual ha sido la causa por la cual roban, saben que ro-
bando hacen mal. Cuando se da cuenta de que ellas no estdn en el Ma-
nicomio, ¢por qué entonces no enviarlas a la carcel después de haberlas
aplicado la ley de plazo a titulo de advertencia? - e
~Esta manera de pensar que se extiende entre el mundo de los
alienistas, tenderd ciertamente a acentuarse por el libro excedente, <Los
limites del robo mérbido>; que publica el doctor Paul  Juquelier,- Médico
-Director de los Asilos del Sena y también el més. joven del Cuerpo que
tiene nombres de alienistas eminentes. El doctor Juquelier ha tenido por
colaborador en este importante trabajo —editado por. Félix Alcan—y es-
crito con una gran claridad, a uno de sus antiguos- internos el doctor
-J. Vinchon. - ' ' - *

La tesis expuesta y que acabamos de resumir; interesa al piiblicoen
-general al.cual se le-habla muchas veces de la «Kleptomania>y de una
manera.particular a los Magistrados y a los Médicos. - ...~

Si se piensa, de otra parte, que los individuos en cuestion, los famo-
sos «Kleptémanos» son extremadamente variables de aspecto, gue mo-
difican voluntariamente su actitud segiin que ellos son-procesados; con- -
denados o recluidos, se explican ciertas contradicciones, mas aparentes
que reales, que separan del sujeto los Magistrados y los experios. -

Sin embargo queda entre esas ladronas y ladrones, un pequefio ni-
mero de individuos que son rebeldes a la intimidacién, absolutamentef-
timidables: la amenaza de la prisién y su misma realidad no los corrige.

Convendria, pues,—y esta es la conclusién a la cual llega el doctor
Paul Juquelier--de crear para ellos un establecimiento intermediario
entre €l asilo y la cércel, un asilo de seguridad. donde ellos estarian, 10

“detenidos, pero sf retenidos. : e
. Antes de la Revolucién, la Bastilla. sirvié muchas veces para tsos
de este género. ' - SRSl

Samedi 17 Jauvier 1914, - _ G B ET , ;',.‘.;'i'll'_-‘f.'-:.
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La _pr'ﬂsiéh arterial ¢s.cl punto en que cnﬁvErgen las miradas de l0s Caf'
dibpatas y de los Médicos lodos, porqué no hay nada que determine cOmo
ella el equilibrio circulatorio. SPISSISE, S 0
- Asi se explica que en estos Gltimos tiempos se escriba tanto y tan bneno
de tema tan interesante, y se csté haciendo tanto'y también por perfeccio-

- . -

nar los‘aparatos destinados a medirla. | |
— Las obras de Potain, Martinet, Gallavardin, Pal, Huchard, efc., son.
p}fuéb'a elocuentisima de lo que manifestamos y, sobre ‘todo, los datos 'q_u;e'_
obtenemos con el oscilémetro de Pachén, porque coun él se aprecia 12 pre-
sibn maxima o sist6lica 'y la minima o diastélica’ (constante de -Mare_'y)_' re-
presentada por la resistencia periférica, y podemos establecer la 'r_Elﬂﬂiﬁf}
que existe entre una y otra y conocer, por consiguiente, si hay o no €qur
librio circulatorio. - B _ -
"~ Antes de la invenci6n de ese aparato, juzgdbamos quela presibn diast:‘j-
lica debia ser grande cuando era grande la sist6lica; pero como s6lo me-
t diamos el cudnto de ésta, los juicios que forméisemos acerca del equilibrio O
{ desequilibrio circulatorio tenfan que ser mé4s” hipotéticos que ahora. Esto
( no quiere decir que el oscilémetro de Pachén no ofrezca dificultades; las
ofrece, si bien no tantas como alguros suponen. | Sy
’ " 'Es cierfo que se necesita haberlo manejado y no” carecer de habilidad

para distinguir el comienzo “del periodo de las oscilaciones degrﬂ%&ntesf
caracteristico de la tensi6én minima, y el de las oscilaciones crementes,
caracteristico de la presién médxima; pero éso no es motive péfa_te_ﬂhﬂzﬂff
su-empleo, pues, al fin y al cabo, el error que resulte del Cﬂﬁﬁclfent? q'uE':
con €l se obtenga, ha de ser menor que el coeficiente de va'r_f.ﬂclﬁn-p?mfdf
gica, segin .manifiestan muy ilusfres'tratadistas.” -~~~ -~ —
Ahora bien: aunque con ese aparato se llegara algtin dia a-medir ql%tﬂ-
miticamente las presiones sistélica y diast6lica; gpodriamos asegurar S! e
un sujeto determinado estabzn-aumentadas o disminuidas, sin saber dE ante-
mano su tensifin arterial fisiol6gica? Para las presiones comenes de -mngui&
maneéra, para las extremas si, pero sin _precisaf el'grado de a.ume:nm_ﬂ.dlb-
mliﬂﬂ{:ilﬁn. 5 iy Spa s - 5367] Fizis i =S8 3 |
-~ Las razonés que tenemos’para hacer manifestaciones '-:tEﬂ_E..bSDluta.S.S?ﬂ:
en'mi sentir, de las que no tienen vueita:de-hoja. L

Potain nos dice que la presién media normal es de 17 centimetros,y goc
hay diferencias individuales de 6 en:los aduoltos, 6 sea que oscila c;e..I-f} a _2‘?'
“7 Oscilando tanto; icabe afirmar, por h:_:r que: ‘el oscilémetro -mﬂfQ'uea que
un sujeto “tiene la presi6n arterial” aumentada o disminuida?:N‘J__ Efﬁ_ﬂbf:l“&
h_ﬁjf&‘ nadie que:no conteste negafivamente, pues-basta ‘un poco der buen
Criterio para comprender que un “individuo-Con presién-de: 18 puede tener
hipotensi6n, y.otro con 15 0-16 hipertensi6n; si 'el'prirﬂero*'ia..tﬂ:}mén nor-
malera 20 y en el segundo I2. e alaup B G EEIOaT NI .
- =Silas tensiones apreciadas ‘con el .esfignomanémetro ‘de Poftzain son su-
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~periores a 20 e inferiores a 12, podemos decir que en el primer caso hay

hipertensiébn y en el segundo hipotensi6n, porque no se han-registradu,
segln las estadisticas que he visto, y por lo que yo he observado, tensiones
fisiol6gicas tan extremas, y hasta estamos auntorizados para suponer que [og
sujetos de tensiones superiores 2 20 sean anterioescler6sicos, o gotosos; o
nefliticos intersticiales, diabéticos; y cuando son inferiores a 12, estamos,
igualmente, para poner el pensamiento en Ja tuberculosis pulmonar, enfer.
medades mitrales, anemias; nenrastenias, desnutricién exagerada, dilatacign

géstrica, disenterfa crénica, estados hiposistélicos o cualquier otra causa

que justifique la baja de presi6n. |
No pudiendo formar juicio de sila presi6n arterial est4 aumentada ep
un sojeto, a no ser en las presiones extremas, desconociendo su presién
normal, sserd preferible para las que no sean extraordinarias, valerse de
la mayor o menor tonalidad del ruido diast6lico aértico? El problema no
ofrece duda. =

La apreciacién del ruido diast6lico aértico es m4s cierta que el dato
esfignomanométrico, hasta el punto que no dudo uvn instante que, a cpal-
quier médico que le pregunten si de dos enfermos, uno con presi6n arterial
de 19 0 18, y el otro de I5 o IS, padece el primero hipertensi6n y el se-

gundo hipotensi6n, contestar4: <Es muy verosimil, pero no lo aseguro por

desconocer si esas cifras son en ellos las normaless. g

Desconociendo esto, repetimos, no es posible formar juicio, porque el
juicio no es otra cosa, como nadie ignora, que la relacién entre dos térmi-
nos, y en ese problema falta yn término. ' i

Pero si al mismo médico le dicen que uno, tres, o mil, tienen el ruido
diastGlico anmentado, contestars que hay hipertensién porgue en estado
fisiol6gico el ruido diastblico de las sigmoideas pulmonares es mis fuerte y
S¢ oye con mayor facilidad que el de las sigmoideas aérticas. .

Lo que no podr4 afirmar tan categéricamente, es que. la presion arte-
rial estd disminuida cuando el ruido diastSlico aértico se o y& menos, porque
eso sucede en estado normal, como llevamos dicho, y habrfa que apreciar

€l cudnto de a disminucién y compararlo con el cudnio fisiol6gico, lo coal
es imposible. ‘ B =

De aquf que para la apreciacién de las hipotensiones. arteriales; cuando
no copocemos el coeficiente individual, tengamos en cuenta, desde- lnego,
el grado de- sonoridad del ruido diast6lico abrtico, y ademés la blandura
de pulso, intensidad del latido cardiaco, etc. - s R AR

Lo que si se precisa de ua modo riguroso con el hscilémetrﬂs.iﬂgz__lﬁ-
marcha de la presién arterial mixima y minima, cosa importantisima para
saber si un proceso que tiene como sintoma constante la hipertension 612
hipotensi6n, tiende 0 no a un desenlace feliz, 2 S O I s

En la toberculosis, en'que estd casi siempre la presi6n baja, es bues
sintoma el que permanezca estacionaria, moy bueno si aumenta .y muy
malo si disminuye. -Marfan-asi lo dice. asi lo dicen otros, y;asi’ lo'creo yo-

Los oscilémetros como el de Pachdgn sirven igualmente par_a:dﬂfﬂq_s??; :
segfin lo han hecho ya eminentes cardibpatas, que con hipertensién artersa

puede haber comienzos de asistolia, y aun asistolia: misma, porque sienld

mecdnica industrial es ley que la pofencia esté en relacién’ con Iajreﬂiﬁ’f'??_;- i
- “id, Y viceversa, para que la méquina realice el mayor efecto -ﬁtll-‘.'?m?‘ﬂé _
menor detrimento de sus piezas; en el mecanismo vital esa ley tiene df

|

|
X "iu.l.n.lln_u:h.-l.F.nJ-l.i.n. ) TR TN Y




 cia ensefia, sin detrimento del miocardio.
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gumpiime_cuandﬂ el organismo funciona dentro del orden higido, porque
todo en él estd previsto v perfectamente encaminado a un fin de conserva-
cibm, <0 ' | _' | |

Se da,-por tanto, €l caso de que un individuo tenga la presibn aumen-

 fada* como-2 y'la resistencia como' 3, 0 mis, y en este supuesto habré

hipﬁs’i“st’nlia o asistolia- porque la ley citada no se verifica. _
“Porieso es arriesgado’ intervenir la hipertensi6n arterial sin'medir antes
|2 presién minima, pues pudiera suceder que se ‘provocara una hiposistolia
porque, como dice’ Martinet, para uz Zipertenso dadohay vn limite inferior
de hipertension #77educible que no puede ser franqueado, como la experien-

Ahora bien: ;Qué proporciones deben ‘existir entre la potencia y la

- resisfencia para que haya equilibrio .o desequilibrio en la circulacién, mejor

dicho, si la-resistencia ‘es de 5, 10; 15, etc., de cuénto debe ser la pofencia
para-da-normalidad circulatoria? | 7 e :

- Esto'es'lo que no han determinado de una manera precisa los legisia-
dores en materias clinicas; pero dia llegard-en que este punto quede total-
mente esclarecido, porque la proporcionalidad entre la potencia y la resis-
tencia no puede faltar en el organismo animal, pues de lo contrario, fen-
driamos que suponer que esté peor regido que upa siemple prensa hidrdulica.

En ésta, cualquiera que sea la energia que desarrolle, 2 una potencia
de 16, se le aplica, verbigracia, una resistencia de 10, y- coando no se sa-
tisface la regla, el trabajo que realiza es defectuoeso.- .- .. -~ = -
Va-expone Martinet, que-en-las presiones ordinarias la diferencia entre
la m&ximz y la minima es de 9.2 10, en las inferiores 2 13,.de 6 a 8,y de
I12°en las superiores a 25,y annque no sea €sta la hltima palabra nos. da
bastante luz para la préctica médica. - Srenion BETiie SInelE At O
~ También se distinguen las personas, desde el- punto devista 'de-la ten-
si6n arterial, en que en unas es constante y en otras variable, y claro es
que no nos.referimos -a los cambios que experimenta por la inﬂugnma del
ejercicio, :decbito,  digestibn, ‘etc., porque son los que experimenfamos
todos, sino a.otros més sensibles. ST SnTEREG ok s GE Rt a o
La variabilidad es general y local. y.sus causas lejanas E:stén._b!e_n-_.deﬁ__-

nidas, las inmediatas.apenas vislombradas. -~ -0 o oo oo o

~Entre las lejanas figuran_la impresionabilidad .y emotividad, y como
proximas; si es general, los-estimulos: .0 ias -i;:ihi,bi,qic{ra&s del ceniro. vaso-
mofor que rige todos-los- vasos:y. se.__em‘;gen,t-ta_;a_l qlveli__dﬁ:l_ _bt_:_lbn, de.scu-
bierto por Ovsionikoff; y, ~si es local, 2. excitaciones o. mhlb!ﬂ!ﬂﬂfs de los
Centros'vasomotores periféricos; cuya;existencia ha demostrado Mosso,.y

- confirmado Heger, Lelecne y Egoroff. con'el descubrimiento de los filetcs

¥ ganglios-hallados en la tfinica adventicia y media-de 1os E{as;m_sl,ﬂetrl;._ 5
Huelga decir que esos descensos y ascensos en la pre_s;én arterial F“b‘?‘
decen, 1o, mismo que los que ocurren- enlos de presi6n. constante, a hiper-
Secrecién- de las células. crom6filas de. las cdpsulas suprarrenales y gran
Simpético. en las hipertensiones, y -en-las hipotensiones 2 deficiencia de esas
mismas células .0 2 una hiperfuncién.de la gldndula tiroides; €tC., por-ser la
t‘“-“r?ia admitida por los maestros.iiiiiis shiEsig L SoGEIL NUS 92s
~“Si‘el conocimiento de la tensién 'arterialzﬁ5iu16gfca"ESTPfemE?*Paﬁ?"E’abEr
S_i un sujeto afecto-de cualguier: dolencia ‘es=hipertensivo; cquizd importa

3t'?ihtci;‘l§m-: no decir mé4s, saber-si es:de tension-constante o: variable; porque
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la variabilidad en el modo deser de una funci6n entrafia inminencia morb
cuando menos, ya se'trate de la respiratoria, circulatoria, cerebral, etc,

En e! orden moral e intelectual, bien sabido es que no hay nada que.
_sefiale una perturbaci6n como ‘la variabilidad en el cardcter, afectos y:.;,-a.
ciocinio. Por ofra parte, se han visto arterioesclerGsicos con lesiones a6r- !
ticas del cayado y abdominales y aun.delas coronarias confirmadas por la.
autopsia, que no sufrieron nunca crisis de angina de pecho ni de vientre, y
otros-con lesiones inapreciables en esos mismos puntos que las padecen con
frecuencia, asf como se ven enfermos de fiebre tifoidea, gripe, tuberculosis,
etcétera, con presidn arterial -muy baja que no sufren ningfn colapso car-
diaco, ni sincopes, y otros con los mismos procesos y presién arterial més
elevada que tienen esos accidentes. sk

Y yo pregunto: el no presentarse las anginas de pecho o de vientre en;

los que han padecido lesiones-aérticas y de las coronarias, v si‘en aquellos
que fienen o han tenido lesiones ligerisimas en” esos puntos, Eubedecerﬁ:a_
que los primeros eran'de presi6n constante y los segundos de presién varia-
ble? ;:0bedecerd también a lo mismo el que no se presenten colapsos, sin-
- copes, etc., en sujetos afectos de gripe, tifoidea y tuberculosis con-gran’
descenso de presi6n, y sf en aquellos que sufren esos mismos procesos y
cuya tension arterial es menos baaj? A la primera pregunta pued= contes-
tarse, es presumible, y a la segunda, es muy probable.

Hs presumible; porque las personas que son de presién arterial cons:
tante, los estimulos que solicitan las crisis hipertensivas han de ser mayores
para que dichas crisis tengan lugar, aunque sean de un segmento-vascalar
como las anginas de pecho y dem4s espasmos arteriales, que enaquellos
que scan de tensién variable, y- es muy probable que los individuos:de ten-
sién no constante sufran colapsos, etc., en el curso de un proceso quoe tenga
por caracteristica la hipotensidn por un motivo que considero- mny aten-
dible. ' <

Los colapsos por baja de presi6n arterial, tienen lugar cuando Ja tensifn
sangoinea desciende 2 cierto grado, que es distinto seg(in el individuo. = = >

_ Lsto no creo que merezca refutarse, porque es tesis aceptada aun por
los méds ayunos en materia fisiol6gica. | O EDTErIS

Paes bien, jno es 16gico, de todo punto ‘16gico, suponer: que:‘estando
informada la baja de presi6n en los procesos " tificos, gripales, etc:, porla
accién que ejercen las toxinas correspondientes sobre los centros vasomo-
tores, ya deprimiendo los vasoconstrictores o estimulando las.vas_ndil'at'af ;
dores o por las alteraciones que imprimen a la fibra cardiaca, etc. etc; 80
es l6gico, insistimos, que la‘influénciz de esas toxinas ha de ser més -qﬁﬂﬂi_! :
en los “sujetos de tensi6n variable 'y, en_especial, si la variabilidad esies
sentido de disminucién? Creo que no faltar4 quien  opine del: propio modo
que vo. . S e I
Fécil'es que alguien diga: jpor qué ha de ser 5ol prész:mi&!afqﬂﬂflﬂg
anginas de pecho obedezcan a ese mecanismo, y muy probable los colapsos
Porque las anginas de pecho, etc.. son crisis-hipertensivas localizadas, y108
colapsos por-baja depresi6n son crisis hipotensivas generales: i« oaii

- Por eso aun cuando la presi6n arterial aumenta mucho, si nohay hiper
tensibn o espasmo en un segmento vascular, no se producen, y Si...iﬂtpfﬁsiéﬂ'
arterial baja bastante; el desfallecimiento puede producirse. - o onE f

Acepto la-explicaci6n, replicarfan; pero ¢por. qué han de: EP?'EEG:EF:’E?‘TE’S

— e —
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crisis en segmentos vasculares, m4s frecuentemente en los de presion va-
 riable? Porgue la variabilidad no es s6lo general, sino loca), como queda
expuesto, y no €s dificil que los de tensién variable general tengan también
gna zona més dispuesta a padecer esas crisis, y que pueden ser las arterias
coronarias o cualquier rama emergente de la aorta, asi como los que sufren
crisis de hipotension tienen algunas zonas m4s dispuestas a sufrir crisis
vasculares locales por dilatacién,

| Pero en fin, de cualquier modo que sea, se impune conocer €iun indi-
viduo es de tensién constante o variable, porque con ello podemos conjurar
_m_uchns peligros, y aun conjurarlos con un régimen higiénico y farmaco-
l6gico copveniente. | - _ L

En comprobacién de esto, voy 2 referir muy a la ligera un caso clinico.

Se trata de una sedorita de veinte afios, muy neryiosa, y de tensidn
arterial muy variable. 424 '

Por el menor motivo, y hasta sin causa conocida, bajaba mucho Ja pre-
sibn arterial, poniéndose el pulso muy frecuente, el latido cardiaco poco
perceptible, aunque era muy delgada, y el primer ruido del corazbn débil.

La enferma apenas se apercibfa de estas crisis, y cunando se apercibfa
no les daba importancia.

Yo las eché de ver, porque su madre me rogaba que la reconociese a
mepudo, asi como a otro hijo que tenfa, por abrigar el temor de que adqui-
riesen Ja tuberculosis, enfermedad de que habia muerto el padre.

Esta sefiorita sufri6 una infecci6n intestinal de cardcter tifico con tem-
peraturas no elevadas, ni perturbaciones nerviosas grandes; pero <£omo el
mal no cedia me telegrafiaron llamdndome. . B |

Confirmé el diagn6stico, aprobé el tratamiento y manifesté mi sospecha
de que pudiera sufrir en el carso del proceso un colapso, por ser de ften-

§i6n arterial variable con descensos repentinos, y que convenia adminis-
trarla inyecciones de aceite alcanforado y pequefias cantidades de ergoti-
na, en evitacién de que el colapso sobreviniera. _
Los compafieros admitieron la posibilidad de gue sobreyiniese; sin em-
bargo, no pusieron en préictica mi recomendacion, porque la marcha de '!.a
enfermedad era favorable y esperaban para hacerlo a que se presentara
algfin sinfoma anunciador del peligro. |
Pues bien, cuando la enferma entraba en las proximidades de la conva-
lecencia y los médicos saboreaban su trinnfo tovo un colapso y murid
sfibitamente. ' ' s
De todo cuanto acabamos de manifestar, se deduce que se.impnne m-di'
vidualizar la tensi6n arterial fisiol6gica, porque sin €ste requisito, en la pa-
tologfa circulatoria andaremos no i::uc_as veces 2 tientas; como ant:i&rﬁmﬂﬂ
2 lienfas, también en ocasiones, en la patologia del aparato uru}ar_m, tubo
digestivo, cerebro, etc., si no hemos individualizado 2 f{;ialiqgm de esos
_Centros, porque si el ideal de la clinica es la ipdividualizacion m?!'bﬂﬁﬂs
-¢sta no ppede realizarse sin la individualizacion ﬁ_siﬁlﬁ'gic:a. _ o
. Por eso mismo, desde que soy médico, he individualizado enla medida
que me ha sido posible la fisiologia de las personas que _}nan fﬂrm_ﬂdﬂ =
clientela, y a eso, quizd, deba mis mayores éxitos _prn‘fﬂsmnaias, si éxitos
_Profesionales puede tener un médico de aldea. 2 |
_ | L g ~ Dr. Pasanis.
(£l Siglo Midico).

ikl B TN ELE RS
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Sobre a evolucién de la Quimica.

La Quimica, que en su poderoso desarrollo va invadiendo, en bien de

humanidad, todos los 6rdenes de la vida, preocup4ndose de .las condicio-

nes del pan que comemos, del aire que nos da vida, del liquido que apaga
nuestra sed, del abrigo que nos protege contra el frio y del microbio que
puede aiterar nuestra salud; esa cicncia, que estudia las evoluciones y las
transformaciones de la materia en el inmenso laboratorio de la Neturaleza,

no podia desentenderse, y no se ha desentendido, de lo que direcfa e in-

mediatamente afecta al hombre para la conservacisn de so vida en el esta-
do de salud y de enfermedad. 2= S
Si desde el punto de vista humano, vivir es la felicidad suprema de la
humanidad, disfrutar de la vida, es decir, llegar a obtener como resulfado
del progreso cientifico que los 6rganos funcionen con regularidad y epergfa,
para conseguir ¢l bienestar y la dicha que llega consigo una salud inaltera-
ble, bienestar que consiste en la conservacién del equilibrio de los 6rganos
y en su funcionamicnto normal, lo cual corresponde a la Higiene, imaginese
cudn grande serd so tendencia generosa y principalmente de la bromatolé-
gica si con el conjunto 22 conocimientos que la componen se puede llevar
a efec.c tan importante y sagrada misi6n. JQuién podrfa dudar de 12 gran
cosecha que la Higiene realiza todos los dias en los fértiles campos de la
Quimica biolégica? = | _ SR
Es mirada esta ciencia, por los que por exigencia de su profesi6n o
compromiso de su cargo han de cuidar de! bienestar de los dem4s, como
complemento indispensable v auxilizr necesario para el 'desempéﬁn de sus
funciones, y ni el Méaico y Veterinario én sus cstudios sobre Higiene pt-
blica y privada, y en sus caidados por conocer las indicaciones diagn6sti-
cas y terapéuticas dela Quimica aplicada 2l organismo humano y animal;
ni el Abogado que estudia las alteraciones y los desequilibrios somaéticos
de su clienfe para gradnar Ia delincuencia; ni el cencargado de vigilar los
alimentos, en sus condiciones higiénicas, y ninguno, en fin, de los que 2bri-
gan el convencimiento de que los progresos de las ciencias no se cifran
exclusivamente en ¢l conocimiento especulativo de la verdad, sino que, para
resulfar précticos y beneficiosos, han de contribuir al bienestar de la huma-
nidad, dejardn de aceptar con entusiasmo y realizar con prnﬁmdﬂ _Fgﬂﬁﬁ_f%t*
cibn los consejos y los preceptos de Iz Quimica biolégica. e e

Esta ciencia, ante la grandeza del conjunto, ha empezado por Eﬁ.ﬁdi_ﬂr |

los fen6menos de la vida en los seres mAs complicados y pr6ximos al hot-
bre; y descendiendo luego a aplicaciones précticas y fecundas para la vida

de la humanidad, ha hecho salir de sus hornilios y de sus Iabﬂfﬂfﬁf"'ﬂéﬁ-!'

magico secreto que deben. conocer todos: el Médico, el Veterinagio,
Agricaltor, el Industrial, para no obrar rotinariamente, bajo. la base de uné
fundacién empirica. EIHE EL- TR0

iBella aplicaci6n de la Quimica e< 12 do explicar, por medice"ﬂ&.:ﬁ'?f‘.‘??:f?s_'
fen6menos de la vida! Tiene un interéds tan eminente y de tal manera 1%
porta al mundo- cientifico, que los primeros trabajos que en este .EEH-W__'

vieron la luz ptblica, llamaron poderosamente la atencibn.. .-

— . =

1
e B L e e i e ] ] Pt e N O N T N T L I R T I T e




-'-"'

= g
—
-

e

=

o

-

i—

Revista Sanitaria de Toledo. o

- —

~Cuando el i!us_tre Cl. Bernar::l presentaba al Instituto de Francia los
primeros estudios subrfe los Frenomenos de la vida, y cuando aGn en época
anterior Chevreul publicaba en los Anales de la Academia de Ciencias sus
Condiciones generales sobre el andlisis orgdnico, en Europa y América se
sscit6 un gran movimiento de interés y de profunda simpatia hacia -los
hechos y teorias enunciados por estos sabios. . _ '
- -Se puede asegurar que desde entonces ha crecido diariamente el entu-
- siasmo, la_nobilfsima pasi6n cientffica que han sentido los sabios de todos
Jos pafses por e} progreso y difusi6n de estos importantisimos conocimientos.
| Hoy las ciencias biol6gicas empiezan a girar en su luminosa 6rbita, v
no's6lo’hemos-de esperar el descubrimiento de hechos presentidos y pre-
vistos, sino que hemos de tener sorpresas que en épocas no lejanas nos
tiene preparadas el mundo cientifico. 7 |
- Es indudable que los nuevos derroteros emprendidos por el espiritu
homano en las investigaciones biol6gicas, hacen pensar en ese momento
que fraerd consigo el derrumbamiento, la abolicién de todo lo que la rutina .
y la vanidad humana han creado de convencional, dandolo como incues- |
tionable 'y -axiomdtico. - _- '
Este nuevo renacimiento, que no serd aquel en que Descartes y Bacon
hicieron acoger con entusiasmo sus profundos principios, levantando un {
grito de Escuela al vislumbrar nuevos y luminosos horizontes, consiguiendo |
sacar 2 la Quimica de esa vida miserable que tenia en la regién de una
idealidad infecunda, mezclada con la Astrologia y el sortilegio, y aprisiona- 1
da en las retortas de las cuales pretendian sacar la piedra filosofal, Alberto
Magno-y Raymundo Lull; este nuevo renacimiento ha de ser transcenden- J
tal y serd envuelto por una avreola que envolverd las ciencias médicas hoy
atrofiadas en los moldes del antiguo clasicismo, haciendo romper esa deca-
dencia bajo los golpes de la piqueta demoledora del nuevo ideal cientifico. ]
il Félix 8. Munoz.
Inspector de substancias alimenticias. - t

(La Vetesinaria Toledana.) | | ‘ |

¥
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PARA LA DIPUTACIOR

Xlgo sobre el Hospital.

Antes de entrar en otras consideraciones creo un Ldeber’_de cuff;s_ia y
cempafierismo felicitar a la Sociedad de Profesiones y Oficios varios por
sus iniciativas y actividad y al compafiero iniciador de algunas de ellas,
que tan espontdnea y desinteresadamente se ha puesto al servicio de esta
S‘?C.i_ﬂ.dﬂd_ y de todas en general de las agrupadas en esta casa.
 Cumplido esto que yo consideraba deber iﬂrEIUdle_E, voy a ocuparme del
objeto de estas lineas: | - - ’
-Aproximadamente hace un afio que una Comisifn cDrera (iie eslz casa~—
de la que tuve la honra de formar parte—fué autorizada debidamente para
girar una visita al Hospital provincial, cosa que hicimos, y .de cuyo buen
fecibimiento se ocup6 la Prensa local por una nota que nosotros facilitamos.

L"‘ e
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p)e ﬁquella visita salimos sumamente satisfechos, en cuanto z la acogida

que el personal técnico y adminigtrativo nos dispens6; se nos di6 conogi

desde las carboneras y sGtanos hasta las azoteas, ek
- No podemos decir ofro tanto, en verdad, de los locales destinados a Jog

enfermos; su incapacidad es bien manifiesta, hasta el punto de que en salag
que escasamente debjera haber dos lineas de camas, hay tres, y bien cefii-
das por cierto, por cuyas causas tendremos que apreciar faltas de higiene,

miento de todo el edificio, con tal minuciosidad de detalles, que vimgs

tan necesaria en estos edificios, en donde va el enfermo desvalido en busca

de salud. | 5
- No es que tengamos predisposicién a la censuras, no nos agradan las

continuas protestas, lamentamos de veras tener que dirigir cargos a nadie,
pero lamentamos mucho mas el que superen en gran cuantia los motivos
de profesta a2 las protestas que formulamos. Nuestra ambici6n serfa aplap-
dir en vez de censarar, pero esta ambici6n dificilmente la veremos satisfecha,

Sin perjuicio de ocuparnos en nfimeros sucesivos de la buena dotacibn de
enseres para determinados servicios, hoy tenemos que consignar nuestra
m4s enérgica como respetuosa protesta, por la pasividad de los sefiores di-
putados ante tal necesidad tan perentoria y esencial coal es uon- hospital
provincial saludable y amplio, cuyo viceversa sufrimos en la actualidad.

Los obreros tenemos una obligaci6én moral, de procurar que estos edifi-
sean como deben ser y las exigencias higi€nicas y humanitarias reclaman,
porque desgraciadamente, son ellos el escenario donde ha de representarse
el triste apoteosis de nuestras vidas. -

Si cuando a vamos estos establecimiento, victimas de los trabajos y pena-
lidades, somos inGtiles a la sociedad, no se olvide ésta que en los momen-
tos de viril energia lo fuimos todo, y si no nosotros, lo siguen siendo nues-
tros hijos. '

Por eso protestamos de que no se tenga habilitado para hospital on her-
moso y amplio edificio: el méds hermoso de la poblacién. '

Angel Martin.
(Heraldo Teledano).

=

VARIEDADES

La resurreceion de los muertos.—En uno de los hospitales de Lon-
dres se han hecho experiencias para comprobar que se puede suspender 33__
vida y las funciones vitales dorante un tiempo muy largo, y hacerla reap
recer después sin riesgo y sin inconvenientes. >

- Para realizar dichas pruebas se han metido en unos frascos de E'FFI?H
boca numerosos reptiles y ratas. [nmediatamente se han introducido E’I_l'_IF{E
recipientes aire liquido, el cual, como se sabe, produce un descenso consts
derable en la temperatura; ese descenso, en estos casos, ha sido d‘?__mezﬂ
grados bajo cero. Después se ha hecho pasar por dichos frascos uma £
rriente de oxigeno. Las personas que manipulaban con los frascos “E"a_-ban
guantes especiales para preservarse de frio tan intenso. '

et e B B B e la B bbb b a o o

Los animales sometidos a las experiencias adquirieron répidamente € S
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aspecto de los caddveres y se quedaron absolutamente rigidos. Asf estuvie-

con nn mes; sin recibir, natvralmente, alimentos ni aire. Al cabo de ese
tiempo fueron llevados a una estufa tibia y sacados de sus encierros. Des-
pués de un ligero masaje' y ante la sorpresa de los concurrentes, volvieron
perfectamente 2 las manifestaeiones de la vida normal.

- Estas experiencias, muy repetidas ya, podrian quizds cambiar la orien-

tacion de la Medicina y de la Biologla.—(Rev. gral. de Optica).

=

= on

. Opiniones eorrientes sobre la tozemia del embarazo.—Pfeifer, en

el Americam Fourn, of Obstetrics, termina asi su trabajo sobre la toxemia
del embarazo:

1.° FEl embarazo en muchos casos no es fisiol6gico, y en todos los ca-
sos estd tan préximo al estado patolGgico, que ligeras variaciones o adicio-
nes lo convierten en francamente patolégico; la clase médica y el pablico
van poco a poco siendo de este parecer. - .

2.° Habria menos casos de toxemia grave si prestiramos atencién 2
las enfermedades ligeras del embarazo y las considerdbamos como posibles
causas de una alteracién futura. .

3.°  Aopnque los distintos tipos de toxemia son probablemente fases de
una misma enfermedad, no puede encontrarse un factor etiolégico definido
en todos los casos. ' - e

4.° Admitida una causa predisponente, la patogenia de la toxemia no
puede ser establecida con seguridad en la época actnal bajo el término poco

satisfactorio de metaboiismo alterado. =

5° Los tipos corrientes se ajustan a una de dos formas: la forma hepé-
tica o la forma nefritica; con frecuencia la primera es causa de la segunda.

6.° El examen de la orina, sisteméiticamente -hecho, para averiguar
cuando sea posible el tanto de nitrégeno contenido, como la albGmina, la
acetona y el 4cido diacético, ayudarén al diagnéstico y al tratamiento en
los casos iniciales y acaso también en los estadios finales.

7° El examen de la presi6n sanguinez es de importancia en tedos los
estadios de la toxemia, especialmente durante los tiltinios meses; ¥ dgl:_a& ser
tomada dicha presi6n tantas veces cuantas se vea a la enferma. Ningfin
aumento de presion debe ser considerado con indiferencia, pues bn aumento
de presién puede ser el primer signo de trastorno. Los pocos casos graves
en los cuales la presi6n estd disminuida deben ser considerados COmMO €x-
cepcionales y no invalidan la importancia del examen. _

29 T. ~uenta de los lencocitos indica la resistencia del enfermo y el

progreso de la enfermedad. BTG
0.° Los sintomas oculares suministran una indicacién urgente de ter-

minar el embarazo cuando existen 2l principio.
10. Al tratar el periodo de convulsiones hay que tener presente que

cuanto se vacie el Gtero, después de la primera convnlsién, evitando el

parto forzado, serd mejor para la madre y para el hijo. Pero cuando el que

asiste el parto no es capaz de ejecutar la cirugia grande, O cuando las con-

diciones en que el parto €s asistido no permiten trabajar con limpieza, es

mejor el tratamiento conservador (acaso el método de Stroganoff). La san-

gria antes del parto no stempre €S, conveniente, porque esa pérdida de san-

b | -
T




90 . Revista Sanitaria de Toledo, q

N ——

—

gre, mas la-que lleva consigo la operacién, puede ser demasiado grande,
La sangria hecha, cualquicra' que sea el cardcter del pulso,” com :

. ha I"D-”_‘
puesto un autor, no'estd justificada.—(S7¢/0 Médico). e e
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_Esta REVISTA que procura por “cuantos medios estdn a su’alcance
avivar los entusiasmos por los estudios de Medicina, abre otro  muevo
concurso entre los sefiores Practicantes para premiar los dos: mejores:
trabajos que se presenten y cuyos autores ejerzan la profesion en Tole-
do o su provincia. A S

Las bases para el concurso son las siguientes: 50l

1.° Podran preséntar trabajos obtenidores a los premios todos los
Praticantes de Toledo y su provincia. YGE EROE

2.° Cada trabajo que ir4 sin firmar, llevara un lema y serd-acompa-
flado de un sobre cerrado dentro del cual ird el nombre del autor y
domicilio, y escrito en la parte exterior el mismo lema que lleve el
trabajo. AT 5T

5.° Estos iran escritos lo mas claro posible, bien sea a mano- 03
maquina. Ty i

Un jurado compuesto por los Sres. Médicos D. Marcelo: Garcia,
D. Santiago Relanzén y D. Fernando Sénchez, seran los encargados de
juzgdar los trabajos. .. | e

~4.° Los trabajos que resulten premiados o con zccésit no sern
devueltos a sus autores y si publicados en la REVISTA SANITARIA DE
ToLEDO, -entregandole al autor de cada uno 10 ejemplares. Losno pre-
miados serdn devueltos a sus autores que acrediten serlo siempre que
los reclamen dentro de los dos meses siguientes al dia en que se cierre
el concurso; en otro caso serdn inutilizados. <5 TR
5.° Elplazo de admisién de trabajos finara el 98 de Febrero de
1914 a las seis de la tarde y el fallo del Jurado se publicara en el ni-
mero de esta REVISTA correspondiente al 15 de Marzo. T oA
6.° Los trabajos seran remitidos a nombre de D. Marcelo (Garcia,
Director de el Hospital Provincial, quien dar4 un recibo de entrega.

Los temas y premios son los siguientes: % S HR

"I_‘ema I. ¢Qué debe hacer v qué no debe hacer el practieante en.
el ejercicio de su profesign? it

Premio. Dos jeringas Rouxz de 20 ce. y 2 ce. en estuche de
metal. 3 _ . ci5ize
Tema IT. Aspiraciones profesionales de 1a elase de practicantes.
Hedios de realizarlas. : vl I Ses St
Premio. Un estughe de urgeneia econ ampollas y-jel‘lﬂgl_ﬂ,u?.‘
para inyeceiones hipodérmicas IS I

A los autores de los trabajos premiados se les dard ademas dE_l-_P.l.’ﬁ"
mio un Diploma, y a los que obtengan @ecdsit una coleccion 'Cﬂmpl?‘ta'
de la REVISTA SANITARIA DE ToLEDO. | gNEaT

e land ilbadeciiih
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; Témfcrz_ del trataniento de la tuberculosis pulnionay por el método del doc-
Loy ﬂfﬂ?‘fﬁ'ﬁﬂi—ﬁl objeto de la tuberculinoterapia, segfin el método Mari-
chal es hacer una llamada a las fuerzas del organismo por medio de una
acci6n especifica de la tuberculina sobre la infecci6n determinada por el
bacilo de Koch. | s - r: |

La técnica no es dificil y segtin el autor el resultado del tratamiento es
bueno. ' : ' e ' BB S
En otro folleto <Modo de emplear de Iz tuberculina e indicaciones» se
describe la manera de utilizar dicha sustancia. el |

)

Critica sucinta de la Medicacion mds usadn en el tiberculoso, por el doctor
Fos¢ Chabds.—En ocho paginas-ha condensado el ilustre Médico valenciane
algo de lo mucho que sabe de tisiologia y aseguramos que en ellas'se encie-
rran més enseflanzas terapéuticas que en algunos volGmenes de centenares
de hojas. Es una originalisima sintesis de axiomas referentes a la-medicacién

Jr

-mas vsada en el tuberculoso, cuya importancia valorara todo aquel que

tenga la suerte de leer el precioso opfisculo. o G g G

- La Revista Sanitaria felicita humildemente al Dr. Chabds y por un
deber de extricta justicia 'y de sincero patriotismo, pues no nos une al auvtor
del trabajo ning(lin vinculo, publicaremos integro el referido trabajo.

Ha estado ligeramente enfermo cl notable cirpjano Director del Hospi-
tal de la_Misericordia D. Marcelo Garefa. . 2
Nos-alegramos de su mejogia. ~ -~ - - -
Ha fallecido en Madrid un he
D. Venancio Ruano.. - - Y S v P A Fi e e BTy
. Crea el referido. compafierc que en esta casa, sentimos su desgracia y
que deseamos el mayor lenitivo posible para sa justa pena. ™
: : : : : . EI- i -_ _*i‘" -y e MO e ’
~ Eljurado calificador: correspondiente se ocupa-enila’ lectura de ‘memo-
rias presentadas al-concurso de la- RevisTa SaNiTaria DE-TOLEDO. [ -
.- En el nfimero de hoy. coma verén nuestros lectores publicamos uva ar-
liclo de gran interés para la clase médica’y en particular para aquellos
que se dedican a esa especialidad, traducido expresamente para la RevieTa
SANITARIA, por nuestro ilustrado’ 'y ‘querido amigo D. Eladio:Urrea:
Sy A > : G B e B S LS IO A TS
En honor de un M’édieg,.—ffﬁga;gﬂia constitucional- de la ‘muy noble,
leal y antigua'villa de Grgaz. Namero 200. 2 _.'. ey
En la sesi6n extraordinaria celebrada en el dia de ayer, tuve el alto

r.m " A

rmano de nuestro querido amigo el Doctor

bonor de poner en conocimiento de la-Corporacién municipal el acto.her-
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% Revista Sanitaria de Toledo.

moso de abnegaci6n y heroismo, realizado por usted en la noche del dfa 10
del actual, cuando al morir, a consecuencia de viruela hemorrigica, e ve.
cino de esta villa Gerardo Ruiz de los Pafios, y no habiendo quien se pres-
tara a conducir su caddver al cementerio, haciéndose usted cargo de €.
realiz6 una de las mayores obras de misericordia, cual es la de f.t:ﬂ:v.*:rrarajb 1
los muertos. |

Por unanimidad se acord6 que conste en acta la gratitud de esta Corpo-
raci6n, la que se felicita al ver que su Médico titular, no s6lo asiste cop asi.
duidad e interés a los enfermos que sufren en el lecho del dolor, sino que
ademids los conduce, cuando dejan de existir, al lugar donde siempre han
de reposar sus restos.

Tengo una verdadera satisfaccién en comunicérselo.

Dios guarde a usted muchos afies.—Orgaz 12 de Diciembre de 1013.—
Faime Ruiz Tapiador.—Sr. D. Victoriano A. Salgado, Médico titular.

Albergamos la creencia de que le serd concedida al Sr. Delgado una
conderacién por su humanitaria obra.

& E3

Peticion de una eruz.—Copiamos de nuestro querido colega Ef Ex
Médico Quiritrgico, de Valladolid, el siguiente suelto, que hacemos nuestro:

«Hemos sabido que por Jos Médicos del partido de Hoyos {(C4ceres),
asociados a varias Revistas de Medicina, se trata de dirigir una instanacia al
Excmo. Sr. Ministro de Instruccién Pablica y Bellas Artes, con el objetode
que se le conceda la Cruz de Alfonso XII a nuestro compaiiero D. Victo-
riano Pascual de Sande, Médico de Perales {C4ceres), por ser el autor del
empleo de la soluci6n acuosa de bicloruro de mercurio al I por 100 para
el tratamiento de la pGstula-maligna, que tan buenos resullados proporciona
contra la terrible enfermedad. Pareciéndonos acertada y merecida la dis-
tincibn que se trata de pedir, deseamos que conste nuestra adhesi6n, que

premie de algGn modo la laboriosidad de un Médico tan aplicado y mo-
desto.» -

RKRECTIRICACION NECESARIA

il bl

Kn el final del segundo parrafo de la pagina 9 del nume-
ro correspondiente a Diciembre decia «Con estos datos era di-
ficil precisar un diagnéstico, pero mas se prestaba a pensat
en una inteccion Bberthianas. Y debia decir «Con estos datos
era dificil precisar un diagnéstico pero mas se prestabaa pen-
sar en una afeccidén catarral de probable naturaleza gl'ip?-'ls 1
recrudecida por la transgresién realizada que no en una 1
teccién Hberthianas. | i

Lo que decia era todo lo contrario de lo que debia dect:
alterando por completo el concepto expresado por ol sabl0
Dr. Codina en el precioso articulo que tuvieron 0casion dﬂ
admirar nuestros lectores. oo

———

- TOLEDO.—Imprenta, librerfa y encuadernacién de Rafael :Gﬁmez;!«&enﬂr.;’imf” | "1-’*'*’4;
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