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LA EDUCACION FISICA EN SUECIA

——

1.°—0éme 3¢ forma nn Prefoser.

No es mi intento descubrir la gimnasia sueca en esta Revista,
pero si me serd permitido repetir la afirmacién de Director del Ins-
tituto Central, de que la Comisién que o] Ministro ha enviado, 4
peticion del director de la Academia de Infantenia, es la primern
Comisién oficial espaiiola que llega 4 Stokolmo para estudiar gim-
nasia educativa. ‘ '

De como ostamos en materia de educacién tisica, no es preciso
decir una sola palabra. En la primera ensefianza, los reclutas

' 'que ge incorporan & nuesiro Ejrcito no han recibido la mas mini-
ma nocién de ella. Mas no se crea (ue las clases superiores andan
mejor en esta materia. Enojosa y ticilmente burlable en la primera
ensefianza, tinico sitio en que el Estado la impone, queda su des-
arrolio y direccién en manos de la iniciativa particular; y como

Enggo 1511, —3
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““nada hay mds sasceptible que la ignoraneia, no quiero formular
.. juiciosa cerca de como se dirige on la inmensa mayoria de los casos,

-

para no herir susceptibilidades de nadie.
Se ha indicado en otro sitio los dafios que esto ocasiona al

" Bjército, ¥ no he de insistir en ellos. Pero podemos, mediante una

educacion fisica apropiada durante el ticmpo de servicio militar,

" 1nodificar el modo de ser del pueblo ¥ mejoravio. Como dice Schjer-

ning, en el prélogo de su interesantisimo libro Coneiderdciones

“sanitarias’ sobve el pueblo y el Ejército, «el Ejéreito es un factor edu-

cativo; forma y educa & los hijos del pueblo gue se acogen bajo
sus banderas; procura anmentar la salud del seldado, perfeccionar
arménicamente su cuerpo y su espiritn, educarle por la higiene y
en Ia higiene, y se esfuerza en devolverlo &4 su hogar ciudadano,
después del tiempo de servicio militar, m4is lleno de vigor, y de este
modo, sano y bien perfeccionado, ser ¢l fundamento de una sana
familia ¥ un fuerte hogars.

Todo eso dabe procurarse en ol Ejéreito, y los dos afios que el

- soldado permanecce en filas son espacio de tiempo suficiente para

perfeccionar su educacién fisica.

Mas para cnsciiar hacen falta maestros, y formarlos es la prime-
ra mision de las clases directoras. Seré sincero. En general, los Mé-
dicos que tenemos conocimientos de anatomia y fisiologia més que
suficiontes, andamos algo ayunos de psicologia y pedagogia, y en
conjunto tenemos ideas generales de educacién, algunas frases he-
chas y nada mis. Son pocos los que dominan la mecanoterapia y
ia gimndstica curativa, ¥y menos aun la pedagogia, sobre todoe en

" la prdctica. Ahora bien; en Espaiin los que mds saben de gimnasia
' son los Médicos, aunque sepamos tan poco, v tanto tengamos que
aprender.

Los maéstros de gimnasia de sodas clases conocen ¢l modus
faciendi de an nimerc X de movimientos mas 6 Menos correctos;
saben la bastante anatomia para hablar del biceps ¥ de los pecto-
rales; pero se les pone en un aprieto preguntindoles por log miseu-
los la.t._erales ¥ posteriores del tronco, ¥y por la forma y direccién
de los ligamentos de una articulacién, y 4 cse tenor andan todos

. sus restantes conocimientos, -

Y os que para ser Profegor de gimnasia hace falta mds. He
aqui lo que se les exige en Suecia.
Aqui todos los nifios en las escuelas practican la educacion fi-
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sica, y todos estin convencidos -de su necesidad, porque piensan
que el individuo tiene el deber de perfeceionarse en 1o posible para
ser 4til al pueblo, ¥ que este deber es tanto mds imperioso, cuanto
1a nacidn cs més débil ¢ mas pequena, '

Con este ideal, y pensando siempre en hacer hombres, porque
quien tfene un hombre tiene un soldado, ¥ quien tiene un s_oldadot
Puede no tener un hombre, ingresan en el Real Instituto Central de
Gimnéstica. . . : .

Y aqui siguen tres curses, y sélo al final del primero se les da
<l titulo de Profesor; v estos cursos son tedrico-practicos. El curso
comienza on Qectuhre ¥ termina en Junio; dura, por lo tanto, nueve
meses, sin mas descanso que diez dias de vacaciones por Navidad.

La clase prictica comprende leceiones diarias de una hora, du-
rante la cual el Profesor hace ejecutar 4 los alumnos los movimien-
108 que estima necesarios y oportunes, y al mismo tiempo hace in-
dicaciones sobre la naturaleza del movimiento, utilidad que repor-
1a, misculos que entran en juego y manera de ejecutarlo correcta-
mente. Los alumnos repiten los movimientos, y el Profesor corrige
sin insistir mucho, dojande al tiempo lo suyo, porque nna de las
caracteristicas de Ia leccién de gimnasia suecn es la de no ser mo-
lesta ni enojosa para el alumuo que no sabe,

Periddicamente, y con gran frecuencia, se dan lecciones teéricas
€on piezas anatémicas. En ellas ol Profesor, yue ¢s 6 no Médico,
explica la anatomiz do las regiones, su fisiologia, la influencia de
los movimientos sobre los maseulos que Jos relacionan, articula-
ciones que ge ponen en juego y sobre los 6rganos internos. Con ea-
tas conferencias, los alamnos adquieren un caudal de conocimien-
bos anatdmicos y fisiolégicos no eseasos, gue les sirve de fundamen-
to para, al adquirir el titalo de Profesor, saber dirigir diestramen-
te 4 aus discipulos y obtener por la educacion fisica todo lo que

Torugren estima como necesario: salud, 'resistencia vital, agitidad
Corporal, constancia en el irabajo,
miento de la forma,

Los que sélo éiguen un carse-reciben el titulo de instructores,
¥. mis aptos para la repeticién correcta de loa movimientos que
Para otra cosa, sirven en el Ejército y en los gimnasios como repe-
tidores, y dirigen lecciones cuyo programa ha sido dictado previa-
mente por un Profesor. :

De este modo los succos disponen en el Ejéreito, en la Marinas

endurecimionto y perfecciona-’
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en léﬁs escuelas, de un niwmero considerable de educadores del des-_
~arrollo fisico, con tcoria y practica suficientes para llenar concien-
zudamente su misidn, paes ambas eosas sonnecesarias. Ling afirmd,
enn una verdadera intuicion genial en sus principios de gimnasia:
_ «Teoria sin prictica es un espivitn sin cuerpo; prictiea sin teoria
es cuerpo sin espiritu, un cucrpo simplemente animal.»

Y no s6lo un gimnasia tiene necesidad de estos econocimientos,
. segun Ling afirma, sino también de sentido artistico ¥y d¢ morali-
~dad. Los ejereieios fisicos bien ordenados crean un perfecto equili-
brio entre los sentimicentos fisicos v morales del discipulo, ¥ al
mismo tiempo que desarrollan en él su valor y su fuerza, le hacen
mis pacifico ¥ sociable ¥ aumentan el amor & ia patria,

. 86lo con ese espiritu, sélo con esos conncimjentos tedricos y con
un perfectisimo conocimiento del mecanismo de los movimientos y
de su eorrecta ejecucién, se pueden crear maestros, en cuyas hanos
puedan depositar la familia y la patria el porvenir de sus hijos ¥

¢l porvenir de su raza,
¥. Goszivez DELEITO,

Médieo primero,

En el curso de mix investigaciones en el cadiiver he encontrado
un tewporal, que lHamd extraordinariamente mi atencién por su
conformacidn, no desprovista de importaneia, dada la frecuencia de
nuestras intervenciones en este hueso, ¥ prescindiendo del interés
que por su rareza extraordinaria ofrece, ya que no he visto se haga
referencia i tal anomalia en los libros de anatomia que he consul-
tado 4 este objeto, ni recuerdo nada parecido entre los cineo mil
cjemplares que de dielto hucso eonozco.

Registrada tengo esta observacin en mi caaderno de apuntes
de diseceisn eou o] nim. 21, ¥ hace referencia al cadiver de una

(1) Comunicacion presentada ils Sociedad Laringoldgica Espaiiola.
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mujer de unos setenta aiios, 4 la que acababa de practicar el aisla-
miento del nervio facial, en el lado derecho y en la region mastoi-
dea. que tenia un cardcter mixto, con un antro muy pequeiio, y
situado al nivel de 1a linea temporal, & doce milimetros de profun-
didad y cinco de la paved posterior del conducto, v & la que me dis-
puse & realizar una radieal en el lado izquierdo, eayendo sobre el
seno a4 los primeros golpes de gubia, v después de perforar una
cortical de dos milimetros. Exploraciones para llegar al antro me
demostraron que no existia, y, con gran sorpresa, me convener
estaba en plena cavidad erancana v que me hallaba en presencia
de una anomalia no sospechada, que me deeidio a llevarme la pieza
para hacer un cstudio mis detenido.

. In las maceraciones 4 que someti el hueso demostrd tal fragi-
]l‘il{lli, dividitndose on varios trozos, que i poco me hace perder el
ejemplar, pero gque, por fortuna, no me impidié su reconstitueion.
Véase sumariamente los caracteres gque ofrece:

[Inmediatamente detris del borde posterior del condueto, exis-
te una perforacion, la realizada por nosotros, oval, con el dii-
metro mayor vertical, y de centimetro y medio y el horizontal
de uno, y forma su limite posterior una eminencia de forma trian-
gular, 3 (1), de quinee milimetros de longitud, base superior plana,

(1} La apéfisis mastoides aparece desvanceida en el grabado, por hallarse dicha re-
gidn eon desarrollo rudimentario.

© Biblioteca Nacional de Espana
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y vértice inferior, que es el que ofrece relieve, aleanzandoe cuatro
milimetros sobre ¢l plano subyacente, encontrdndose al nivel ds la
pared inferior del conducto; su direccién es oblicua bacia abajo y
adelante, aproximindose & la horizontal. Dicha prominencia es la
apéfleis mastoides,

B6lo existe la mitad posterior de Iz ranura digdstrica, y no hay
vestigios dc para mnastoides. Es bien ostensible el orificio externo
del canal mastoideo, situado al nivel de 1a base de aquélla; su cara
interna ofrece la particularidad de ser m4s lisa que normalmente
y el surco del seno lateral presénta nna direccidn horizontal,

No menos interesante ¢s la poreidn escamosa, que, lejos de afec-
tar la forma irvegularmente circular, presenta una gran escotadura
superior, que viene a Henar el parietal, ¥ que la sefala de modo
ostensible la sutura témporo-parietal, £-5.

Nada de particular atrece ol condncto dseo, que permite ver ia
pared interna de la caja, con el promontorio y las dos ventanas;
tampoco hallamos nada que mencionar del pefiasco, ¥ dada la espe-
cial consistencia del hueso que hemos apuntado, nos hemos abste-
nido de practicar intervenciones que nos revelaran su contenido.

No creemos necesario insistir cn la importancia que ofrece la
anomalia que hemos deserito desde el punto de vista operatorio, y
de 1a que hubiéramos sido advertidos al practicar una exploracién
tan detenida como €8 de rigor en todo enfermo que sufre de la mas-
tonides, ¥ que en nuestro cago, y por razones que & todos se. alcan-
zan, no realizamos; pero si dehemos tener en cuenta las variaciones
que en su desarrollo ofrece, ¥ que, sumadas 4 los cambios continuos
que tienen entre sf Ias distintas partes que inte’gran el temporal en
cl vivo, hacen de esta regién una excepeitn para sn conocimiento
exacto 4 priori. _

En la explicacion de 1la anomalia que nos ocupa, s6lo hemos de
mencionar déhese & una falta de desarrollo de la apéfisis; pero que
en este caso, y por la disposicién que la misma afecta, inclinase
uno & aceptar In antonomis de formacién para esta parte del tem-
poral, no estando bajo la dependencia de la base del pefiasco, cual

mencionan los antores.
: Dr. A. RaAMIREZ BANTALY,

: : Médico may or,
Madrid, Noviembrs 1910,

B — i



EL NURVO REGLANENTO SOBRE EL SERVICIO DE SANIDAD N GAHPAINA"_

EN EI EJRROITO FRANCES

Fsr Mr. Consergue, Midico mayor de segunda ciase en ol Ministerio de la Guerra.
{Archives de Midecine et Pharmacie milituirer, Noviembre 1910.}

El nuevo Reglamento sobre el servicio de Sanidad en campaiia,
aprobado por el Presidente de la Repiblica el 25 de Abril del
corriente ano, y cuya aplicacién estd subordinada aén 4 las con-
signaciones del presupuesto, es todavia poco conocido de nuestros
compaheros, y creemos serles ttiles exponiendo sucintamnente la
nueva organizacién y funcionamiento del servicio de Sanidad
movilizado.

Primeramente, para comprender mejor la sconomia general del
nuevo Reglamento, conviene recordar las principales disposiciones
del anterior, de 31 de Octubre de 1392, reformado en 20 de Febrero
de 1909, procediendo por comparacién entre ambos.

Hasta abora, o} servicio de Sanidad en operaciones se asegu-
raba por medio del personal y material sanitario de los Cuerpos, de
ambulancias y de hospitales de canpaiia.

Durante la estancia en lugares determinados, el servicio médico
regimental organizaba una enfermeria. En el combate instalaba
uno 6 varios puestos de socorro, 4 la altura de las reservas de regi-
, 1niento; su intervencién en la linea de tuego y 4 su mmedm.clén
cstaba mal definida,

Los enfermos y heridos evacuados por los Cnerpos en marcha,
catacitn 6 combate, se recibian en las ambulancias. Habia ana de
éstas por cada division de Infanteria (ambulancia divisionaria), ¥
ademsis otra por Cuerpo de Ejército. Una especial, designada cen
el ndm, 2, acompafiaba las divisiones de Caballeria y 4 las Briga-
das de esta arma alectas & cada Cuaerpo de Ejéreito.

Las ambulanciss divisionarias y de Cuerpo eran formaciones
pesadas y embarazosas, & causa de estar dotadas de un personal
nemerose y de on volaminoso material. La divisionaria, que era la
nenos importante, contaba, sin embargo, con 17 Oficialés; 265 de
tropa, 89 caballos y mulos y 23 carruajes, la mayor parte de ellos
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con grande carga; ¢l carrnaje de cirugia, por ejemnplo, pesaba ;1.850
kilogramos!

Talées organismos sanitarios, asi constituidos, no poseian la -~
ligereza que conviene 4 las formaciones ilamadas 4 acompafiar
siempre ¥y por todas partéé 4 las tropas 4 que estin afectas; as{ es
que en cierto modo, puede decirse que estaban, por necesidad, cla-
vadas & las carreteras, de las que no podian separarse sin grandes®
dificultades. Por otra parte, como ninguna otra formacién de Ia
misma naturaleza existia en reserva, las ambulancias presentaban
el grave inconveniente de no poder inmovilizarse para asegurar el
tratamiento de log heridos gque habian recogido, bajo la pena de”
dejar desprovistas las unidades ticticas que no contaban con otros’
organismos sanitarios. ‘

Inmediatamente después de un combate, las ambulancias debian
ser relevadas por un nuevo organismo. et hospital de campana, ¥y
esta operacion, siempre difieil, era 4 menudo imposible en la prie-
tica real, y presentaba, aungue pudiese hacerse més & menos
pl'onto, inconvenientes serios para los heridos. Estos, muchas veces,
tenian qne soportar las fatigas de un nuevo transporte, ¥ no que-
daba asegurada la continuidad de los cuidados que su estado ha de
requerir, puesto que pasaban 4 otras manos distintas de aquellas
que habjan practieado las primeras intervenciones y aplicado las
primeras curas. Los cirnjanos del hospital de campafia necesitan,
ademds, para darse enenta exacta de la naturaleza de las heridas,
descritas muy sumariamente en las fichas & tarjetas, deshacer las
curas, algnunas de ellas aplicadas la vispera, produciendo an sufri-
miento nuevo é inutil 4 los dolientes y una pérdida de tiempo
considerables,

A cada Cuerpo de Ejército estaban afectos ocho hospitales de
campaiia; ademds habia otros cuatro en la reserva general del’
Ejército.

Por ultimo, & retaguardia, un hospital de evacuacién por
Cuerpo de Ejército procedia 4 la clasificacidn de los enfermos ¥y
heridos procedentes de las lineas, conservaba'y trataba aquéllos -
susceptibles de curacién ripida y 4 los mcapaces de soportar un
transporte & alguns. distancia, y preparaba las evacnaciones sobré
108 hospitales del interior.

P.sta abramadora funcién no era la finica qué incumbis aI h6s*
pftar’de evasnation: debfd, ademins, de conbierto con ‘1a ambulif?
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cia del Cuerpo de Ejército, reaprovisionar de material & los diver-
soa organismos del servicio sanitario. El reaprovisionamiento se
hacia por medio de peticiones, con tramites tan complicados, y por -
.consscltencia tan dilatorios, que podir dudarse si Hegaria A tiempeo-.
para asegurar las necesidades de las tropas.

#®
w %

La economis deil nuevo Reglamento cs muy diferente.

La accion del servicic médice regimental. que en el combate se
localizaba. casi completamente en el puesto de socorro, se orienta
hacia la asistencia en la proximidad inmediata de la linea de
fuego, Para conseguir este objeto sc constituyen refugios al abrigo
de obsticulos naturales, detris de los cuales se acumulan los heri-
doaligeros para librarse del fuego del adversario. Los mas graves
80N transportados i estos refugios por loscamillerosdel Regimiento,
durante los periodos de calma, y aun durante el fuego, si pueden
hacerlo mdas ¢ menos 4 cubierto; alli reeiben los socorros de urgen-
cia, para ser dirigidos 4 retaguardia tan pronto como las circuns-
tancias de la lucha lo permitan.

Las ambulancias actuales y . los hospitales de campafia han
sido snprimidos: estos organismos son reemplazados por formacio-
nes nuevas, ligeras, intercambiables v susceptibles de seguir &
las tropas en todos sus movimientos, y al mismo tiemnpo de inmo-
vilizarse después de un combate para continnar su trabajo, asis-
tiendo 4 los herides que cada uno haya recogido.

Estos nuevos organismos son ambulanciag y seeciones de hos-
pitalizacién; estas dltimas constituyen la adicién neccsaria d las
primeras, cuando se inmovilizan, para funcionar como verdaderos
hospitales. :

La composieién de uns ambulancia nuceva es la siguiente: Mé-
dico mayor (montado), 1; Médicos ayudantes mayores, 5: Farma-
cé&tico ayudante mayor, 1; Oficial de Administracion encargado
de la gestion, 1; Oficial de provisiones (montado), 1; enfermeros
(de eilos, 2 sargentos ¥ 4 cabos), 88; tropa de tren (1 sargento ¥
1't4Bo montados), 12; caballos, 19; coche para el personal no mon~
tado, 1; furgones al servicio de Sanidad é del modelo gene;'al (dos..
¢dn’tienda Tortoise), 5.

. La seccién de hospitalizacién comprende enfermeros (‘19' elloa s



1 cabo}, 4; trapa e tren (1 cabo montado), 4; caballos, 7; furgones,.
3. El mando del grupo de secciones de hospitalacion no afecta 4
ambulancia determinada; lo ejerce un Oficial de Administracidn
montado y dos sargentos (enfermeros) (1.

in principio, cada (‘uerpo de Ejéreito dispone de cuatro ambu-
laneias y de tres secciones de hospitalacidn por Divisién, que
comprende las que son listribuidas entre ¢l tren de combate de
la division, el de Cuerpo y el grupo de los pargues. {La divisién de
Caballeria se dota de una ambulancia especial: las brigadas de
osta Arma afectasd los Cuerpos de Ejéreito no tienen ahora unidad
sanitaria.} Existen aparte ocho ambulancias y seis sccciones de
hospitalizacion, sin medios de transporte, por cada Cuerpo de Ejér-
¢ito, en la reserva del Ejército. situadas en la Estacidn ferroviaria -
de cabeza ¢ reguladora.

Un organisino nuevo, el grupo de caniilleros, establece la unién
ontre la sanidud regimental y las ambulacias ¥ demds unidades
aanitarias. En principio asegura la evacuacion de los heridos des-
de los puestos de socorro 4 las ambulancias, 0 4 los trenes y con-
voyes sanitarios Jue pueden llegar & la inmediacién del campo
de batalla; pero i en el momento en que el grupo estd en funcio-
nes, los camilleros de regimiento no han terminado su trabajo, les
ayuda, recogiendo los heridos, dindoles los anxilios que requieren
y wransportindeles seguidamente 4 los cuidados sanitarios mée
proximos.

Exigte un grupo de eamilieros por divisién, y otro mis en cada
Cuerpo e Ejéreito: este difiere unicamente del divisionario por la
agregacion de una se¢cién de higiene y de'profilaxia, provista del
personal y material apropiados para los exdmenes quimicos ¥y
bactériolégicos y para las desinfecciones.

El grupo divisionario de camilleros es divisible en dos seccio-
nes, y tiene la composicién siguiente: Médico mayor (montado), 1;
Médico ayudante mayor (montadod, 1; Oficiales de Administracion
{montados), 2; Oficial de tren (montado), 1; Médicos auxiliares, 4;

{1} No estark de mis resordar que en ol Kjéreito francds los Médieos y Farmacduticos
syudantes mayores tlensu eategoria de Tenfontes; loa Médleos mayores d¢ sagunds cin-
se, la d¢ Capitanes, y los do primers, de Comandauntes. Los Oficiates de Administracién
no forman parie d¢ Ia Inteandencia, sinoe que eonstituyen Cusrpos subaltaroos sapecis.
Iss pars cada sarvicio; loa de Ssnldad proceden, por lo ganeral, de 1a tropa sanltaris, ¥
‘wienen & sty snhlogos & nuestros Ayudantes, pero con In diferentia de que practican
ins nmclonu de adminlltraeién 4 de geatlén.—~N. 41 T
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camitleros (6 sargentos), 152; tren (5 sargeitos montados), 61;
caballos ¥y mulos, 75; coches inédicos, dé un eaballo, 2; coches .
para heridos, de un caballo, 6; de dos caballos, 5; furgones al ser-
vicio de Sanidad, 2; de viveres, 2; carros de parque (ca.rretillas--
porta-camillas), 2; fragaa, 1; cocina rodads, 1. :

El grupo de camilleros del Cuerpo de Ejército mejor dotado:
comprende: Médico mayor de primera clase (montado), 1; Médieo
mayor de segundr clase, bacteridloge (montadoj, 1; Médico aya--
dante mayor (montado), 1: Oficiales de Administracién (montados), -
2; Oficial de tren (montado), L: Vueterinario ‘montado), 1; Ministros -
de cultos, 4; Médicos auxiliares, 6; camilleros (10 sargentos), 284;
tren (6 sargentos montados, 81; caballos y mulos, 90; coches mé-
dicos, de un caballo, 2; coches para heridos, de un caballo, 8; de-
dos caballos, §; furgones de Sanidad, 3: de viveres, 2; earros de
parque, 3; fragua, I; cocina rodada, 1

En el combate, las ambulancias atectus A las divisiones entran
en aceidn, ¥y reciben de los grupos de camilleros los heridos recogi-
do0s en el campo ¥ ya socorridos por los Médicos de Reglmiento )
por los del grupo.

Después del combate, cierto niimero de ambulancine se inmovi-
lizan para asegurar la asistencia de los heridos inevacuables,
siendo reforzadas por una seceidn de hospitalizacién. Estas ambu-
lancias inmovilizadas son inmediatamente reemplazadas, en su
unidad tdctica, por otras igusies sacadas del escalén siguiente
itren de combate del Cuerpo de Ejercito), el cual lo es 4 su vez por
Ias existontes en los parques.

Como las ambulaneias inmovilizadas no tienen necesidad de
su8 medios de transporte, éstos van 4 cargar los elementos en las
sacadas de la reserva, y quo habian sido oportunamente traslada-
das & Ia cabeza de Ia linea de etapas, reconstituyendo asi el equi-
po de unidades sanitarias de los parques generales,

En la retaguardia, e! hospital de evacuacién continua encar-
gado de la importante misién que lo asignaba el Reglamento pre-
cedente en la preparacién de las evacuaciones, pero queda rele-
vado de las dbligaciones del reaprovisionamiento. Puede dividirse -
en dos secciones separables, y su composicién es: Médico mdycil‘ da
primers clase (montado), 1; Médico mayor de segnnda ciase, 1j
Médicos ayudantes mayores, b; Farmacéuticos, 2; Oﬂb,iales de
Administracién. 2; cnfermeros (4 ssrgemoe},-bz- tvem, oo o
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Su material es aproximadamente el de dos ambulancias, con
gus secciones de hogpitalizacién reunidas, pero cuenta con mayor
namero de camillas {200), de soportes para camas-camillas (40} ¥
de aparatos de snspensién para la utilizacién de carruajes auxi-
liares (100). Dispone, ademis, del personal y material necesarios
para formar cuatro trenes sanitarios improvisados, pero que fun-
ciopan como organismos anexos, y permanecen en la estacion regu- .
ladora mientras no sea preciso utilizarlos.

El servicio de reaprovisionamiento del material sanitario estd
digpuesto sobre nuevas hases.

En Ia estacion reguladors se constituye una rescrva. de mate-
rial, ganitario parz todo el Ejéreito, que se surte, & su vez, de Ja
estacidn-almacén, 1a cual 1o hace de los establecimientos del inte-
rior. Cada dia, 1a reserva de material sa_itario expide al punto de
contacto con el Ejército (estaciones 6 centros de aprovisiona-
miento}, una cierta cantidad de curas, medicamentos y demdis
material, cuya expedicidn se efectiia en las mismas condiciones
gue las cotidianas de la Intendencia.

El procedimicnto para hacer v servir los padidos se ha simpli-
flcado también, y sc ha fijado mejor la dependencia y subordina-
cién de los elementos del Cuerpo del tren i los Médicos Jefes de
las unidades sanitarias 4 yue estdn afectos (1).

La nota nmim. 2, anexa al Reglamento, determina en sus deta-
Nes la composicién y colocacion del material sanitario de dotacidn
de cada unidad. En la preccdente organizacion, la mayor parte del
material estaba coloeado en armarios, cajoites, casilleros, ete., que
formaban parte integrante de pesados carruajes, lo que hacia muy
difieil la entrada en funciones, ¢ la traslacién de las ambulancizs
cuando los caminos que conducian al emplazamiento elegido na
erah perfectamente viables para tales carruajes; el material, aco-
modado en cestos ¢ cajas, estaba repartido teniendo en cuenta su
perfecto cmbalaje, pero no su faeil utilizacion y eonveniencia; basta
decir que se coloeaban orinales dentro de cacerolas...

Para hacer desaparecer ¢stos inconvenientes, todo ¢l material
sarié-colocado en lo sucesivo en cestas, cajas 6 lios, y cada uno de

(1} Cowno satos detailen, pursmente burocriticos, son de escaso intorés pars ol Jecior ]
sxtyanjerc, loa omitimos, asi como Lo refarente & evliar rozamientos con sl Uuerpo del
tren, gue en Espafia no pueden resultar, porqae en nueatrs organizacién no exinie tal
dualismo de Cuerpos sa I misma unidad sapiterip.—N. del T.
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" estos bultos ha de responder 4 una necesidad particular: habri
‘eestas de medicamentos de uso corriente (cesta nim. 2), comple-
“‘mentaria de medicina (mim. 12), de apdsitos y vendajes (hdime-
ros 3, 4 y 3}, de material de lavado {niim. &), de instrumentos de
cirugia (nim. 10), de aparatos enyesados (nim. 11), ete., ete. Al
propio tiempo, toda la nomenclatura ha sido revisada y reformada,
El instrumental quirirgico se ha constituido de modo que res-
ponda 4 Ia técnica moderna. Del arsenal terapéutico desaparecen
ciertos productes anticuados (yesca, por ejemplo), & peligrosos
{como percloruro de hierro), y se anmenta con medicamentos nue-
vos que han hecho sus pruebas y pneden utilizarse en campafia.
Lascuras son preparadas de antemano, y se clasifican en pequefias,
medianas y grandes. Para facilitar su uso, conservacién y trans-
porte, la mayor parte de los artfculos se disponen en tubos ampo-
lletas, comprimidos 6 pastillas.

Laboratorio para andlisis gquimico, examen hacteriologico v
aparatos de desinfeccién, forman parte de la dotacién en la seceién
de higiene y profilaxia afecta al grupo de camilleros de Cuerpo de
Ejéreito, Por Gltimo, aparatos portdtiles de radiografia y esterili-
zadores de agua se encuentran en la estacién-almacén, para ser
dirigidos { los puestos en que sean nccesarios.

Asf articulado y dotado el servieio de Sanidad del Ejéreito en
campafia, se encontrard, por fin, en digposicién de hacer frente 4

todas sus obligaciones.
J. P

y___________________}
NECROLOGIA

D. Lorenz) Aycart ¥y Lopez,
Médico mayor de Sanidad Militar, retirado.

Ll dia 28 de Diciembre de 1910 fallecis, en Gérdoba, el ilustre
tundador de esta REvisTa, D. Lorenzo Aycart y Lopez. Aunque las
noticias que teniamos de su enfermedad hacian sospechar el triste
fin que habia de tener, no por eso nos ha sorprendido menos dolo-

‘rosamente la noticia de su muerte. :
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Fué eb-Dr. Ayeart una de las personalidades mds salientes del

- {‘werpo de Sanidad Militar. Bu privilegiado talento, su palabra elo-

cuente v abundosa, su pluma brillante, que ha dejado tantas estelas

luminosas ¢n las paginas de este periadico, junto con sus prendas

personales de caballerosidad y de distincion, le hacfan acreedor 4
In admiracion de muchos ¥ al respeto de todos.

Fué ex-Delegado Regio de+los (‘ongresos Internacionales de
Medicina de Roma v Sevilla, ex-Presidente de la Real Academia
Médico-Quirurgica de Madrid, Socio corresponsal de la Real Aca-
demia Médico-Quirdrgica de México, ex-Catedrdtico de .Anatomina
¥ operaciones de la Facultad de Medicina de Manila, ex-Presidente
de Ia Sociedad Oftahnoldgica Espafiola, ex-Director v fundador,
como saben nuestros lectores, de la REvisTA DE SBAXIDAD MILITAR,
condecorado con la eruz de Emulacién Ciontifica y varias cruces
m#s, pensionadas y sencillas, por miéritos de guerra.

Cuande por azares de la vida dejé el Cuerpo de Sanidad Militar,
estimamos nozotros como una gran pérdida para éste la separacion
de uno de sas ntiembros m4s ilustres. Caando ahora se despide del

" reino de los vivos, aseguramos que la Medicina patria pierde una
de sus figuras mas cselarceidas.

La REvisTa DE SAXIDAD MILITAR cumple un doloroso deber de
conciencia, rindiendo justo homenaje 4 la memoria del que la cred.
Descanse en paz nuestro ilustre amigo, y reciba su entristecida
familia 1a expresién de nuestro pésame mds sentido.

VARIEDADES

En el préximo namero insertaremos las Instruocociones en-
viadas por la Seccién de Sanidad Militar 4 los Inspectores y
Jefes de S8anidad de las Plazas, exentas para la aplicacién del
806 en sus respectivas demarcaociones.

Con la publicacién de dichas Instrucoiones tratamos de con-
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soguir que lleguen 4 conoccimiento del mayor nimero de nuee-
tros compafleros, exousindonos demostrar cudnto interesa su
difusién, por estar en la oonciencia de todos el oreciente in-
terés que deeplerta este nuevo método de tratamiento contra
1a sifilis,

Regresuda la Comision gue el Exemo. Sr. Ministro do 1a Gue-
rra envié 4 Stokolmo para estudiar la gimnasia sueca, se tiende
i que sea ut hecho pronto su implantacion en el Ejéreito.

8e comenzari por las Academias Militares, v de éstas, por Ia
de Infanterfa, on la que. tanto el Capitin que formé parte de la
Comisitn, como el Médico primero Sr, Gionzidlez Deleito, dardin Con-
ferencias acorca de lo que han visto, habiendo invitado 4 Profe-
sores de¢ todas las demas Academias, y Profesoreg y alummnos de la
Médico-Militar.

El Exemo. Sr. Ministro de la (iuerra {cuyo amor al soldado y
su interés por todo lo que en beneficio de' éste redunde, es bien
notorio) ha ofrecido tener muy en cuenta ios datos ¥y observaciones
que en sus Memorias respectivas hagan constar los comisionados,
para vedactar las instrucciones sobre la cducacion fisica del
seldado.

La intervencion que en esta Comisién se ha dado 2l Cuerpo de
Sanidad Militar, gracias 4 la iniciativa del culto Director de la
Academia de Infanteria, 8r. Villalba, ¥ Ia proteccion y amparo quo
&sta recibié en las Secciones de Instrueecibn y Reclutamiento ¥
Sanidad Militar y en el Exemo. Sr. Ministro, se manifestard pro-
bablemente, no §0lo en el hecho de que se tengan «n cuenta las
indicaciones de un individuo del Cuerpo para la redaccidon del
nuevo Reglamento de Gimnasia, sine quizd también cn alguna otra
iniciativa que tiendsa & poner mas en evideneia el importante papel
del Médico militar en todo lo gue concierne 4 mejorar las condi-

ciones del soldado,

%
& k

Kl dia 5 del actual hizo entrega una Comision de Farmacéu-
ticos militares, do 1os destinados en esta corte, al Exemo. 8r.D. Joaé
Lacalle, Inspector Jefe de Ja Sececién de Sanidad del Ministerio de
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< Ia Guerra, de 1a8 insignias de la gran cruz dal Mérito Militar que,
. pars premiar sus relevantes servicios, le ha sido concedida Xlti-
. [amente,

Esas insignias constituyen una modesta expresién del afocto
que todos los individuos de 1a Beccién de Farmacia del Cuerpo de
Sanidad Militar profesan A sn actual Jefe.

*
&

1*or Real orden comunicada se ha dispuesto continte de Profe-
sor de la Escuela Superior de Guerra el ilustrado Subinspector
Médico de segunda clase 1. Anacleto Cabeza, que desempefié muy
locidamente en el empleo de Médico mayor tan importante co-

metido,

*
* %

Como se esperaba, han sido numerosisimas lag adhesiones de
individuos de nuestro Cuerpo & favor del Colegio de Huérfanos,
_ que muy pronto quedard instalado, habiéndosele donado 15.000
pesetas del sobrante de fondos recaudados por ia Junta de sefioras
presidida por 8. M. la Reina Doiia Victoria, para socorro de los he-
ridos & inutilizados en la campaiia de Melilla.

%
#*

llan salido para la Coruiia ¥ Barcelona, respectivamente, los
Médicos mayores D). Antonio Casares y D. Sebastin Fossa,

En el salén de actos del Hoapital militar de Santa Cruz de Te-
nerife dié, el 30 del pasado, ana interesante conferencia sobre ¢l
tema «La sifilis y su tratamiento por el 606», el Médico mayor se-
nor Gonzdlez (iranda, que, como recordaran nuestros lectores, es-
tavo practicando en Carabanchel las {nyecciones del famoso pre-
parado, bajo la. direccién del Sr. Morales.
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Ha regresado de Stoholmo el Médico primero Sr, Gongilez
Deleito.

El Eco de Levante se ocupa de las notables reformas y adelan-

bos verificados en el Hospital yuilitar de Alicante, aplaudiendo el
eolo de gy Director, D. Pelix Estrada.

*
L ]

En el Hospital militar de Vall

adolid, y ante numerosas repre-
Bentaciones de la Faenltad de

Medicina, de Médicos civiles y mili- _
tares y algunas autoridades, verificd las inyeceiones intravenosas
del 606 el Méadico mayor D. Ricardo Pérez Minguez. '

Tres fueron lox enfermos elegidos, habiéndose realizado las
operaciones sin el menor incidente desagradable.

Como las lesiones que ostontan los in
cas y maniflestas, existe verdadero ¢
der apreciar los resultados,
Pleado el salvarsan.

Yeetados son muy grifi-
leseo en nquella capital de po-
por ser In primera vez que se ha em-

Procetdente de Zaragoza. ha legado & esta Corte ol Médico pri-
mere . Melchor Camon. :

También se encuentran en Madrid 1os Médicos mayorea sefio-
res Plaza Blanco, Garein JHliin y Esteban Clavillar,

Déosles nuestra cartiiosa bienvenida.

*
L 4

Ha regresado de La Linea de la Coneepcion ol Jele de aqnella
Eatacidn Sanitaria ¢ ilustrado Médico mayor . Wistano Roldén.

Exseo 1811.—4
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PRENSA MEDICO-FARMACEUTICA

Baudoin y Francais: La rese-
olén butirica de Noguchi y Moore
en ol diagndatico de lan afeccionss
sifiliticas del sistema nerviowo. —
1Commuicacion presentada A la So-
viedad de Neurologia de Maris, en
Ix sesion de 17 de Mayo 1910.)—Los
autores han gueride tomprobar los
resultndos obtenidos por Noguchi y
Moaore, de los cuales reproducen las
pringipales conclusiones:

aEn 1 sifilis sceundaria ¥ tercia-
ria, sin lesion directa del sistema
nerviosu, el liguido céfalo-raquideo
presenta wna reaecion butiviea de
intensidad débil. En tales condiciv-
nes, ¢l mismo liguide no da [n reac-
cion de Wassermann ni uana cito-
diagnosiz positiva.

* Bl tiguido céfalo-raguideo de los
cagna de- sifilis cerebral y espinal
reesenta la reacciton del &eido buti-
rico positiva cu el 100 por 100 de los
epsos, ¥ la cite-diagnosis es igual-
meute positiva on el 100 por 10 de
lus examinadog; la reaccionde Was-
sermann, positiva en el B0 al 75
por 100.

»El liguido céfalo-raqnideo de los
casos de pardlisis general da la
reaccion butirica positiva, en 90 por
100; 1a cito-diagnosis, en el 91 por
100, ¥ Ia reaccion de Wassermann
positiva, en ol 73 por 100.de los
cABOS.

El liguide céfalo-raquideo de los
casos de tabes dorsal da la reaceién
butirica positiva, y la cito-diagnosis
positiva en el 100 por 100 de los ca-
=08; la reaccion de Wassermann es
positiva en el 63 por 100.

Asi, 1a reaecion por el dcido buti-
rico es un hecho ficil para distin-
guir et liguido céfalo-raquideo nor-
mal del sifilitico, v puede ser practi-
cada 6 adeceada en la prictica cli-
nica ordinaria, tanto para confiy-
mar el diagnostico de Ia sifilis, como
para poner en eovidencia ciertas
afecciones sifiliticas 6 metasitiliticas
de diagnéstico dudoso.

Lus autores han usado en 65 casos
este método sencillisimo{ Anales de
Medicing Naval de Falio).—J. ¥,

*
&

Procedimiento colorimétrice para
ia dosificacién de la adrenaliua.—
Son diversos los procedimientos que
s¢ hau recomendado cou este fin,
utilizanda los camnbios gue las solu-
cioues de adrenaling producen en
el ferricianuroe potdsico y sl ameo-
niace, el clornra férrico, el iodo, et-
cétera; pern consideramos de fa-
cil practica ol dado & conocer por
A. Zamirognini (Pharm. Ztg., 1909,
pagina 889), fundado en que e} oxi-
do pardo de manganoezo con la solu-
¢ion de adrenalina forma una com-
binacion incolora, en tanto gue el
liguide adquiere una coloracisn
roja, tanto mds intensa euanto ma-
yor sea la cantidad de adrenalina.
La reaccion es tan sensible, que
puede descubrir 0,00000L gr. de
adrenalina en golucion, y el matiz
no varia durante algunas horas.

El reactivo necesario para esta
determinacion se prepara con por-
manganato potisice, 8 gr; agua



d»etilada, 24 o, c., ¥ acido lacti-
e, Be, o, ’

" Debe procurarse que jus extrac-
tos de las cipsulas suprarrenales &
Tas goluciones gue se vayan i dosifie
car sean lo mas incoloras posible, y
la practica consiste solamente en
&adir el reactivo al liquide, ¥ di-
Itir todo hasta conseguir que la
reaceion tenga la misma intensidad
que la de nna solucién a) millonési-

mo de adrenalina, preparada poco
nntes.— 8, C,

+*g
La hipétisis farfugea on lIa prime-
T2 y sogunda infancla, Sus relasio-
®os son la mucosa faringea ¥ ia hi-

polisis contral, por Citelli. (Annales 1

des Maladies del’orielle, Noviembre
1M0.)—En la imposibllidad de dar
una idea completa de tan extenso &
interesantetrabajo, vamosdoxtrae-
tar las conelusiones mgs itmportan-
tes del mismo v las consideracio-

res clinicas que hace ol antor, que |

abren nuevas horizontes a la pato-
Togia de 1a nasofaringe, vy asienta
s+bre bases mas racionalos 1a expli-
<acién de los trastornos que origi-
nan sus diversas doloneias.

La hipsfisis fari ngea, segin Clte-
Ui, es easi constanto ey Ia primera
Y seganda infaucia, Haberteld, 1a
encontrd en cincuenta, ¥ un sujetos
ane examing de diversas edades,

La hipéfisia farluzea forma un
cordon redondeado, situado en la
pirte anterior de In béveda farin-
Boa, y dirigida de abajo arriba y
de atrés adelante, 5us dimensiones
Sonde doa A cinco ¥ raedio milime-
tros. de longitud v de un tercio A
wedio millmetro de €Bposor, ¥ no
Buardan relacién can 1a edad.

: isten relaciones vascularesovi-

dontes entra la hipéfisis faringea,
ol tejido conjuntivo peri-apofisario,
Ia mucosg, la amigdala faringes,
ol periostin v 1a hipéfisis central.
La estruetura de dichn drgano, al
igual que el 16bule anterior de la
hipéfisis central, est princi palinen-
te constituida por células hipofisa-
Fias, un estroma conjuntive ¥y va-
803 que no variar de nimera ni ca-
litre con la edad, pero si con las al-
teraciones patoldgicas de in region,

i #endo mn heeho, que debo consig-

narse, ol que sfempreque existe con-
gestion venosa de ln mucosa alcan-
za dicho fendmena i 1os vasos hipu
¥ perl-hipofisarios y 4 los profundos,
hipertrofisndose ademis.

Be las consideraciones clinicas
@spono Citelli su creencia de que
los trastornog que-originan las vege-
taciones adenoidens son debidos &
4 una intoxicacion general por alte-
racion tuncional de |a hipéfisis; iden
Fa emitida por Poppi, en favor do
cuyu explieacion hace eonstar Ia
existencia frecnente on Ia hipofi-

! 8is de una porcion supetficial, qﬁe
: Hega & la veeindad del epitelio de

la wnneesa, las relaciones topografi-
civs, casi constantes, entre |a amig-
dula ¥ la hipofisis, v las vasculares
cutre estas partes v la hipifisia
ceutral.

£Como obran las v ogetaciones ade-
noideas sobre el sistema hipofisarie?
Para Citelli, por la congestion con-
tinua que determinan en la rino-
faringe y la tacilidnd con que soi
asicuto de infecciones; cansas am-
has que pueden retardar el desarro-
o de las hipofisis faringea y cen-
tral. Por opueste mecanismo, esto
cg, suprimiendo los tragtornoes cir-
enlatorios y las fiafeceiones que aca-
rrean las vegetaclones, mas destru-
¥Yendo la poreién vortical de 14 hi-



pofisis, comndy existe, ¥y modifican-
do las rvelaciones vaseunlares entre
ese organo ¥ Ia mucosa por la cica-
trizacion do la region npcrada s
comu se explican los excelentes ro-
sultados del legrado,

Esa misma influcneia gue sjercen
las vegetaciones sobre el sistema
hipofisarin, ejercerdn, segin Cite-
ili, los procesos de farga duracién
de Ia hoveda de la faringe nasal,
parte superior del vimer ¥ senus
esfenoidales, ya se Lrate de Hegma-
sias simples, tuberculosa, tume-
res, ete., ¥ los trastornos generales
itue motivan dichos procesos, y qua
hasta hoy se han clasificado de re-
Hlejos, acaso sean debidos al trastor-
1o que determinan en el sistema hi-
pofisario.

No es preciso hagamos resaltak 1
trascendencia de Jas ideas yne aca-
bamos de exponer, llamadas, sise
cenftirman, 4 caonbiar radicalmente
L interpretacion que a la patologin
de la nasofaringe damos cn' Ia ac-
tualidad. - Santald.

w5

De la hectiua y del ~606., en ol tra-

tamiento abortivo de la sifilis.—Ln '

in sesién celebrada el & de Octubre
por la e Academic de Médecine» (Pa-
ris), ¢l profesor Hallopeau hizo una
comunicacion, segin la cunlivesalta
un poco prematuro el intento de de-
torminar qué papel debe darse, en
ol tratamiento de la sitilis, al nuevo

producto desenbicrto por Elrlich, ¥

i puede sustituir 4 In heetina como
nhortive de dicho proceso,

Para poder considerar unmedica.
menta como abortivo, es preclsogue
reqnn dos condicionos esenciales: o

producic dafie algune ¥ no fracasar

jamds.
E1 608, segin Hallopeaw, no pre-

senta ninguna de las dos. A mds de
doloves, infiltraciones locales, pa-
rexias, albuminuria, taquicardia,
etedtera, ¢l 606 eausa ceguera, ¥
hasta ahora ha sido calpable de 14
muertes, dos de ellas en Paris. Por
otra parte, tnmpoco es constanle-
mente curative, pues son frecuen-
tes las recidivas, ni vresultn apliea-
ble al tratamiento abortivo.

Ninguno de cstog inconvenientes
puede ser reprochado 4 la hectina,
gue, aplicada segin las reglas indi-
cadas par Hallopeau, es una aceién
abortiva ¥ curativa constante, de-
funtiva y sin viesgo alguno.

Las palabras de Hallopean peca-
ron tanto por injustamente apasio-
nadas ¥ parciales, gque Netter se
creyden el deber de contestarle que
no las ereia justificadas, ni Ie pare-
eia pertinente aguella critica des-
piadada de un producis que no fué
puesto & disposicion de los clinicos
sino después de largos y eserupulo-
303 estudios experimentales.

La realidad, no esposible pronun-
ciarse ain sobre el valor y peligros
del cmpleo del 604, pues los casos
de muerte A que alude Hallopeau,
no prueden ser atribuidos al medi-
camento, desconociendo Netter Jos
casos de ceguern, Cree, pues, que Jo
scusaty os esperar una oxperiencia
mayor antes de decidirse en uno i
otrn acatidn.

Por el contrario, Balzar, parecio

.inelinarse 4 favor de iHallepeau,

Jamentando que publicaciones re-
cientes no don hastantes detalles de
los casos de muerte y cegnera, v
axponiends [a opinfin de que aun
enando, probablemente, el 606 que-
dard en la terapéutica de la sifilis
como un valiose recurso, no serd ¢l
exclusivo, por figurar 4 snlado, eon
tguales derechos, 1a heetina.—C. J,
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PRENSA MILITAR PROFESIONAL

La peste en ol campamento fran-
<éx do Casablanca sn 1909, —EI M¢.
dico mayor M. Rtenard da cuenta
‘Archives de Médecine ef de Phar-
wacie militaire, ntim. 10, Octubre
de 1910) de Ia pequein epidemia de
peste qne tuvo lagar ea el campa-
ments franeds de indigenas on Ca-
#ablanca,

El estudio de la epidemia 10 re-
sume en las signientes conelusionoes:
«Hemos registrado, dice M. Renard,
una serie de 11 casos de peste bu-
bédnica, con H fallecimlentns, ocurri-
dos en dos y medio meses, sin traza
maniftesta de eontaminacion de
hombre & hombre. Todo parece re-
velar que la infeccién fué por las
ratas.

A pesar de las condiciones de re-
ceptibilidad esencialmente favora-
bles, de ia poblacién ndigena de
Casablanca, & pesar de la abundan-
¢in de roedores propagadores del
rual, no hemos visto desarrollarse
una formal epidemia. La presencia
de ratas pestosas en un lugar, ¥ 1a
aparicion de casos de peste huhéni-
¢a, no justifican, pues, las alarmas
excesivas de otro tiempon.

Nosotros debomos & estuz enemi-
£08, como & tantos otros, gue son
foentes de infecclones diversas.

Es un peligeo Iatente ¥ continuo,
qune importa vigilar por examenes
frecuentes de ratas capturadas, ¥,
sobre todo, por el de Ias ratas que
e encuontran muertas.

En el easo en que entre los hom-
bres se observen sintomas clinicos
9ue se parezean 4 log de la peste
bubbnica, e| diagndstico bacterio-

ligico e« solamente lo gue puede
afirmar ln especificidad. Desie lue-
go, debe procederse en segnida al
emplen inmediato del suero.

* En realidad, parcce confinnarse
gue existen hoy focos de peste en el
interior de Marruecns; este hecho es
wuy interesante que se conozea,
sobre tode, por razén de las rela-
ciones constautes de este pais con
Argelia, ¥ las emigraciones annales
de obreros segadores marroquies
que vienen & hacer la recoleccion 4
nuestras provineias.»

A nosotros los espaiioles también
nos interesa mucho estefoco de peste
en Africa. El ailo pasadn, enando el
apogeo de las operaciones militares
en Melilla, existinentre esia pinza y
Casablanca, donde se hallaba el foco
de peste, una comanicacién peli-
grosa por los barcos que desdo este
puerto africano llevaban granos &
Melilla para aprovisionamiento del
gonado del Ejircito. Por la Inspec-
cion de Sanidad Exterior se parti-
¢ipd & Guerra ¢l peligro que exis-
tia con ese trifico, dado que los
hareos cargados de granos lHevan
# bordo numerosas ratas, ¥ se acon-
Bejo que mientras durasen aquellas
circunstancias, que s8 han vuelto
& repetir hace pocos dlas, la Admi-
nistracion Militar no comprase ce-
bada para el ganade del Ejército on
los puertos del Norte de Africa con:
taminados de peste.

.
-

%
* &

La hernia on ¢l Ejérolio itailane.

' En Italia 1a hornia cs causa de in-
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ntilidad. ddndose el curioso caso de
ser eada dia anayer el ndmero de
soldados & que hay que dar comn
inmitiles por este motivo,

En la mayoria de los operados se
pude comprobar que la formacion
del saco orn recieutisima, o que
tiende A& hacer admitir wna predis-
posicion derivada de nmua resisten-
cia menor de los miisenlos v aponen-
vosis del canal inguinal,

Aparte de este factor de praalispo-
sictdn, influyo el ne, habiéndose re-
hajado 4 dos afios el tiempo de per-
maneucia en tilas, el periodo de ins-
truecidon resulta sobradamente rapi-
dv sin lugar para un entrenamicnto
metadico. Sobre todo, parceen iu-
Hlair los saltnz, tanto de alturn como
de longitud, pues en este ajercicio
las visceras sou lanzadas violenta~
maonte contra las paredes abdomina-
les. Ademds, al cacr, lax redillas In
tlexionan de tal wailo, yue las parce-
des abdominales se aflojan de pron-
to, perdiendu gran parte de su re-
sistencia.

Por otra parte, los elarines ¥ cor-

netas se ven obligados & contraer
enérgicamente Ios misculos de pe-
cho ¥ abdomen, reduciendo Ia capa-
cidad de éste, comprimiendo las vis-
cerns ¥ haeléndolas sufrir un verda-
‘dero choque eadn vexz que se sns-
pende nna nota para luego comen-
zarla de nirevo violentameoute. Fi-
naimente, los artilleros se producen
las hernias con graw facilidad, por
efecto de los csfuerzos gue se ven
obligados & renlizar en posturas
muy violentas.

Actualmente no es posible fijor

‘{hecho importantisimo, dada la Je-
gislacion italiana} casos entre la
heérnia-enfermedad y Ia hernia-acei-
dente. (Fr. Randonne.—Le Cadu-
ode,—0, T,

—_

Hemoris oficial sobre el xervicle
de cuarestena militar, durants Ja
guerra ruso-japonssa de 1904-1903,
publicada por el Ministerio de In
Guerra de Tokio.—El Japin ha te-
nidoe suerte, durante la guerra de
1904-1905, eu su Incha contra las
epidemias, Este resultado se debid,
sobre todeo, & In justitueion de un
servicio de cuarentena militor, gra-
cins ul cual se pwdicron apliear to-
das las medidas preventivas nece-
sarias,

El objoto de este servivio era pre-
veuir 1as epidemias que se desarro-
Nawn casi siempre fatalmente en ol
curso de una campaiia. Su accion
se ha ejercido, pues, bajo dos for-
mas diferentes: la inspeccidn, des-
tinada i deacubrir los gérmenes de
las enfermedades, v la desinfec-
cion, destinada & destruirlos.

Fl servicio, que comprendia nn
personal de Médicoz, luspectores,
auxilinres, ete., tanto wilitar ecoine
civil, pero predominando el cle-
ento militar, eva dirigido por una
oficina central, estahlecida en To-
kin, bajo Ias nrdenes de an General
de Brigada. El persoual estaba re-
purtido en tres estaciones cuaren-
tenarias (situadas en Nineshima,
cerca de Ujina; en Daivi, cerea de
Moji, ¥ en Wadanomisaky, cerca
Kobe} ¥ dos estaciones de inspec:
eion (en Aomori ¥ en Murozan},

Estas estaciones, especialmente
las cuarentenarias, estaban insta-
ladas de la manern wés eompleta,
en le que se refiere 4 la desinfec-
cién de los objetos y de ias perso-

nas: desinfeceién quimica por ol

formaldehido, desinfeceidn por va-
por de agun, bailos, ete. El estable-
cimiento destinado 4 la desinfec-
cién por el vapor, en la estacién de
Ninoshims, por ejemplo, ocupaba
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una extensiou de 303 metros cua-
drados; el piso estaba cortado trans-
versalmente por wna depresion de
ladrillos, ¥ dividida por un mure &
lo largo de la miswma; cuatro siste-
max de aparatos, que comprendia
eada uno una estufa de desinfeccion
¥ un aparpto auxiliar, estaban co-
locadns en csta depresion contra
vl muro de separacion y del mismo
iado; 1os objetos que se ihan & desin-
tectar—en general, telas para uni-
formes, vestidos, mantas, ete,, —des-
pnés de haherlns eolocadn en In par-
te del local donde se encontraban
lus aparatos, cran transportados 4
los aparatos por vagonetas especia-
les montadas en rails; una vex des-
infectados, eran sacados por aber-
turas hechas frente 4 cada aparate
on el muro de separacién, & In otra
parte, de suerte que no habia nin-
Zian eontacto posible entre los ohje-
toa desinfectados v los ue desin-
feetados,

Todos los navios que trausporta-
ban soldados prisioneros, carga-
mentos, ete., eran desinfectados en
unade las estaciones. Las ratas eran
destruidas, La dezinteccion de Jos
vhjetos ¥ de las personns tenia lu-
gar en tierra, en la estacion. La de
1as personas v de sus efectos ern
rarticularmente llevada eon mucho
método y rapidez. Cada hombre re-
cibia una placa que llevaba wn ni-
mere, ¥ un bolsilln de malla, igual-
mente numerado, en el cual depo-
sitaba ios objetos de valor que lle-
vaba encima. Mientras que se ha-
faba, sus vestidos eran desinfecta.
dos por el «procedimiento japonéss,
como lo llama la Memorin fes un
procedimients de desinfeceion rapi-
dv, ¥ combinado por el vapor de
fgun y la tormalina); despuds, pre-
sentando su niamero, se le dovol-

vian los ubjetos de valor del Dbolsi-
lle correspondiente. El ticmpo we-
cesario para desinfectar un grapo
de 60 hombres, desde el momento
en gne dejaban el bareo hasta que
tomaban las armas para partir, ne
pasaba de dos horas.

‘Mas de 1.280.621 persouns fue-
rou dsi desinfectadns, con sus efec-
tng y bagajes, en las diversas esta-
ciones, Ea este niunero no hubo
mas que siete casns de virnela ontro
las tropas & [a vuelta & sus hoga-
res; no ltho un solo caso de peste,
de eolera, de fiehre amarilla ni de
escarlating.

La Memoria, & la qne van unidos
mimerosos cundros estadisticos (nik-
mern de los buques, hombres y obje-
tnsdesinfectadns, ote. ), asi como figu-
ras, dibujos y reproducciones foto-
grificas, contione en apéndice una
disertaciim original sobre ol «proce-
dimiento japonés» de desinfeccidn
por log Drés. Uyana, Truzuki, Oshi-
da ¥ Matsnda, en cl cual oste proce-
dimiente, sns ventajas, los aparatos
por wedio de los cunles se aplicaba
practicamente, ote., estaban deseri-
tos detalladamente; consiste en ha-
cer funcionar en conjunto, en una
estufa (cadmarva & la formalina), el
vapor de agua a 60-65* ¢. y la for-
malina, organizando ana circula-
ciin activa del primero.

Otros articulos, resiumenes de tra-
bajos original espavecidos, han se-
gnide & esta disertacion. Uno, de
Hatay Matsuda, trata sebrela dura-
cion de supervivencia de los vibrin-
nesdecdlerasobreelcarbén, y termi-
na diciéndo que éste, pudiendo vivir
en estas condiciones veintidésdias lo
menos, es imposible pensar en con-
servar carbdn infectado, y que oi ne-
eesario arrojarlo al mar, ccmo tode

‘ fardo contaminado. Otro, de Mika-
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nti, sefiala las veuntajas y losinconve-
nientes del respirador. Otro, del mis-
mo autor, se ocupa del namero de los
gérmenes contenidos en el agua de
cala de los navios, ete.

i i:*:i-

Infermacién militar del sxtranje-
ro, publicada por el Kstado Mayor
central (Espaiia’, Octubre, 1910.—
intre otros trabajos interesantes:
pablica un anilisis detallado de Ia
nueva instruceion de gimnasia para
ia Infanterin, dada al Ejército ale-
man, Segitn se desprende de lo ex-
puesto, el nauevo texto es mny supe-
rior ¥ mas completo que el anterior
de 115, ¥ se¢ aplica no solamento i
Ia iufanteria, propiameunte dicha,
sine 4 las tropas de Artilleria & pie,
zapadores ¥ de comunicaciones. te-
nfendo el concepts de provisional
hasta que, ensayado por adgin tiew-
po ¥ maodificado en lo gue la expe-
riencia demuestre ser convenieute,
zo le dé cardcter definitivo,

Los soldados se clasifican en dos
grupos, para esta instruecion, se.
gun sus aptitudes; los reelutas in-
gresan en el segundo, pero pasan al
primero todos aquelins que las de-
muestran. Los periodosde instrue-
cion ¥ Ia consigniente clasificacion
de los ajercicios son cuatro; libres y
con armas, con aparatos, de aplica-
cion ¥ carreras y juegos. Esta ins-
truceidn, como todas las demas en
aquel Ejdrcito, estd bajo el cargo y
direccién de log Capitanes de com-
paiiia, secundados por sus Oficiales
¥ Suboficiales en el detalle, y cons-
tantemente inspeccionedos por los
jefes de Regimiento y los Generales
de 1az unidades superiores,

Los «primeros ejercicinse consti-

tuyen la base fundamental de esta
instruceién, y so dividen en libres,
con voz de mando; libres, sin voz
de mando y con annas. Lus prime-
ro3 sirven para dar movimiento 4
Ias articulaciones, distender miem-
bros, tendones y musculos y ensan-
char el pecho; los segundos se divi-
gen a obtener las perfectas apostu-
ras militares v la exactitud en los
movimiontos, & que se da tanta im-
portancia en Alemania, ¥ los teyce-
ros fortifican tos brazes v howmbros
para preparar ia punteria v el ma-
uejo de fas armas.

Los ejercicios «con apiaratoss son
apropiados para el desarrollo de Ia
fuerza, la flexibilidad, la agilidad y
1a confianza v el desprecio del ries-
go. El material consiste en barras,
caballetes ¥ trampolines pava sal-
tos. cables, pértigas ¥ escalas para
trepar, ote.; & los mas aptos se les
pormite el empleo de barras fijas,
trapecios, pértigas de salto v otros
aparatos analogos.

L.a gimnasia «aplicada» osti des-
tinada 4 procurar, no $6lo destreza,
sino ingenio, para sulvar toda clase
de obstécnlos con seguridad, silen-
cio ¥ celoridad, Hevando el hombre
sus aras ¥ equipo 4 campaia,

El capitulo de «carveras v jue-
gos» es completamente nnevo, pues
ne existia en 1a anterior instrue-
cion. 8e doscribeu varios, quese han
de practicar también con algunos
obtéculos, ¥ se recomionda la varie-
dad v que so estimule el amor pro-
pio. Ntra novedad es la de autorizar
4 los Suboficiales para que tomen
parte en los trabajos y concursos de
las sociedades gimmnasticas civiles,
(muy nuwerosas ¥ bien erganiza-
das en Alemania), eosn que hasia
ahora no era permitida.—.J. P,
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~ Reclutamionto militar (estudio historico), por Mario (+émez, Médico
mélitar. Un volimen de 264 paginas. Precio, 3 pesetas.

Mario (i6mez, que profesa un verdadero culto al Ejéreito, repre-
genta en nuestro Cuerpo ¢l elemento mas entusiasta y laborioso, ¥
de ello dan fo aus notables prublicaciones Seizcientos sesenta y einco
reclutas, Recluta y reclutamients, y 1a que hoy nos ocupa.

Aunque las dos primeras obras han sido justament: premiadas
¥ lo serd seguramente la tercera, los amores del autor, constante-
mente encaminados & aquel interesante asunto, demuestran un
interés sano de buen patriota, desprovisto de egoirmos.

En el cuerpo de 1a obra se hace nna deseripeién y eritica muy
bien ponderada de los Ejércitos antignos y modernos, v de sus
sistemas de recluta.

Su trabajo respira sineeridad ¥ erudicién, en intimo consorcio
con un criterin claro, v con el método en que debo inspirarse toda
cuestién de importancia: y si bien el ol reclutamiento ex asunto que
no pierde nunca oportunidad, la ticne m ny grande shora en Espana,
por hallarse en visperas de aprobacion el proyecta de ley de Ser-
vieio obligatorio.—J. I*,

*

Naturaleza do las miopatias primitivas progresivas.— Disourso leido
“n su recepcidn, por el Académico de la Real Academia de

Medicina, Dr. D. Francisco Criado v Aguilar. —Folleto de 39
pdginee.~- 1910,

Tritase de un trabajo muy interesante, digno de la reputacién
que su autor disfruta entre la ¢lase médica espafiola.

Segtin el distinguido Catedritico, las miopatias progl'esivs:s
«constituyen un solo proceso, dependiente de alteraciones traunsi-
torias 6 fijas de las astas anteriores de la médula; alteraciones ql_l.e.
aunque pueden ser de fndole diversa, ofrecen 14 caracterfstica 6o-
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man-de estimular, disminuir ¢ anular Ia actividad celular; no de
una aniforme ni contiuna, sino efectwindose estas acciones con
irregularidad en cada célula separadaments, con tal precisién, que
dan lugar en los misculos A lesiones fibrilares heterogéneas.

»Fn consecuencia, creo que deben denominarse miopatias pro-
gresivas medularcs, para dar & entender que su modalidad clinica
es miiltiple; pero proclamando 4 la vez su unidad nosolégiea ¥ su
cagi indudable arraigo meduoiar. »

Le contesté D, Manuel Iglesias, S8eeretario. perpeteo de la Cor-
poracion, en nn discurse excelentemente pensado y escrito—C. J.

*
* %

El tatuaje y el destatuamionto en Barcelona. por el Dr. D. Rafuel Sa-
Iillas.—Folleto de 15 pdginas.—Madrid, 1910.

Conferencia dada en el Ateneo, el pasado mes de Junio, en la
que g narra algunas particularidades del tatuaje politico, mante-
niende un concepto escéptice respecto § sa hmportancia y cousee
cuenciag.—C. J. '

'SECCION OFICIAL

22 Diciembre -—Heal ordeu (D. 0, niw. 7) aprebando y declaramdo indem-
nizables las comisiones conferidas al Médico mayor
i). Pablo Barrenechea Alcain ¥ 4 los primeros . De-
mingo Maiz Eleicegni. 1. Juan Barcia Eleicogui, don
Ricardn Rojo Dominguez ¥ D. Angel Jack Ocampo.

27 Diciembre,—Real orden (1. 0. pam, 286) disponiendo cause baja cl
Médico provisional D, Bernardo Velarde Blanco, el cual
continuard figuraudo en Ia Reserva gratuita facultati-
va del Cuerpo hasta complir su compromiso ea el Ejér-
cito,

27 .. » . Realarden (. 0. pWm. 8} aprobando y declarando indem-
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unizables las comisiones conferidas al Médico mayor
D. Ramén Fiol Jiménez ¥ & los primeros D. Castor Mo-
rales Moleon y D. Juan Serranc Terrada.

27 .Diciembre—Real orden (D. 0. nim. 286) dispouiendo que el Médico

25

20

$0

a0,

provisional D. José Bouzén Rosales caunse baja como
tal, pero continuando en la Reserva gratuita facultati-
va del Cuerpo hasta cumplir. s compromiso cou el
Ejéreito.

Real orden (D. 0. mum. 256} oomediendo licencia para
contraer matrimonio al Médico primero D). Francigeo
de la PeBa Azaola.

Real orden (D. €. nium. 287) aprobando y declarando in-
demnizable In comisién conferida al Subinspector Mé-
dico do primera ¢lase D, Victoriano Gomzalez Redri-
guez.

Real orden (D. 0. niim, 287} concediendo 4 la familia del
Subinspector Médico de segunda P. Emilio Mufioz Se-
villano prérroga del plazo reglamentario. para que

pueda trasladarse por cuents del Estado desde Milaga
4 Sevilla.

Real orden (D. 0. nim. 288) destinando 3 la.s inmed.iatas
ordenes del Inspector Médico de scgunda D. Elias Gar-
cla Gil a} Médico mayor D. Rafael Lopez Giménesz.

Real orden (D. 0. ndm, 288) destinando 4 las inmediatas
érdenes def Inspector Médico de segunda D. Censtantino
Fernandez Guijarro al Médico mayor ). Mariano Este-
ban Clavillar,

Real orden (D. 0. nam. 288 auntorizando al Médico pri-
mere . Agustin Van-Banmberghen Bardaji para que
pueda usar sobre el uniforme las insignins de Caballero
de la Orden civit de Alfonso XII.

Real orden (2, O. mim. 9) aprobando y declarando in-
demnizables las comisiones conferidas & los Médicos
mayores D. Antonio Bernal Descalze y D.. Jusa Vald!-
vivia Sisay, & los primeros D. Sebastidn Gallige Elols,
D, Fernando Fernandez Buelta, D. Juan Ribaud Ba-
llesteros, D. Jogé QGarcia Torices, y segundo D. Ber-
nardo Aroces Matilla,

Real orden (D. 0. nimm. 238) disponiendo que Jos Jeles ¥



Oficiales del Cuerpo comprendidos en la siguiente rela-
cién pasen & desempefiar los deatinos que tamhién se
sebalan:

Subinspector Médico de segunda clase: D. José Por-
tas ¥ del Valle, ascendido, de este Ministerio al Hospi-
tal militar de Santa Cruz de Tenerile.

Médicos mayores: D. Salvador Sénchez é Iznardo, dol
Hospital militar de Vitoria al de Algeciras; D Francis-
co Domingo ¥ Ortiz, del Hospits] civico-militar dé Fi-
zuerag al Hospital militar de Valladolid; D). Francisco
Maranges ¥ del Valle, ascendido, de la Ambulancia de
montaiia nitm. 1 al Hospital militar de Burgos; don
Quintin Aracama ¥ Alava, ascendide, del segundo Re-
gimiento de Artilleria de montafin a) Hospital militar
do Viteria, y I, Francisco Muiiez y Bueno, ascendido,
de 1as Comandancias de Artilleria 6 Ingenieros de Bar-
celona o} Hospital civico-militar de Figueras.

Médiens primeros; D. Manuel Mez y Badenas, del
Regimicnto Infantoria de Bailén, 24, al de Tenerife, 64;
. Tmis Gabarda y Sitjar, del Regimiento Infanteria
de Tenevife, 64, al Batalién Cazadores de Gomera-Hie-
rro, 23; D. Baltasar Tomé y Ortiz, del Batallin Caza-
dores de Altongo XIT, 15, 4 las Comandancias de Arti-
tileria é Ingenieres do Barcolona; D. Enrique Gallardo
v Péroz, ascendido, del Regimiento Infanteria de Ledn,
38, al Batallén Cazadores de Alfonso XII, 15; D. Ratacl
Gonzalez Ordufia y Rubio, ascendido, dol Regimiento
Infanteria de Castilla, 16, al zegundo Regimiento de
Artilleria de montadia; D. Jacinto Ochoa y Gonzdiles,
nseendido, de la Ambulancia de montafia nim. 1 al
primer batalién del Regimiento Infanteria de Bailén,
24; D. Ralael Solé ¥ Sanchez, ascendide, de las Coman-
dancias de Artilleria é Ingenieros de Tenerife al primer
batallon del Regimiento infanteria de Vizeaya, 51, v
D. Tsidoro Lépes y Pavin, ascendido, de la Ambulancia
montada & lJa Ambulancia de mountafia mim. 1.

Médico segundo: D. Arcadio Grande del Riego, de la
tercers compaiiia de la Brigada de tropas dei Cuerpo A
1asComandancias de Artilleria & Iogenieros de Tenerife.
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- . Médico provisional: 1), Alejandro Escalada ¥ Reno,
del Regimiento Infanteria de América, 14, al segundo
batallin del de Guipazeoa, 53.

30 Diciembre. --Real orden (D, 0. ntim. 1) voncediendo & los Jefez ¥ Of-

3

cinles del Cuerpn que & continuacion se expresan las
recompensas que también se sefialan, por su distingui-
do comportamiento ¥ extraordinarios servicios presta-
dos hasta fin de Diciembre de 1909, durante la pasada
campaiia de Melilln.

Suliingpectores Médicos de segunda: 1. Manuel Ra-
badén Arjona y D. Agustin Mundet Guerendéin: cruz
de segunda clase del Mérito Militar con distintivo rojo.

Médiros mayores: D. Ramén Peiia Blasco, . Anto-
nio Solduga Pont, D. Valentin Suédrez Puerto, D, Justo
Muiioz Garein, D. Autonie Casares Gil, I). Jaime Mitja-
vila Rivas ¥ D. Diego Naranjo Morene: eruz de segnn-
da clase del Mérito Militar, eon distintive rojo.

Médicos primeros: 1). Angel Morales Fernandez, don
Leopolde Queipo Riesco, D. Antonio Muiloz Garcia,
D. Federico Gonzalee Deloito, D. Antonio Moreno Pa-
lacios, 1. Weunceslao Bravo Ferndndez, D. Céaar Sebas-
tidn Gonzidles: cruzde primera clase del Mérito Militar
con distintivo rojo.

Médico segundo: 1. Francisco Peiia Azaola: idem id.

Real orden (D). 0. nim. 1} disponiendo gue el Médico ma-
yor D. Manuel Cortés Barrdn éntre en turnc de colo-
cacion para obtener destino cuando le corresponda, por
hallarse restablecido. '

Real orden {P. @. nlim. 1) concediendo licencia para con-
traer matrimonio al Médico primero D, Pedro Bouthe-
lier Saldaiia. '

Real orden (/2. 0. ntum. 2} aprobando y declarando indem-

‘nizable la Comisién conferida al Médico Mayor D. Emi- .
Jliano Quintana Barragén.

Real orden {D, 0. nim. 4) disponiendo quéde en gituaeion
de excedente en Couta el Médico Mayor D, Miguel de 18
Paz Gandolfo, que prestaba serviclos en la Comigién de
Estado Mayor de Marruecos, por haberse reorganizado
dicha Cowisidn. .
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-2 Enero.....— Raal ordeu (D. 0. witm. 3) concediendo 1a cruz de prime-

cra clase del Mérito Militar. con distintivo blanco, al Mé-
primero D. Eduardo Suarez Torres, por las Momorias
t{tulndas «Niaguostico precoz de ta tuberculosiss «Cole-
ra, peste, ¥ fiebre amarillas y. :Abastecimient.n de aguas
ai las poblaciones:. o

Real orden (0. 0. mim. 3; concediende mencién honort-
“fica al Médivo primere D. Jestis Brave Ferrer, por la
Meioria titulada «Morfologfi’t de los elementos figura-
dos de la sangre, y métode de aleccion para colorearlos.»

Real orden (D. 0. ntiim, 3) concediendo 4 la familia de}
farmacéutico primero I3, Franesisco Trilla Abio prérro-
ga del plazo reglomentario para poder trasladarse, por
cuenta del Estado, desde Alora (Malaga) 4 Melilla.

Real orden (D O. niim. 3) concediondo ingreso en la Re-
qop'va facultativa del Cuerpo ol artillere segundo de la
Comandancia de Baccelona D. Ignacio Azcon Car-
nel, por hallavse en posesion del titulo de Licenciado
en Farmacia.

Real orden !D. 2. nam. 4) dispouiendo se abonen onew
dias de haber, corrospondientes al mes de Febrero del
afio préximo pasado, al Médico de 1a Heserva faculia-
tativa del Cnorpo D. Pedro Lipexz Piia.

Real orden (/7. 0. ntm. &) concediondo laa recomnpensas
que se expresan & continuacion, por au distingnido com-
portamiente ¥ servicing prestados en la ocupacidn de
Atlaten. al personal del Cuerpo que fignra en Ia siguien-
te relacion:

- Médicos primercs: D. Francisco IhAfiez Aliaga, don
Miguel Parrilla Bahamonte, I). Joaquin Arechaga Ca-
sanova, D. Pascual Pérez Carbonell, ). Manunel Vega-
%0 Mansills, 1. Juan Leén Taboada, 1) Francisco Gar-
cia Barsala, D. Luis Ferniundez Jaro, 1. Adolfo Azoy
Aleaide, D. Celestine Moreno Ochoa y 1. Julidn Min-
guil'én de Soto: craz do primera clase del Mérito Mili-
tar con distintive rojo.

Médicos segundos: D. Leon Moreno Corral, D. Igna-

" ¢gie Granado Camino ¥y . Lais Aunar Gémesz, craz de
primera clase del Mérito Militax. cou distintive rojo.
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b Enero.....—Real orden (D: 0. nim. 5) eomcediends al Médieo primera

D. José Gareia Torices la cruz de primera claze doi Mé-
rite Militar. eom distintivo rojo, pensionada, como me-
jora de recompensa de da de igual clase, sin pension, que
le fué eoncedida por Real orden de 4 de Mayo dltimo.

Real orden (D. 0. nfim. 6) disponiendo que el Subinspec-

tor Farmacéutico de segunda clase D. Nareiso Francolf
Armengol, destinado en 1a Junta facultativa del Caer-
po, pase 4 situacion de snpermimemrio sin sueldo en la
primera Region, por haber sido nombrado para gue des-
empefie lag funciones do su carge en la Direccién gene-
ral de Pristones. -

Roal ovden (2. 0. niim. 3) dictando roglas para la aplica-

cion del Salvarsan (606) en los Hospitalos militavea.

8 Enero . ... —Real orden (D. 0. nitm. B concédiendo licencia para con-

E-

traer matrimonio al Farmacéutico primere D. Candide
Alonso Bermiidex.

Real orden (D. 0. niuw. 8; concediendo ingreso en la Re-
serva gratuita facultativa del Cuerpo al eabo de 12 tor-
cera compaiiia de la Brigada de Tropas del Cuerpo don
Angel Navarro Molins. por hallarse en posasion del
titule de Licenciado en Medicina ¥ Cirngia.

Real orden (D. 0. niun. 9) promoviends al empleo supe-

rinr inmediato & los Jefes y Oficiales Médieos que & con-
tinnacién so expresan:

Subinspector médico de segunda clase: D. Antonio
Barea Lorente,

Médicos mayores: D. Pablo Barrenechea Alcain y
D. José Pastor Ogero.

Médicos primeros: D. Jesis San Eustaguie San Ci-
riacn, D. CarlosdAmat Pintado, D. Gabino Gil Béinz,
D, Franeisco Ihifiexs Alinga, D. Arturo Forndndez Fon-
techa, . Emilio Fuentes Sienz Diez, D. José Quintans . '
Duque, D. José Lasmariag Rubirs, D, Maximino Campo
Herrero, D. Melchor Camén Navarra, D. Ignacio Cor-
net Palao y . Antonio Sola Huerta.

Médicos segundos: D. José Palanca Martinez For-
tin, D. Leapoldo Martinez Olmedo, . Justo Diez Tor-
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tesa, P, Manne!l Bastos Ausart, D, Félix Beltrdn de He-
redia, D, Eduardo Lomoe Godoy, D. Juan Fernandex
' Lozano, D. Alberto Cenradi Rodriguez, D. Florencio
- Herrver Mengijon, D. Ramiro Torreira Martinez, D. Je-
rénime Forteza Marti, D. Salvador Sanz Peres, D. Ju-
lio Camino Galicia, D. Ignacio Granado Camino, don
Mariano Navarro Meya, D). Gerarde Pastor Fernandes,
D. TLeén Rowmero Corral, D. Bernardo Areces Matilla,
1. Servands Camitiiez del Puerto, D. Eduardo Zuaztia
Gaztelu, D. Gonzalo Lépez Rodrigo y D. Manuel Ro-
, mero y Garcia.
9 Engro,....-~Real orden {D, 0. nmiun. 9 promoviende al empleo supe-
rier inmediato i los Jefes y Oficiales Farmacéuticos que
s¢ expresan 4 continnacitn: .
Subingpector Farmacéutico de segunda clase: 1. Bar-
tolomé Aldeanueva Maningna. '
Farmacéuticos mayores: D. José Maffey Puigdoller,
D. Gregorio Olea Cériova, 1. Ladislao Nieto Camino,
P. Francisco Aracama Alava ¥ D. Reque Garela
Merceot.
Farmacéuticos primeros: D. Angel Vega Fernindez,
D. José [Theda Correal, D. Casimiro Escala Leén, don
‘Miguel Fernéndez del Villar, D. Gabriet Lupiifiez
Martin, D. Francisen Vidal Geli, D. Juar Castells Pe-
camins, D. José Gria Pons, D, Antonia Casanova Lilo-
vet, D. Francisco Sanchez Lahorra, D, Amades Eche-
varria Gonzalez y D. Enrique Calatrava Torres.
Farmacéutiros segundos: D. Martin Rodriguez San-
P chez, ), Manusl Dronda Surio, P. Francisco de Pauia
Millan, D). Luis Bescansa Casares, I}. Gregorio Peran
. Caro, 1). Enrigue Digz Martinez, D. Francisco de Cals
Marti, D, Santiago Gressa Campe y D. Manuel Fontén
Amat.

¥

Con este niimero repartimos un prospecto del medi-
camento ProTarGoL, preparado por la importante casa
Fedsrico Bayer y Compaiiia, de Barcelona.
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los Médicos de los Cuerpos, de los peligros & que se exponen coug-
tantemente bebiendo agua no potable.

28 Se cuidarad de los alimentos que mds frecuentemente pug-
den ser vehiculo de los gérmencs de la ficbre. titoi_deq., como son s
leche que se consume en los Hospitales militaves, y las legumbreg
y verduras crudas que pueden tomarse por el soldado sano en log
Cuerpos, haciendo que la leche no se consuna sin previa ebulli-
cién, ¥y que las le_gutnbres ¥ verduras que hayan de tomarge cru-
das scan lavadas profusamente con agua corriente y suprimidgs
en absoluio en tiempo de epidemia. Igualmente se vigilarin. los
alimentos que so venden en las cantinas de los cuarieles, y que
pueden ser motivo de contagio, asf como se evitars ¢l uso d¢
embutidos y carnes de animales enl’erm&s_s de infecciones coliti-
ficas.

_“;?'.‘ 8Be aplicardn 4 la fiebre tifoidea con gran rigor las precay-
ciones fandamentales establecidas ph_:'a t0das las enfermedades m
fecciosas, & saber: hospitalizacién rﬁpida dv_:. l(_)# ehie}'i;iqs;; aml?-
miento, desinfeccion de los excreta, de los vestidos, ropas de
cama, locales contaminados, y ¢n especial, retretes, urma):ios al-
cantarillas, pozos negros, ete., y todo ello en conformidad con lo
dispuesto en el reglamento vigente de desinfeccijn. Se instruird &
los enfermeros, sanitarios, hermanas de la caridad y dgsuyig per-
80MAS que se pongan en contacto con los enfermos, respecto § 1og
cuidados que hayan de tomar para evitar su conts.mmacién ¥ qu¢
puedan ser portadores de contagio.

4* Se pondri gran cuidado en el diagndstico pronto y defini-
tivo de las formas leves y atipicas de las infecciones tifoideas que,
por confundirse fdcilmente con otras enfermedaﬂes ¥ no tomar
contra ellas medidas de precaucién son causa frecuente de que e
propague este mal entre los individuos predispuestos, sobre todo;
8i por la escasa importancia aparente dela mtecméll 8o m&ntienen
los enfermos rebajados de los cuarteles. Para e"ital‘ este peligro,
los Médicos de los Cuerpos cmdarén de enviar al menor indicip a-

les enfermos al Hospital, con la advertencia de sospechoaoss A .
-
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procederd por los Médicos de las clinicas & la utilizacién de los
medios e;speciﬁcos de diagndstico, como son la suerorreaccion, y
todavia mejor los cultivos de la sangre, siguiendo los nuevos méto-
dos téenicos de esta investigacién, que es lo que da mas pronto
hecho el diagnoéstico. En casc de confirmarse de que se trata efec-
tivamente de una infeccién tifoidea anormal, se procedera con es-
tos enfermos con las mismas precauciones rigurosas de aislamien-
to y desinfecclén que se han recomendado antes para los paclen-
tes de fiebre tifoidea tipica.

: 52 En vista de que los individuos convalecientes de esta en-
_ierinédaﬁ conservan & veces, durante un tiempo indeterminado,
NUIerosos gérmenes tificos en las orinas y en ias heces que pue-
den ser causa de contagio 4 los demds, s¢ retendridn estos indivi-
duos en los Hospitales, sin volver d los Cuerpos hasta que el exa-
men bacteriolégico haya demostrade la ausencia completa de ba-
ciloz Eberth en sus excreciones. Si en vista de la total aparente cu-
racién de un tifoideo, se le concede, como convaleciente, licencia
temporal, cual lo exige la mayoria de las veces una tan larga y
grave enfermedad, teniendo en cuenta que puede ser portador de
bacilos tificos en sus exereta, se le advertiran claramente los pe-
ligros que su estado puede acarvear 4 su alrededor, y se le entre-
gard una instruceién escrita, donde se indiguen las precauciones
que deben tomar para evitarlos. Todo individuo que, habiendo pa-
decido flebre tifoidea y gozado de licencia temporal, vuelva 4 sa
Cuerpo, serd sometido al examen bacteriolégico de sus orinas y
heces para ver si todavia contienen gérmenes tificos; y en caso
afirmativo, se le concederd una nueva licencia temporal, después
de ser énviado al Hospital y ver si, por los medios farmacolégicos
capaces de combatir ese estado, puede dejar de ser un peligro para
la colectividad. Los soldados qué despué;s de haber padecido la fie-
bre tifoidea vuelvan al cuartel serdn excluidos del cargo de ran-
cheros, de servir & la mesa de los sargentos, de ser asistentes de
los Jefes y Oficiales y, en general, de cualquler empleo en el que
‘tengan necesidad de manejar el agua ¢ los alimentos de los de-
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mds, interin no pase al menos un periodo largo de tiempo, que
permita juzgarios totalmente incapaces de transmitir este mal.

6.* Como pnede darse el caso raro de gue un sujeto sano, pero
inmune 4 esta infeccién, lleve en si, por haber estado en contacto
inmediato 6 mediato con algaun tifoideo, gérmenes cberthianos en
sus excreta, que pueden ser causa de propagacién y contagio de
esta enfermedad, se tendrd en cuenta yue siempre gue las-cireuns-
tancias induzcan al Médico & sospechar que alrededor de un indi-
viduo, al parecer sano, se dan casos repetidos de febre tiloiden,
debe considerarse 4 este individuo como posible portador de gér-
menes morbosos y someter sus excreta al examen bacterioldgico,
para en cago de confirmarse la sospecha, separarlo de contacto de
los demds y proceder con él como se ha dicho antes con los con-
valecientes peligrosos.

7.* En atencioén 4 que muchas variedades de bacterias de los
que componen ¢} grupo colitifus se encuentran 4 veces en los ex-
creta de los animales sanos y enfermos, deben extremarse en 10s
Cuerpos montados aquellas prdcticas higiénicas generales que se
opongan i la posible transmisién de dichos gérmenes del ganado
al hombre, no olvidando el hecho estadistico muy cierto de que
constantemente el arma de Caballeria, sea por esta § por otra cau-
8a, es la que todos los afios arroja mas countingente de tifoideos en
el Ejército.

8.* Probado cada vez mas el papel que ciertos insectos, y en
especial las moseas y mosquitos, desempefian en Ia propagacion
de 1a fiebre tifoidea, transportando los gérmenes morbosos desde
las sustancias patolégicas contaminadas 4 los alimentos de que
hace uso el hombre, se recomienda, sobre todo en época de epide-
mia, utilizar los medios cominmente usados para destruirlos, como
gon: los papeles impregnados de sustancias pegajosas y antisépti-
cas, el formol y otros recursos conocidos, encaminados 4 destruir
sus larvas. Asimisme, se procurard en todo t.iemi)c preservar el pan
y demas alimentos del soldado de la accidén de contacto de tales in-
sectos, asi como del polvo atmosférico que pusda contener alguna
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vez microbios patdgenos, conserviandolos en lugares cerrados con
pucrtas 6 ventanas provistas de telas metdlicas.

9.4 8i 4 la incorporacion del contingente hubiese en alguna
guarnicién epidemia de fiebre tifoidea, se dard cuenta d este Mi-
nisterio por el Capitin general correspondicnte, 4 fin de que, se-
gin la gravedad de las ecircunstancias, se disponga, ya el aplaza-
miento del ingreso en filas de los reclutas afectos 4 los Cuerpos ar-
mados de la guarnicién de gue se trate, ya su envio a4 otros Cuer-
pos que regidén en plazas indemnes de la enfermedad, interin des-
a.paréce la epidemia. En el supuesto mds frecuente, 6 sea cuando
80lc se trata de la aparicién de algunos casos aislados de fiebre ti-
toidea en los Cuerpos de la guarnicion, se indicard asimismo 4 la
superioridad estas circunstancias, para que, babida cuenta de la
extremada susceptibilidad de los reclutas para contraer este mal,
#¢ sutorice que en el grado posible se procure alojar 4 la nueva
tropa incorporada en locales distintos de los contaminados, ¥y se
corte su relacién con personas y cosas que infandan sospechas de
contagio, hasta que transeurran veinte dias de registradb el dlti-
mo caso, cuiddndose siempre, antes de establecer la comunidad de
1a vida de unos con otros, de que se cumplan todas las reglas de
saneamiento y desinfeccién aconsejadas en tales condicio_ﬁes. En
el reconocimiento que los Médicos de los Cuerpos hacen en el acto
de la ineorporacién de los reclutas, procurarin inquirir con cuida-
do si alguno de cllos ba padecido recientemente la fiebre tiroidéa,
con el fin de someterlo al examen bacteriolégico, y en cago de des-
cubrir e} bacillus Eberth en sus execreta, proceder con &l como ge
ha indicado antes con los convalecientes portadores de gérmeneq
i)eligrosos. |
' 10 Durante las maniobras 6 eu las salidas ordinarias de las
fuerzas 4 los ejercicios de tire, suele gcontecer que las tropas par-
ten sanas de su guarnicién y se infectan en of camino, ya en log
alojamientos, por entrar en casas donde ha habido enfermos de fie-
bre tifoidea, ya, y esto es lo mas Irecuente, por hacer uso de aguag
contaminadas. En estos casos, 4 més de aconsejar 4 1os goldadog



