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Con una aguja de dos puntas igual a la anterior-
mente descrita, se pincha la vena del paciente, se
deshace la ligadura del brazo y se aprieta suave-
mente el aparato, de modo que la otra punta de la
aguja perfore la cipula del tapén. La inyeccién de
la sangre se va efectuando con una velocidad que
depende de la fuerza de la insuflacién.

La operacién es facilitada por un modelo de porta-
agujas que va euiado sobre los cuellos de la ampolla
v que no se detalla aqui por no alargar innecesaria-
mente este trabajo.

La condicién esencial que realiza este soporte (10)
es que aguanta rigidamente la aguja, situindola en
la direccion del eje del cuello de la ampolla, y que
sin ningiin esfuerzo puede hacerse patinar a lo largo
de una guia (24), permitiendo que la aguja perfore
la cipula del tapén sin necesidad de preocuparse de
la direccién de la aguja.

Forman parte del aparato, dos guias que se ator-
nillan a cada uno de los cuellos de la ampolla, dos
porta-acujas adaptados a estas guias, ademds dos
agujas que pueden guardarse estériles, encerradas
en un tubo.

Tias ampollas son todas ellas iguales, especialmen-
te en lo referente a didmetro y longitud de los cue-
llos, v por lo tanto, intercambiables.

Resumen:

Se ha descrito un aparato para la transfusion san-
guinea indirecta, que permite:

1. TUsar agujas delgadas.

2. Transportar la sangre a distancias relativa-
mente grandes.

3. Hacer la transfusién sanguinea tan fécilmen-
te como una inyececién intravenosa corriente.

CRONICA

EXTENSION Y CONSECUENCIAS
SOCIALES DE LAS ENFERMEDADES
VENEREAS

por el doctor
J. VANRELL
de Barcelona

Fn diversos articulos nos hemos ocupado ya del
problema de las enfermedades venéreas, poniendo
de manifiesto su gravedad y urgencia y plantean-
do el estado del mismo en nuestro pais y las medidas
gue a nuestro juicio dehieran implantarse para ata-
jar o por lo menos disminuir sus peligros,
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Queremos hoy presentar a la consideracigy del
lector un balance del dominio social de estas Eni'o;-
medades, haciendo resaltar su difusion c.‘dl‘&ordi-
naria en todos los medios y en todos los pafges ii‘
que permitird hacerse cargo de la gravedad o 'imo
portancia que revisten para la colectividad v oy d-L:
fios incaleulables que de ellas se derivan, r

La nocién del imperio de las enfermedades yepg
reas en patologia social, es de adquisicién Tecisn.
te. Se sabfa de su frecuencia por las apreciacigne
particulares de los précticos. Pero nadie habfa ey
dado de establecer metddicamente estadisticas gene.
rales sobre la extensién de estas dolencias.

Corresponde a Dinamarea el mérito de haber 1le-
vado a cabo en 1873 los primeros intentos de esty.
distica general sobre estas enfermedades.

En 1900, el Ministerio Prusiano de Cultura ey
prendia una encuesta nacional acerca del niimen
de enfermos en tratamiento a consecuencia de Pro-
cesos sexuales. Solo el 63 por 100 de los médicos dig
respuestas satisfactorias: los datos globales arm-
jan un total de 30.383 hombres y 10.619 mujeres,
Apam deduce de este resultado que la cifra real do
estos enfermos no puede estimarse inferior a ecien
mil, iinicamente para Prusia (1).

1913, la «Verband Deutscher Stadtestatistikers
(2) emprendié en 27 grandes ecindades alemanas,
una investigacidn respecto del mimero de enfermos
sexuales sometidos a tratamiento durante el laps
de tiempo comprendido entre el 20 de noviembre y
el 20 de diciembre del mismo afio; respondié el il
por 100 de los médicos consultados, ohteniéndose
una cifra de 37.000 casos o sea el 5’5 por mil del
total de la poblacién.

De estos enfermos el 82 por 100 asistia a consul-
tas privadas ; 45 por 100 padecian sifilis; 50 por 100
blenorragia, v 5 por 100 chanecro blando. .

Predominaha el sexo masculino en la forma sk
guiente :

Sifilis Blenorragia ik
- T - ~h
Varones. . . . . 68 7¢ i
5 a5

Hembras . . . . 32 22 -

En Inglaterra, una comision especial mmI’“me.
de trece miembros y presidida por SypENmaM, I
encargada de precisar en febrero de 1916 (3) la &
tensién de las enfermedades venéreas en el Rei’
[Tnido.

Después de 86 sesiones, en las que se de-r;:m-nlki‘
ron 85 ponencias y fueron estudiadas 22.296 cue™
tiones, compulsdndose numerosas estadisticas, I“"
cedentes tanto de la poblacién civil como del e'lﬂb
cito y de la Marina, la Comisién estimé en ub .
por 100 del total de la poblaecién el niimero Ei:
filiticos existentes en Inglaterra y Pafs de Grales:

rp.—Espass e

(1) A. Adam en s«Hugo Selters—Compendio de Higie ”
Gross-stidten: B

a0, T

ne, adit. 1025

(2) Busch—Geschlechiskrankheiten in Deutschen
lan 1918.

(3) Bulletin de 1'Office International d'Hygiene Publiqu®
mo XI p. 862
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ul pmpio tiempo |1‘.‘|':-1'1't resaltar l:l_ imposibilidad de
soialar la proporcién de gonorreicos que escapala
, toda evaluacion, i

; Fn Francia la «(_‘mnml«'m ﬁt=‘]'ll'{)ﬁ!:lxi:l. de enfer-
medades venéreas» del Ministerio del Interior orga-
siz6 en 1919, una encuesta parecida que di6 resul-
{ados semejantes.

En el mismo afio tuvo lugar en Alemania un se-
qundo censo oficial de enfermedades venéreas que
;.omprenclfa los enfermos en tratamiento desde el 15
de noviembre al 14 de diciembre del mismo aiio.
RESPOIldfﬁ tan sdlo el 53 por 100 de los médicos con-
sultados, el 63 por 100 de los especialistas y el 64’8
or 100 de los Hospitales; obtivose un total de
136.000 enfermos, es decir, un 22 por 10.000 habi-
tantes (hombres 31 por diez mil; mujeres 10 por
10.000), de los cuales 1inicamente 19.800 se referfa
a casos de blenorragia aguda (14.616 hombres) vy
3.823 a gonorrea crénica (2.905 hombres).

Se aprecia a primera vista la deficiencia e inuti-
lidad de esta estadistica, que comprende un niime-
ro menor de médicos que la de 1913 y una propor-
eién irrisoria de afecciones blenorrdgicas.

En las grandes ciudades la prporcién de enfer-
mos alecanzé valores superiores: Bremen, 76 : Ham-
burgo, 67 ;: Lubeck, 49 ; pero teniendo en cuenta el
predominio de solteros en 15 y 30 afios, los més ex-
puestos, no puede deducirse de wna estadistica tan
grosera un incremento notable de las enfermedades
venéreas.

Los diversos estados del Reich dieron resultados
fioeo diferentes: Sajonia, 28: Prusia, 22; Bavie-
12 y Turingia, 19; y Wurtemberg, 13 por 10.000.

A un censo andlogo procedidse en 1921 en Checo-
E‘sir)vaqnia (4) por iniciativa del Ministerio de Hi-
giene piiblica y de Educacién fisica, con resulta-
dos asimismic incompletos.

El_l Polonia tuvo lucar en 1924, del 1 al 30 de
Septiembre, un censo de enfermedades venéreas en-
fre la poblacién civil, que dié el sicuiente resulta-
0 (5): mnimero de sifiliticos en tratamiento:
16,395,

Enfermos de gonorrea: 16.220.

Enfermos de chancro blando: 984.

Oﬁégahilii!:ni total para todo el pafs: 12’7 por

Morhil; oD OV arag

s lidad para la capital (Varsovia): 130 por

10,000, I cap (Varsovia) : I

]_nDﬁ_ 1.01305 los intentos de estadistica general de

;.Jrzrlﬂg]::d venérea, la encuesta emprendida (octu-

Para ?*n‘-‘*ﬂ!hemhre 1921) por la Asociacién Suiza
8 1a Lucha contra las enfermedades venéreas, es

Segur :

iﬁi.;i]'a{nmm\ la que ofrece mayores garantias y pro-
;\.pn‘_"_ildt‘:s de aproximacién. Fué dirieida por el
‘.idnm“_gellm’al de Higiene Piblica, por la Asecia-

Venép, Wza para la Tucha contra las enfermedades
38 ¥ por la Comisién Médica Suiza de Infor-
e

—

(4 A
{ 5,} iorr]al H

), Aniaci Yeyene Bull, Abril de 1921

Nagi Sanitario internacional 1924—Ginebra 1325 Publ. Sociedad
Clones,

ARS MEDICA. — 171

macién sobre la extensién de las mismas, y ofrecia
}.21} nn\'w'hu'l‘ de que los médicos informadores perci-
bisn nmna indemnizacién de 50 eéntiraos por caso
comunicado. El material reunido es exacto y homo-
géneo como pocos, y ofrece, por lo tanto, un valor
positivo.

Huserr JaucER (6) resume los resultado obtenidos
en la forma siguiente: De los 2.250 médicos suizos
respondieron 1.841. El 95 por 100 de especialistas
contribuyé a la informacién.

La poblacién de hecho residente en Suiza, era en
1920 de 2.880.000 habitantes.

El niimero de venéreos en tratamiento fué de
15.600 (blenorragia 57'8 por 100; sifilis, 41’5 por
100 ; chanero blando 0°6 por 100).

Ill coeficiente de morbilidad fué de 42’2 por
10.000 (uno por 250 hahitantes).

El sexo masculino rindié un coeficiente superior
al femenino (56 contra 25 por 10.000).

En el 52 por 100 de los casos (8.250) se trataba de
nuevas afecciones: gonorrea 74’6 por 100: sifilis,
23°7 por 100 ; chancro blando, 1’7 por 100. La tas:
media anual de infeccién venérea fué de 20 por
10.000 para toda Suiza.

Lia frecuencia relativa en amlos sexos fué de dos
hombres por una mujer (68 por 100 contra 32 por
100Y.

Lia edad mds casligada oscilaba entre los 20 y 24
afios (70 por 10.000). El nimero de nuevos veneria-
nos de esta edad, fué de 101 por 10.000 para los
hombres (uno por cien) ¥ 35 por 10.000 para las mu-
jeres (1 por 350).

Lla mds alta proporcidn de enfermos la suminis-
tran los divorciados (130 por 10.000), siguiendo los
solteros (70 por 10.000), los casados (38 por 10.000)
y por iltimo los viudes (17 por 10.000).

Entre los solteros, el mdximum de infecciones
ocurre entre los 25 v 29 afios para los hombres y los
hombres y los 20 v 24 afios para las mujeres.

El 51 % de infecciones masculinas fueron ocasio-
nadas por mujeres que no se dedican habitualmente
a la prostitucién.

De estas cifras concluye JAEGER que existe en toda
Suiza una poblacién sifilitica de 37.000 personas
(cerca de un 10 % de la poblacién) haciendo constar
asimismo que la cifra total de personas que han pa-
decido blenorragia es sumamente dificil de precisar.
TLia morbilidad anual de esta 1iltima enfermedad se-
ria de 24 por 10.000 alcanzando, por tanto, a un
3 % de la poblacién suiza.

Si de las cifras oficiales pasamos a las estimacio-
nes particulares, ohservaremos entre los diversos
autores notables diferencias de apreciacién.

Ta primera y més elevada evaluacién de la difu-
si6n de la blenorragia, es la de Nogarrare hecha
antes del descubrimiento de Nrrssgr. Estimaba este
autor que el 80 % de los hombres padecian o habian
padecido gonorrea ; estas cifras son consideradas hoy

(6) Off. Int. Hyg. Publique. 1922.
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dia como excesivas, Morrow y Forcnemer (7), ba-
sindose en una larga experiencia de las condiciones
existentes en los Estados Unidos, estiman que del
51 al 60 % de la poblacién masculina, ha padecido
esta enfermedad. De la misma opinién son en Ale-
mania Brascuko, Erp y PINKUS; estadisticas re-
cientes obtenidas en diversos ejércitos indican que
la gonorrea se halla cuatro veces mds extendida que
la sifilis : siendo ésta de una frecuencia del 10 %, es
razonable aceptar una morbilidad total por gono-
rrea del 45-60 %.

Tn las mujeres la proporeién parece ser menos ele-
vada : seoiin Stoxes (8), la gonorrea se halla cuatro
veces m#s extendida en el hombre que en la mujer.
Erp sostuvo hace afios, que de 400 mujeres, cuyos
maridos habfan padecido gonorrea, sélo el 5 % con-
trajo la enfermedad. Esta estimacién parece excesi-
vamente moderada. Hemos visto va que la estadis-
tica suiza precisa la relacién de dos homhres—una
mujer, v ademds, hay que tener en cuenta que en el
sexo femenino gran numero de gonorreas evolueio-
nan sin sintomas. De todos modos, es manifiesto que
a pesar de las dificultades que existen para interpre-
tar las eifras que contienen semejante elemsnto de
estimacién, la gonorrea representa para los higile-
nistas un problema de importancia extraordinaria.
s un hecho cierto que se trata de una de las enfer-
medades mas extendidas entre la humanidad y que
su dominio sobrepasa de mucho al de casi todas las
enfermedades infeceiosag, incluvendo la escarlatina,
la tifeidea, la viruela v la difteria, con excepcién
quizd de la grippe y sohre todo del sarampién, la
mis contagiosa de las enfermedades de la raza hu-
mana.

Aunque menos difundida afortunadamente que la
hlenorragia, la sifilis es asimismo de una frecuencia
aterradora, que acrece sin cesar a causa de la emi-
oracién de la poblacidon hacia las ciudades, del ser-
vicio militar obligatorio y de las facilidades de co-
municaeion.

Dusarpiy de Bruselas (9) admite que existian an-
tes de la guerra 3.000.000 de sifiliticos en Inglate-
rra, una cifra semejante en Francia, 6 millones en
Alemania, 4 millones en Austria Huneria v 500.000
en Béloica. Estas estadfsticas no tiemen en cuenta
la influencia de la infeccién hereditaria que sewiin
Bayer parece ser igual a la de la sifilis adquirida.

Stoges, tomando en coniunto la poblacién mas-
culina y femenina de los Estados Unidos sobre la
base de una enferma por cinco enfermos de sifilis
v excluyendo del edleulo a los menores de 15 afios,
evalia la proporeién de sifiliticos en 3.842.526 entre
los 91.972.266 habitantes de la Unién America-
na (].U).

Tin el Uruguay, la proporcién de sifiliticos con re-
lacién al nimero de enfermos, fué en 1923 de 18’7

(7) Stokes, Las enf. ven. p. 3L

\8) Ob. eit, p. 31.

(9) Leredde.—La syphilis fleau social p. 51

(10) 8. H. Stokes,—El problema social de las enf. ven. Salvat edit. 1920,

Mavo DR 1928

por 100 para Montevideo y de 26’3 por 100 parq g
campo (11).

Estas cifras son todavia mayores en aquellos pgs
anﬁ-'dun:le las precauciones higiénicas son rudimey.
tarias.

El Prof. Armrvist (12) cita las siguientes gty
disticas, que corresponden a un departamento ryg,.
de 8.500 habitantes el 95 % eran sifiliticos; 66] o
se hallaban atacados de sifilis congénita; 17°3 Drﬁ.
100 habian sufrido contagio extragenital ; 11’9 por
100 desconocian el origen del contagio y sélo el 4'7
por 100 habfan sido contaminados por via sexug]
K1 delegado de la Cruz Roja Helvética dice que fa:;
Ucrania v Rusia del Sur, padece la sifilis el 80 por
100 de la poblacién, dato confirmado por Semascs-
KO (I:ﬂ

Andlogas cifras se encuentran entre los habitan-
tes de las altiplanicies asidticas y americanas,

En el Perti el 95 % de la poblacién aborigen, pa-
dece la enfermedad, que atribuyen a las lamas o ca-
bras americanas que constituirian el vehiculo de con-
tagio.

Worr Gariner (14) afirma que en Haiti la pro-
porcion de sifiliticos es del T4 %.

Tl censo llevado a eabo recientemente en Nueva
Zelanda (15) arroja la poblacién de 1 sifilitico por
cada 38 habitantes.

Madagascar es uno de los pafses mas intensamente
sifilizados del mundo, Datos recientes estiman que el
50 % de los indigenas padece sifilis adquirida o he-
reditaria ; el contingente de heredo-sifiliticos en las
maternidades de la isla alcanzé el 28’38 por 100 en
1911, subiendo al 43'4 % en 1920 (Torrovx). (17).

Kermoxcar (17) asevera que la sifilis domina en
la patologia del Annam, de tal modo, que un tercin
de su poblacién la padece v se manifiesta bajo todas
gus formas, inenluso la sffilis cerebral.

n el Senegal el 90 % de los indigenas tratados
en los hospitales padece uretritis y casi todos son -
filiticos (18).

T.a morti-natalidad acusa un promedio de 15 OE ¥
la mortalidad infantil es de un 42 % para los mines
menores de cuatro afios.

En la costa de Marfil es extremadamonte n‘hun-
dante, seetin Houvrrrox (19). En aquellas reﬂl'?“f
Ja sifilis femenina alcanza la proporcién del 0
v segiin Louys, es una de las principales causas de
esterilidad. Ta mortinatalidad oscilarfa entre W
38’5 por 100 y un 85 por 100.

(11} Hector del Campo.—Orientacién de la profilaxia de 1a sifilis B
letin del Conseio Nacional de Higiene. Uruguay. Dic. 1924 x, BoR-
(12) Kot Gukdomarmna.—Las enf. venéreaz, Estnkalmo 1924, A

drer Edit. Extr. de «Vers la Santés. Mayo 1925.
(13) L. Haden Quest.—La santé publique a la Rus
Rev. d'Hygierne et de Police Sanitaire, num 11, 1920,
{18) Deutseh Med. Woch. 1920,

aje des Soviets

(15) The Lancet Febr. 1923 p. 249. : gull. ¢

(16) Thirrux —Tes mal. ven. Tians les Colonies frangaises:
1’Office int. d'Hygiene. Febrero 1923. -:-ai-“":'

(17) Apereu general sur les mal. ven. dans les colonies {ran
Revue d’Hveiene ei de Medecine Coloniale 1903, p. 437. de

Bull.

(18) Thiroux.—Les mal wven. Dans les Colonies francaises.
1"Office int. d'Hygiene. Febrero 1923,

(18) Houillon.—La depopulation de la Basse Céte d'Ivoire.
Soe, Méd. de 1'"0Ouest Africain 1820. p. 208,

pull. 48 L
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Tn el (Jamerun es muy grave por su asociacion con
o] paludismo. Algo semjante ocurre entre la pobla-
sion blanca de las colonias ir(:pn-:n.l(-\_x _(1(_111*10 la sifilis
sociada al paludismo parece adquirir una virulen-
cla l“'rt“‘“h“-' : ; .

(lpmo Vemos, quiza ninguna otra pandemia posee
on tan alto grado el don de la ubicuidad ; «apenas po-
{difan citarse dice FANSELME, El]glll!i{.\' raros islotes
de pghl;wi(}n _in:];n’iu indemne repartidos en las re-
giones no :_|]f1m'|:|x I'{"'_L'.'Iil':tl'[ill_‘[!"l.'. al comercio como
entre los Mois ¥ los Khas, salvajes h(\r«:glltlmm:m que
labitan las vertientes de la cadena anamitica, los
papuas de A\m‘wa Guinea y algunas tribus hostiles
del centro africano» (20).

(‘uanto mds densa es la poblacién, més facilmente
e multiplican los contactos y se acentiia la endemia.

Los factores etiolégicos que favorecen la ereacién
v la extension de los focos de contagio son los movi-
‘mil.‘lltUS :{l‘ ]Jt'r})Illl'ir]il flt.‘tl;‘l’lllle:tdl':.-: por ]l'!.‘-‘ ;,'-1-m|rh~.~a
acontecimientos religiosos, militares o econdémicos ;
los focos de sifilis se escalonan en las riberas de flos
cursos de agua navegable ; a lo largo de las grandes
vias de trifico; de las rutas naturales secuidas por
loz ejéreitos, las caravanas de mercaderes o los tro-
peles de peregrinos.

(Jasi todas las exaltaciones epidémicas de la sffilis
en BEuropa reconocen por causa las guerras o la eje-
cucién de grandes trabajos piiblicos. Tos ejéreitos
en campafia lian suministrado en todas las épocas los
mas elevados indices de morbilidad. Vorraire decia
va en su célebre satira ["homme aur guarante écus ;
sno es cierto que cuando dos ejércitos de 32.000
hombres cada uno marchan al encuentro con las ban-
deras desplegadas puede asegurarse que existen
20.000 venerianos de cada lado?

Segiin Perrrice de Belgrado, la endemia sifiliti-
£d se circunserihia hace pocos afios a las provineias
bilgaras orientales. Hoy dia cubre todo el pais. Esta
expansion de la sffilis ha sido favorecida por las
Suerras contra los turcos. Familias enteras de la re-
gion Oriental, huyendo de la devastacién, propaga-
ron la sifilis por las regiones virecenes todavia. La
‘]lsller‘si_dn del ejército completd la sifilizacion.

A guerra del 1914, concentrando en Furopa las
'azas mds diversas, arrancando del hogar hombres
lovenes v vdlidos vy creando esta relajacién de cos-
11:::‘]”‘]“ ln.-n.l..ia de una vida incierta }'.Ilplll:a de peli-
da 'I'Il l‘jr']l"T“\-(W:”l” una !‘i_'.t'I'IlfI.E*A{’PnE"!;l {'Ol‘ml{_i;l]a]v
!e:\:q:.“;; ilis, que se ha tﬁvxtpmhﬁo en proporciones

acostumbradas en la ciudad lo mismo que en el
fampg,

‘\lﬂ”tilifnrr.me 1.1:-9] Director n"!:- ('[Tig‘liene ;Plﬂmli:-:'a_ de
“"“'fliml[‘]. |I<nr|h!'n|a que en 1919 mds de ﬂﬂ.(_mﬂ d
S, L ados de la gran guerra vinieron a juntarse

a de enfermos eiviles propagando la infec-

A mas;
Venérea por los rinc 4 ds alejados del
2 3 ; cones mas alejados de
Pais (21) g =3 los e o J S

G-

Clin

20y

(21 ;in”“'."l’“'-'- La syphilis p. 312, =

itg pern;tufﬁun de la lutte contre les mal. ven.s Nota presentada al Co-

Bleng p. 117 L€ del office Intern, d'Hygiene Publ.—Bull, off. int. d'Hy-
* W11 actubre 1920, :
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Algunos documentos relativos a la sifilis rural
aportados por Liereppe revelan su importancia en las
comareas agricolas del centro de Europa.

Eriexye de Veryon (Francia) ha hallado 522 cam-
pesinos afectados de enfermedades cronicas varias ;
82 de ellas eran debidas a sffilis adquirida cierta ;
161 o sifilis hereditaria cierta; 39 casos podian atri-
buirse a sifilis adquirida probable y 117 a sifilis he-
reditaria probable. En total, 339 (22).

Un médico que ejerce en un lugar de Normandia,
de 1.300 habitantes (23), ha comunicado los resul-
tados de su observacién personal, que confirman los
hechos precedentes. En 310 casas del lugar, ha en-
contrado 35 casos de sifilis cierta y 41 casos de in-
feccion probable. La frecuencia de la tuberculosis
seria infinitamente menor en la localidad.

Beron (24) confirma la frecuencia de la sifilis en
los pueblos pobres y en las reciones montanosas de
Bulgaria. En determinadas comarcas montafiosas y
a lo largo de las méargenes del Danubio comprobé el
autor que la mitad de la poblacién padecia sifilis o
presentaba manifestaciones para-sifiliticas.

Semejantes ejemplos podrian multiplicarse con-
firmando que dista mucho de ser exagerada la opi-
ni6n de que m#as de un 10 % de la poblacién total
de Buropa v América padece la sifilis.

La proporcion de luéticos en las grandes poblacio-
nes y en clertas colectividades es todavia mayor.

Worr GarTNER asigna en un 11 por 100 la propor-
cion de sifiliticos en las ciudades alemanas.

Brascuko (25) eree que la sifilis adquirida alcanza
el quinto o quizd el cuarto de la poblacién total de
Berlin.

Srockrs cree con Levoir y FourNIiER que esta ci-
fra oscila en Paris v Londres entre el 10 v el 15
por 100 (26).

Ersp caleula el 12 por 100 para Berlin.

Vernes (27) asegura que en Parfs v sus alrededo-
res la cuarta parte de la polilacién es sifilitica.

Finalmente Prnkus asevera que en las ciudades
alemanas un hombre de cada cinco padece sifilis.

Los profesionales mds castigados son los marinos,
soldados, estudiantes, viajantes v empleados de co-
11erclo.

Brascuxo (28) evalia la cifra de sifiliticos entre
los comerciantes v empleados de comercio en Berlin
entre los 18 y 20 afios en un 45 por 100,
Fundédndose en los informes de las Cajas de Soco-
rro para enfermos, el mismo autor (29) caleulaba que
en Berlin los soldades constitufan el 4 % de los ca-
s0s. Los trabajadores el 8 %, los comerciantes el 16

Leredde,-
3y Id. Etude
demia de Medi §

(24) Beron—Comunics n a la confer
oriental.—Praga 5-10 Die. 1821.—Edit. G

(25) ' Cit Leredde: Domaine, traitement et prophylaxie de la
syphilis. Paris 1927,

(26) Cit. por Stokes obr. eit.

(27) Vernes—La defens. sociale contre les malad. ven. Re
d'Hygiene p. 163, 1929.

(£8) Cit. por Stokes obr. ecit.

(29) PRlaschko.—Halbmonatschrift filp 8oz, Hyg. u. Medicin, 8310 nd-
meros 475.

la syphilis Paris. Maloine 1921
un village francais. Com. a la
1921,

wcia de los paises de la Europa
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por 1000 y los estudiantes de las Escuelas superiores
de Agricultura v Veterinaria el 25 %.

Habida cuenta de las especiales condiciones de la
vida militar, las enfermedades venéreas constituyen
en el ejarcito uno de los problemas patolégicos més
interesantes. Se estima muy diversamente entre un
3 v un 20 por 100, la proporcién de infecciones ve-
néreas en el ejército y en la marina. Mds de un
millén de casos estudiados por la Inspeccién Sani-
taria de los Hstados Unidos y en los hospitales del
ejército, dieron un porcentaje de 8 casos de sifilis.
Fstas cifras son posiblemente bajas porque incluyen
tan solo los casos en plelm actividad y remontan a
una época en que no se practicaban reacciones sero-
légicas (30).

Nr1cHoris estima entre el 5 v 7 % el niimero de si-
filiticos del ejército norteamericano (31).

Datos recientes publicados por VEDDER en los Es-
tados Unidos, estiman en un 20 % el nimero de re-
clutas sifiliticos procedentes tanto del campo como
de la ciudad, y en un 5 % el nimero de estudiantes
enfermos que ingresan en West Point y en los cole-
wips superiores (32).

En la Marina de Guerra norteamericana, la pro-
porcién de enfermos sexuales es de un 60 a 80 por
1000 al afio.

En otras marinas el término medio anual es de
150 por 1000 entre los marinos desembarcados o en
crucero por paises extranjeros.

Tampoco salen mejor libradas las grandes aglo-
meraciones civiles. En una inspeccién ejercida por
CloLLiE entre los obreros ingleses, un 9’2 por 100 a
pesar de presentar un certificado acreditando huena
salud, tenfan Wassermann positivo.

Entre los enfermos de los hospitales las estima-
ciones varian entre un 10 a 20 por 100 (STokEs).

Lanpouzy la estimé recientemente en la Clinica
Larnec de Paris que un 15-18 de las mujeres y un
21-28 por 100 de los hombres asistidos como enfer-
mos de medicina general, padecian sifilis v que el
25 a 30 por 100 de los alienados asimismo lo habian
padecido.

Nada digamos en la proporcidn de sifiliticos en las
capas mds bajas de la sociedad ; segiin datos estad{s-
ficos recogidos en la prisién de Breslau (33) existe
an sifilitico activo por cada 9 hombres v uno por
| cada 6 si se tiene en cuenta la reaccién de Wasser-
mann,

JuNGELS, médico penitenciario de Ratibor (34),
da cifras andlogas.

En 1921, la poblacién penitenciaria alemana se
elevaba a 209.000 individuos con 22.888 sifiliticos
activos v 34.383 enfermos con Wassermann positivo.

El incremento de los llamados oficios industriales
v la emancipacién de la mujer determinada por la

s—obra citada p. 28,

. id.

de 1'0Mf. int.

«The Military Surg
(33) Jungels—Doun

Tomo III. p. 318. 1924.

(34) La misma obra citada.

d'Hygiene publique, Marzo 1925 tomado de

ch., zeitschrift fur das Cesetzl. Gerichil

Medizin.

Mavyo DE 1928

guerra, han sido posiblemente la causa del
tamiento de la sifilis entre el sexo femenino,

Se acepta generalmente—dice Stockrs—(35) o
haya mas sifilis entre los hombres que entre lag mli
jeres. No debe olvidarse, sin embargo, que lag cifrag
méas bajas pueden ser dehidas en cierto modo

' _ _ al curg,
benigno v oculto que en ellas revista la enfermedyg

Hara ha publicado una curiosa estadistica que s
muestra cuan frecuentemente ignora la mujer gy
infeceion especifica :

a) Casadas con Wassermann positivo:

1.° No sabiéndose sifiliticas y negando la sifilis
del consorte: 21 por 100.

2.° No sahbiéndose sifiliticas pero admitiendo 1y
sifilis del marido: 52 por 100,

3.° Sabiéndose sifiliticas ellas y el marido: 27 %

h) Solteras con Wassermann positivo:

Ienoran la afeceion: H0 %.

(‘onocen su enfermedad : 50 %.

lesumen :

[onoran la afeccion: 62 %.

(lfonocen su enfermedad: 38 %.

Fournter (36) crefa que el 20 % de las sifilis de
las mujeres era contraida en el matrimonio; la esta-
distica precedente demuestra que hay tanta sifilis
no sospechada -entre las mujeres casadas y tan poea
de la que se reconoce es atribuida a su verdadero
origen, que el 50 % parece un cdlculo mds aproxi-
mado que el 20 %.

VeEppEr (37) calcula que en las mujeres jévenes
el procentaje oscila entre el 3 v el 20, segiin la edad.
la condicién marital, la situacién social, ete.

La estadistica suiza, que constituye un sélido pun-
to de referencia, asigna a la mujer una participacion
venérea mucho mayer: una mujer por cada dos
hombres.

Las prostitutas constituyen, desde luego, el pabu-
lo principal de la endemia ; se estima diversamente
entre el 50 v 85 % la tasa de infeccion sifilitica :]'e
las profesionales. Las investigaciones de la Comi-
sion de Baltimore sobre el vieio (38). han |lt‘11!(1.~:f_l'11-
do que de 289 prostitutas examinadas por la reaceidn
de Wassermann, el 63’7 por 100 padecian sifilis.

Pixkus (39) comprueba la sifiilis en el 40 % de los
CARDS,

«Es verosimil—dice Apam (40)—que a los pocos
afios de ejercicio profesional se infecten en su i
vor parte, primero de hlenorragia y luego de sifilisy.

Si la importancia de la sifilis fué tanto tiempo (IP-“j
han las tarf®
1.

conocida, ello era debido a que se 1gnoera

lejanas que infligfa al individuo v a su descendenci:
4 LG

La gravedad de la sifilis e debida, en efecto,

1920.
1 25 Marzn 1826, wol. 35, n. 749,
) M- . Dermaiologie und Syphilis, vel. 107,

L.ﬂf]) A, Adam en H. Selter— ﬂt-l Higiene.

acre cen. ||
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1(,{-,;1lizm-imn>x mu('llp mas que a la virulenecia de la
fecoion. Ello ex}ﬂ]::nl el_ antiouo error de Founnier
2 aseribir que el prondstico de la enfermedad se ate-
ntia con el tiempo. f

Fsta gravedad se halla demostrada por experimen-
(o5 Precisos relativos a la supermortalidad de los si-
filiticos.

Asi MartHOEUS de Jena ha hallado 149 defuncio-
pes entre 567 !T‘II]i'\'IlhlUﬁ que fueron seguidos clini-
camente a partir fIl’i' periodo .\'ei.'.unlhltrio_. en tanto
que la tasa de mortalidad normal hubiera sido entre
ellos de 86.

Tisprivs Bayer han demostrado que a toda edad
Ja mortalidad de los sifiliticos es superior a la de los
individuos indemnes ; entie fo
vimadamente 2 veces mds considerable en los prime-
ros. A 100 defunciones de individuos normales co-
rresponden 175 defunciones de sifiliticos (41).

Estas cifras son todavia inferiores a la realidad ya
que un mimero considerable de sifiliticos ignora su
infeceién (apreciaciones de Corvie sobre la sifilis
oculta entre los obreros britdnicos y los estudios de
Hara sobre las embarazadas).

Dusarpin, basdndose en un traliajo de Marraus-
cnek y Pirz admite que el 40 % de los sifiliticos mue-
re victima de la infeceién (15 % de afecciones nervio-
sas, 10 % de afecciones cardio-vasculares).

La vida media de los sifiliticos es inferior en 4 §
0 afios a la de los individuos sanos. Su gravedad pa-
rece ser la misma entre los enfermos tratados por los
métodos antiguos que entre los que no han sido tra-
tados (42).

Brascuko, teniendo en cuenta las estadisticas de
Compafifas de Seguros y las investigaciones sobre la
frecuencia de la Ites, ha podido dar una cifra total :
admite que el nimero de muertos por sifilis repre-
senta en Alemania el 6 % de la mortalidad total, (es
decir 60.000 defunciones anuales).

) a"k‘ﬂ:_\M calcula que en Prusia mueren cada afio 700
ndividuos a consecuencia de la sifilis (43).

_Slj'ea'\'m el Boletin Estadistico de la Metropolitan
Life Insurance Comp. (44) la mortalidad por sifilis
en los Bstados Unidos fué en 1917 de 16’6 por cien
mi],

Baver (45) hizo en 1913 una encuesta personal en
Cruselas, resultando que el 11 por ciento de la mor-
m-'l}dﬂ'd total era obra de la sifilis. La tuberculosis
M0 por comparacién una proporeién del 16 %.
(af;]ﬂ]l?d:]) c]‘sa estas [’if]'ﬂH‘ enormes parecen extrema-
'Pl‘m-pd:-e]}:}]m _1'115 (1(-f11n;|()rln.ﬂ f_-;‘n.l_sadas por otras en-
’ahit.'u fllt e8— tllf'[f‘l‘!':l y fiebre tifoidea P. ., que son

S adiiente consideradas como mortiferas.
d'—‘-‘:;ir;}ﬁs .25.(155_?_'} r-asns-:vdn eni't‘r-mc-nlnde%_infem‘iﬂ_sns
4005 en Nueva York durante el trimestre Ju-

110+ en1s .
Jetubre de 1914, la sifilis venia en cabeza con
““H-"_‘T‘--_
1y w,....
ing, r_,ql}"'."l"--i 8 lutte mond. contre le peril ven. publication de 1'Union

45 “T PEr. ven. Paris 1993.
() #Tedde -obra citada, p. B55.

1
{43y L"“"eri'l'[:_&r comp. de Hig.

n.
citada

145) 0:?,, en los E. U. British Med. Journal Feb, 1823
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6.432 casos (25 %), seguia la tuberculosis con 5.525
(1 %) y después la diiteria, el sarampién y la es-
carlatina (46).

Estas cifras son todavia bajas si se considera la
frecuencia de la sifilis ignorada y el nimero de de-
tunciones por sifilis atribuidas por las estadisticas y
por los médicos de la escuela topolégica a procesos
diversos: tabes, pardlisis general, hemorragia cere-
bral, miocarditis, aortitis, aneurismas, nefritis, ei-
rrosis, ete.

LErEDDE evalug en 1913 en 3.364 (7 % de la mor-
talidad total) el nimero de defunciones ocurridas en
Parfs por sililis en 1910, en tanto que la estadistica
oficial le atribufa tan solo 111.

Porteriormente ha ampliado todavia esta cifra con-
cluyendo que precisa inseribir en el pasivo de la in-
feccién el 50 % de las defunciones por afecciones del
sistema nervioso; el 50 % de las determinadas por
enfermedades cardio-vasculares; el 33 % de las de-
bidas a afecciones del aparato respiratorio ; el 33 por
100 de las del aparato digestivo, higado y bazo; el
33 % de las defunciones por nefritis crénica; el 75
por 100 de los muertos a consecuencia de vicios de
conformacién, debilidad congénita, ictericia, v es-
clerema y el 50 % de muertes sibitas (47).

Y estas apreciaciones no ha podido ser hasta ahora
razonadamente impugnadas.

Puede, por tanto, admitirse con LerenpE, tasando
todavia muy bajo, que la sifilis mata anualmente
80.000 individuos en Francia ; otros tantos en Ingla-
terra ; 120.000 en Alemania ; 15.000 en Bélgica (48)
y en Huropa mds de un 1.000.000 (49).

Por lo que respecta a nuestro pafs no poseemos
todavia estadisticas generales sobre materia tan in-
teresante. No serd exagerado atribuirle, sin embar-
go, la mortalidad media de los restantes paises de
Europa. Adaptando a nuestro contingente de pobla-
cién y-al indice de nuestra morti-natalidad semejan-
tes estadisticas, resulta que existirian en Espaiia
unos 2.000.000 de sifiliticos y que 12.000 productos
sucumbirian anualmente a consecuencia de la lies,
la cual serfa ademds causa directa de 20,000 abortos
y de 40.000 defunciones de adultos, lo que represen-
taria para el pafs la pérdida anual de 70.000 vidas
humanas.

Bargrror ha traducido en cifras las pérdidas mate-
riales ocasionadas por la sifilis a una colectividad de-
terminada. Esta evaluacién fué presentada en 1818
a la Sociedad de Estadistica de Paris.

Teniendo en cuenta el valor social del obrero, cal-
culado en 17.000 francos oro para un individuo de
40 a 50 afios y en 30.000 francos oro para el de 26 a
30 afios, y admitiendo que la vida media de un sifi-
litico sea de 50 afios y que fallezea igual niimero de
hombres y mujeres sifiliticos, T.EREDDE estima en

(46) Oliver E A..—«Syphilis an inestimable factor of industrial Effl-
aiencys Journal Imdustrial Hygiene. Sepbre 1919.

(47) Leredde—Obra citada.

(48) Leredde—L'organisation de la lutte contr. la syphilis—Le Musée
Social, num. 5 1 Junio 1920.

(49) Charles de Bois—Vers la santé vol. 8, Sepbre. 1924, pig. 283,
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3.000.000.000 de francos las pérdidas sociales anual-
mente ocasionadas a Francia por la sifilis, a cuyas
cifras, arbitrarias naturalmente, debe anadirse to-
davia el total de gastos que al erario representa el
maiitenimiento en los Asilos de los paraliticos gene-
rales, dementes, degenerados, ciegos, sordo-mudos ¥
deficientes, que deben su invalidez a las hies congé-
nita o adquirida,

Wirnrrass, después de una investigacion especial en
las familias de 100 individuos fallecidos a consecuen-
cia de locura sifilitica en el Massachussetts, hallg que
78 mujeres vy 109 nifios desprovistos de todo sostén
economico quedaban a cargo de la Sociedad. El sos-
tenimiento de estos sifiliticos representaba para el
mismo Estado una carga de 39.312 ddlares y una
péridida neta de 212,000 délares, equivalente al tra-
Lajo dejado de rendir por estos invilidos (51).

Segiin el censo de 1910 habia en los Estados Uni-
dos 180.000 alienados, y adaptando al pafs entero la
citada estadistica de Massachussets y estimando en
un 12 % la proporeién de locura debida a la sifilis,
la pérdida econémica en capacidad de trabajo y gas-
tos de manutencién alcanzaria a 467.000 délares.

Téngase en cuenta que si la locura, complicacién
relativamente rara de la sifilis, puede costar a una
sola nacién cerca de medio millén, el coste de la en-
fermedad, de la muerte y de otras complicaciones
frecuentes y eraves que constituyen el activo de la
sifilis, formaria para todo el mundo totales astroné-
micos capaces de rivalizar con los gastos fabulosos
de la gran guerra (51).

Adrede hemos querido insistir con prolijidad qui-
zas excesiva sobre las funestas consecuencias a que
conduce en todos los érdenes, la sffilis desde cual-
guier punto de vista que se considere.

Para terminar diremos, parafraseando a JEANSEL-
ME, que la sffilis representa:

Para el individuo la interrupeién temporal del tra-
bajo, la disminueién mds o menos efectiva de su ca-
pacidad de produceién y de su valor social, y en mu-
chos casos, la invalidez permanente que reduce la
vietima a la indigencia.

Para la familia, la maternidad siempre frustrada,
o lo que es peor, la descendencia estiematizada con
tara hereditaria.

Para la sociedad, el quebranto del capital social y
el incremento de gastos improductivos a consecuen-
cia de la carga que representa el sostenimiento de los
desechos humanos que ocasiona.

Para la Patria, la limitacién de su expansién mo-
ral v econémica, la degeneracidn de la raza, la dis-
minucién de su potencia militar, el déficit de nata-
lidad, la despoblacién v la ruina.

(50 Villiams F. BE.—«Relation of Alecohol
nes Am, Journ. Publ, Health 1916 pag. 1

(51) Se ha ulado que en Francia la
cuencia de la sifilis sobrepasa anualmente d
de la guerra. Bayet; estima para Bélgica esta p
les, en cuya cifra no se hallan comprendidos los gastos de inea
P el trabajo, de f nientos y de asistencia,—Bayet «La syphi
Porganisation antisyphilitique en Belgique.—Le Musée Soclal, ndmerc 9,
n. 3201922,

Mental Hygie-

and Syphilis to

Salarios a conse-

ida en 50 m

Mavo pg 199

Vale, por tanto ,la pena de que, olvidandg rane
prejuicios nos decidamos de una vez a lacep 1-].6'11?
al problema magno de las enfermedades Venéregg {.:
ganizando decididamente la obra social de sy Ijl,uﬁlll'
xia sobre bases cientificas, en la seguridad de ‘:31
satisfuctoriamente recompensados nuestros i-_‘Hflleryo.q
para beneficio del individuo y de la colectividaq

EL IV CONGRESO NACIONAL
DE PEDIATRIA

En Valeucia, la hermosa Ciudad del Turia, acabs
de celebrarse el IV Congreso Nacional de Pediatria,
con éxito extraordinario.

No es posible hacer en una breve resefia la narra-
cién completa de la labor realizada ; y como, por ot
parte, parece propodsito decidido del Comiité publi-
car inmediatamente las actas de las sesiones, voy
solo a reflejar en esta erénica mi impresién general,

La parte cientifica fué notabilisima, por haberse
presentado en las diferentes secciones trabajos muy
interesantes,

En la seccién de Higiene, presidida por el incan-
sable luchador doctor Friss Rorg, de Reus, resu-
mieron las comunicaciones de interés mds general
en seis conclusiones ; siendo, en mi concepto, las que
merecen especial mencién la cuarta, en la que se
pide la implantacién obligatoria durante dos meses,
al menos, de la lactancia materna en todas las Ca-
sas de Maternidad, v la sexta, que demanda la prohi-
bicién de fabricar y vender libremente las llamadas
denticinas y chupadores.

Iin la seceidn de

Medicina hubo debates, muy
bien encauzados por su presidente el profesor SUSER.
sobre raquitismo, didtesis en la infancia v sobre kala-
azar, acordando elevar a los Poderes Piiblicos el deseo
de que se lleve a cabo una campaiia intensa conit®
la leishmaniosis y que se intensifique el estudio de
la vacunaciéon antidiftérica. :

La seccién de Cirugia, presidida por el notable ¢-
rujano doctor Juaristr, de Pamplona, hizo una &
bor muy copiosa, siendo dignas de especial menciof
la ponencia acerca de espina bifida oculta, con nume
rosas aportaciones de diferentes colegas, v la eomtc
nicacion sobre tratamiento de la luxacion congénit?
de !a cadera.

Y, por fin, en la seccién de Pedage
fué presidente el doctor Gémrz Mart
hijo del ilustre doctor Gémrz Frruer, se entabl
ntos, el

gia, de la ‘].“e
“de Valeneih
q100

)
i
debates, en ocasiones excesivamente viole 2
do a la heterogénea composicién de esta parte lr;
Congreso (en la que habia médicos, maestros y ‘“'wlmq
representantes del clero y de dérdenes religiosas) ¥ °
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an espiritu de ‘ilih'ﬂll-‘i[ﬁ!'el_i!'iu y 1'1115]1:11'i51r10 que im-
peraba p.n..":lg'uu sector. La ('dl_u'ilt'-mn sexual y la
implantacion obligatoria de la inspeccién médico-
escolar, fueron los temas a los que pusieron un veto
absurdo, que sélo pudo prosperar por la prudencia
de la mayoria de los Congresistas. Y en cambio, el
disponer |m;m9111‘;'11!(1;1.:1"*.:1fo de votos cufieientes (hay
que tener en cuenta que los médicos estdbamos dis-
tribuidos entre todas las secciones, que funcionaban
al mismo tiempo), les permitié aprobar conel usiones,
entre las que hay cosas tan pintorescas como la que
copio: «Que se recomiende a fodos los establecimien-
tos que se abstengan del juego de fiithol, va que el
de pelota a mano puede reemplazarle sin defectos.»

(reo firmemente que lo ocurrido delie servir de
prudencial aviso a los organizadores del préximo
Congreso, evitando la introwisién de elementos aje-
nos a la Pediatria y que pueden ser causa de esce-
nas desagradables. Si en Valencia se ponen a vota-
cion, como debia haberse hecho, en sesién plenaria
las conclusiones de las diversas secciones, es muy fa-
cil que se hubiesen suscitado cosas muy desagrada-
bles ; aunque no prosperase mucha parte eémica.

No hay palabras que puedan reflejar el agradeci-
miento de los forasteros, por las innumerables aten-
ciones recibidas. En cualquier punto de la ciudad
levantina, la insignia de congresista abria todas las
puertas, y éramos recibidos con amabilidad ex-
quisita,

La organizacién del Coungreso, perfecta ; YV orgu-
llosa puede estar la Comisién, y de un modo muy es-
pecial su secretario, doctor Gancia BrusTeNGA, T
excursién a la Albufera y la fiesta valenciana de los
Viveros no se borrardn nunca de la memoria de los
(ue asistimos,

Lia préxima reunién se verificard en el afio 1931,
en Granada, y sélo deseo que pueda ioualarse en or-
ganizacion v en labor cientifica, a la que se acaba de
celehrar,

Justo CABALLERO

CONCLUSIONES DEL CONGRESO

i , =
Conclusiones de la. seccion de Higiene,

Primera, Reiterar a los poderes piiblicos la necesidad
?i]:m“_t{E de imponer el exacto cumplimiento de todas las

Posiciones vigentes sobre proteccién a la infancia.
de Eﬁ'l‘lll\da. ]utt.*ro._\a':lr de los poderes piiblicos la t'rsl.‘i("ll’]l.t
it r}c"i?q"\: (hx_mln_v:u-mn de lactantes en asilos especiales o en

i oon famliar, para los hijos enfermos tuberculosos.
!,J_E;:Ltf;L‘T'f'.- (_),Hfl' ]:1“: Juntas de pl'ﬂ'f‘-t‘t"['[dtl a la |NI':‘H1=_'|:!‘
rl”‘““-';.llli“‘\}“lt Inmt-'mrm_ alguna el debido apoyo a toda mujer
Tu-ml!u-'.;.]G 11\.‘]:““5“__[(”1“‘; ante los tribunales, por contagio
L C. : Ido por el nifio que erid. !
{:;l_\_;:l‘ll:ltflil Que se obligue a toda mujer soltera, viuda o
Bue I'u‘i-i‘murltma-(la_._ que dé a luz en las Maternidades, a
TR 7 L ”l“ sus hijos en las mismas dos meses por lo me-
al G“llvir‘”- as Instrinmnm-s anejas, segdn informe 1".“‘\':“‘]"'
a g Ill}‘“m-@“ 1927 por el Consejo Superior de Proteccion

~hlfancia,

Uingy,
Zar In

. El Congreso reconoce la importannecia de «Fl
fantily de] grupo benéfico de Valle Hermoso (Ma-
POr sus servicios de «Guarderfas infantiles», «Re-
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sidencia de Nodrizasy y «Bscuelas de Nifierasy, que atiende
¥ resuelve muchos de los aectuales problemas relacionados
con la infancia abandonada en la amplia acepcion,

Sexta. Que se prolibu ln fabricacién, propaganda v
venta libre de las llamadas denticinas, v de los jarabes de
denticién y chupadores.

Conclusiones de la seccion de Medicina,

Primera. Kl Congreso estimia indispensable insistir res-
petuosamente ante el sefior ministro de la Gobernacién para
que se lleve a cabo una campafia sanitaria contra la ende-
mia del Kala-Azar infantil en Espaiia, campafia que fué
solicitada por el Congreso de Pedatria de Zaragoza y que
podria organizarse con pocos gastos para la Sanidad pii-
blica, utilizando bhien orientados los recursos que, como las
brigadas sanitarias y los dispensarios antipalidicos, ya fun-
cionan.

Las normas fundamentales de tal campaiia: El conoci-
miento exacto de la extensién de la endemia. La investiga-
cién de enfermedades seméjantes de los animales domés-
ticos. El tratamiento lo mds sencillo posible de los casos
clinicos.

Segunda. Que se intensifique el estudio de la vacuna-
cion antidiftérica, como procedimiento para llegar a con-
"I”‘:il_"ﬂl‘h mas LI'ﬂ!'it't'llli:‘lll;tll’- que !.‘mh‘i;rn qlliz;i llevarse al
Congreso venidero.

Conclusiones de la seccidn de Pedagogia.

Primera. La educacién sexual de los nifios en su prime-
ra y segunda infancia debe estar confiada a sus madres, y
en subtitucién de éstas y por su encargo, a maestros debi-
damente preparados, haciéndose de modo individual y ba-
sindose siempre en las doctrinas morales catélicas y en las
reglas higiénicas que puedan influir menos sobre el temor
de los minos.

Segunda. Que se designen comisiones inspectoras de las
pelienlas, asi como de los folletos de dicho cardcter, aun-
que se consideren cientificos, para toda Espafia,

Tercera. Considerando que la nifiez en el sexo femenino
no termina hasta la mayor edad en cuanto se refiere a
cuestiones sexuales, el Congreso solicita una mayor actua-
cién de la Junta de Trata de blancas, vy lo gque seria mejor,
de los Tribunales Tutelares para Nifios, con el fin de evitar
que las nifias menores sean objeto del abuso que represen-
ta el comercio de su honestidad : tanto de parte de sus ma-
dres como de otras personas que en él ejercen la profesién.

Cuarta. Integrar la accién educadora basindola a un
tiempo en la moral cristiana v en el derecho humano.

Quinta. Asistir a aquellas familias que puedan ser ver-
daderos focos de contagio moral insano.

Sexta. Pedir al Gobierno la creacién oficial de lag Fs-
cuelas de Asistencia social, a fin de ir preparando perso-
nal especializado que en el dia de mafiana pueda dirigir a
conciencia nuestras instituciones benéfico-sociales sin per-
juicio de las que por iniciativa particular competente y
eonvenientemente organizadas puedan constituirse con igual
finalidad.

Séptima. Dejar a salvo los derechos de la intuicién v
adivinacién pedagégica y observacién directa del educando.

Octava. Recomendar a los educadores los estudios de Pai-
dologia v Paidotecnia,

Novena. Que se creen en las Normales cursos de Peda-
gogia de anormales.

Décima. Que se recomiende a todos los establecimientos
que se abstengan del juezo de fiithol, va que el de pelota
a mano puede reemplazarle sin defetos.

Conclusiones de la seccidn de Cirugia.

Lia seccién de Cirugfa, por la indole especial de los traba-
jos discutidos en la misma y su acentuada especializacién,
no formuls otras conclusiones que aguellas que se refieren
a cada uno de los temas presentados a la misma.
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Conclusiones de orden general.

Primera. Designar la cindad de Granada para la cele-
bracién del V Cengreso Nacional de Pediatria, que tendrd
lugar en el afio 1931.

Segunda. Crear una comisién gestora del préximo Con-
greso, encargada de fijar las normas especiales a que deben
sujetarse la organizacién general del Certamen, y cuya co-
misién cesard en sus gestiones cuando haya sido constituida
Ja comisién organizadora local.

En la expresada comisién gestora estardn representados
los pediatras espafioles agrupados del modo siguiente:

Catalufia: Sefiores Brossa Bosqur, Sanvar Espasa, To-
reLLé CeENpra, de Barcelona, y Frias Roic, de Reus.

Madrid: Sefiores Bastos Ansarr, CAvExeT GUTIERREZ,
Aronso MuNoverro, Romeo Lozaxo y SuNER ORDONEZ.

Asturias Vasco-Navarra: Azcoitia Arnonso, de Oviedo;
GonziLpz FenninpEz, de Gijén; Lipez Arso, de Bilbao, y
Juanisti SAcarzazu, de Pamplona.

Zaragoza: Borosio Diaz, de Zaragoza, y Loste Ecnero,
de Huesca.

Sevilla: GonziLez-MeNEsss y JiwméNoz y Morares, de
Sevilla.

Granada : Garcia Duante Sancepo, de Granada.

Valladolid: Vipar Jomrpana, de Valladolid.

Valencia: Comin Vivar, Garcia Brustenca, Gémez-Fe-
rreer Marti, Roprico Pgrez, Tomis y Lépez Trico y Va-
LENCIA NEGRO.

EL II CONGRESO
HISPANO-PORTUGUES DE UROLOGIA

En el anfiteatro grande de la Facultad de Medi-
cina celebrdse la solemne inauguracién de este inte-
resante y cientifico Congreso.

Presidié el acto el ministro de Instruceién pibli-
ca, a quien acompafaban en la mesa presidencial los
doctores Foxseca, Furravo, Recasins, PrNa, Co-
visa (I.), el rector de la Universidad Central, el em-
bajador de Portugal, sefior MeLLo BarRrETO ; el go-
bernador civil y el alcalde de Madrid.

Abierta la sesién por el ministro, el doctor don
Isioro S. Covrsa, secretario del Congreso, expresd,
en nombre de la Asociacién Espafiola de Urologia,
el agradecimiento a las entidades oficiales por las
muchas facilidades dadas a los organizadores de este
Congreso.

Hace historia de la labor de la Asociacién Espa-
fiola de Urologia, que desde su creacién por el ilustre
Gonzirez Braso ha liecho una labor constante ; pero
ahora, en su pequeiio radio de accién, pretende el
acercamiento de los pueblos hermanos Espatia y Por-
tugal.

Recuerda el Congreso Hispano-portugués celebra-
do hace tres afios en Lisboa y su admirable labor, no
s6lo cientifica, sino también de fraternidad y de ca-
rifio entre amhos pueblos.

El profesor Covisa fué muy aplaudido.
A continuacién, el profesor FurrapO, secretario
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del Congreso, leyé un carifioso discurso en porty.
gués, en el que se honra de la colaboracién que Jg
urélogos portugueses han iniciado en el pasado Cop.
greso de Lisboa de 1925 y continuada con la actyg]
reunion.

Dedica frases de recuerdo al urélogo espafiol pyo.
fesor SERrES, recientemente fallecido, y termina gy
un  eariiioso saludo a todos en nombre de la Asoeiq.
cién portuguesa.

El doctor PeNA, como presidente de la Asociacigy
Espaiiola de Urologfa, pronuncié un discurso lleng
de amor a la Ciencia. Dedicé un recuerdo a sus maes.
tros Cagar, OrLoriz, SaNupo y SANMARTIN, opuestos
a toda exhibicién aparatosa. «Por eso _\'::p—tlii:,q_qm\
sico sus huellas, si intervengo en este acto es por uy
sentimiento de carifio hacia nuestra Asociaciény.

Recuerda con carifio las muestras de gratitud que
recibieron en Portugal, y estd seguro de que Espaiia
sabrd corresponder a aquellos agasajos con su pro-
verbial hidalguia.

Encomia la importancia del Congreso que se ce-
lebra, por la abundante y valiosa aportacién cientf-
fica. Pinta en brillantes parrafos la admiracién que
Fspaiia siente, no sélo por Portugal, sino también
por sus figuras literarias y cientificas.

Tras de dar las gracias a las autoridades, desea
que este Congreso sirva para unir vinculos de amis-
tad y carifio. Una salva de aplausos premi6 tan no-
table discurso.

El doctor Fonseca, a continuacién, hizo constar
su gratitud a Espafia por la cordialidad demostrada,
pafs hermano que ahora empieza a comprenderse;
indicé los progresos de la Cirugia y de las restantes
especialidades, y recordé la fructifera labor del Con-
oreso de Lisboa.

Tl embajador de Portugal, sefior MErLO BARRETO,
en nombre de su gobierno, interpreta los gentimien-
tos de los portugueses asistentes al Congreso. Hoy
dia existen entre Portugal y Espafia fuertes senti-
mientos de raza, por la que ge cree que este Cong‘l‘f'
so, aparte de un alto valor cientifico, tiene otro mas
hondo: valor emocional de cariiio que une dos pue
blos hermanos.

En nombre del Gobierno portugués saluda a las
autoridades y congresistas. ;

Por 1iltimo, el ministro de Instruceién publicd
tras unas frases corteses, en que hace constar el ca-
rifio que siente el Gobierno por los actos culturales,
declaré abierto el Congreso en nombre del Rey. .

A continuacién se inauguré una notable Expost
cién aneja al Congreso, integrada por notables cas#
productoras de instrumental y productos médicos ;
tras inaugurar esta exposicion se sirvié un lunch &
los sefiores congresistas en el decanato de la Facul
tad de Medicina.

Entre los ilustres visitantes que vienen
parte en este Congreso, se destacan:

El profesor Angelo de Fownsuca, o.ate&r;it_ifo dg
clinica quirirgica de la Facultad de Medicind | >
Coimbra, autor de numerosas publicaciones, ciraj&
no habilisimo. Fué director general de Tnstruccio?

a tomar
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publica. ¥ durante su :u':tum-jdn dEct«S} ,g;_'l'zl.]l_tuilnt_fro
de medidas en pro de _-lu. ensefianza médica. Ha sido
jiputado en varias Iug'lsl_u’h|1‘u.~=., y es en la ;wjlllzlll{i'd(l
sresidente de la Asociacién Portuguesa de Urologia.

El doctor Furrano, de Lisboa, es profesor libre de
la clinica uroldgica; se especializé con Guvén y
ALpaREAN en Paiis; es secretario de la Asociacién
¢ un eirujano experto.

" Reinaldo Dos Saxrtos es una ficura interesantisi-
ma; médico y m't.i.'\ial, propaga sus dos actividades en
libl‘DS ¥ conferencias.

Fs profesor libre da la Facultad de Medicina de
Lishoa ; estudié en Francia, Alemania, Norteameé-
rica e Inglaterra ; fué durante la gran guerra médi-
co consultor de Cirugia de Francia.

Ya conocido en Espaiia por su brillante interven-
cion en el pasado Congreso Internacional de Medi-
c¢ina, donde acompaiié a los esposos Curig, tiene un
gran numero de publicaciones y libros.

Bl doctor ALBErTO GOMES es un joven cirujano v
wrélogo del Hospital Civil de Lishoa, de corta y bri-
llante carrera.

Por la tarde, en la Facultad de Medicina se re-
unieron los congresistas, bajo la presidencia del doc-
tor Foxseca, para comenzar la discusién de la pri-
mera ponencia del Congreso, encomendada al pro-
fesor Reinaldo Dos Santos, y que traté sobre « Esta-
do actual de la cirugia de los ureteres». El doctor
Dos Santos hablé de los trastornos congénitos del
uréter, dilataciones, atonias. reflujos, etc., pasando
después a ocuparse de la verdadera cirugfa ureteral :
en lo que se refiere a las heridas del uréter, opera-
forias o traumdticas, y de la conducta a seguir, ex-
pone las consecuencias renales de la ligadura urete-
ral que son: la hidronefrosis v la atrofia del érea-
no. Terminé ocupdndose de los casos en los cuales
las atonfas y dilataciones ureterales van seguidas de
un buen funcionamiento renal.

El doctor Pascuar (Salvador) felicita al ponente y
ate un andlisis detenido de la ponencia. Cree que
Para hacer la ligadura completa del uréter hay que
tonocer los resultados experimentales, hidronefrosis,
atTofia renal y en algunos casos pionefrosis. ('ree que
W mal uréter trastorna el rifién.

Bl doctor Compa® traté de las dilataciones por en-
‘a de los ureteres, producidas por los cdleulos o
81 por estrecheces congénitas o adquiridas,

El doctor Pirez AxDRrES traté de la ponencia des-
‘¢ el punto de vista de la anuria por calculosis ure-
fera]

Los doctores Rarero y Picaroste hicieron atina-
% tonsideraciones acerca de la caleulosis ureteral

|5 v .
* 8 conducts, g seouir.

m!;mﬂ”"ml' Txi_ﬁlm S, ('m_-‘rsl'\. jl‘u un modo lnl-illau?ia--,
.- tene, haciendo la distincién entre atonfa, dila-
fl‘:r]]',],l.] v {qzﬁn,iﬂ: habhl_de los casos de imp_]antnr:iﬁ:}

* Ureteres en la misma vejiga y en el intestino,

Preg: indi i 2 |

Wido. sus indicaciones .en. diferentes enferme-
Uarag

El doctoy Py

A pone de manifiesto sus conocimien-
ante aportacién, tratando del reflujo

05 .
¥ 1 8u interes
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vesicular, encomiando el empleo de la neumocisto-
arafia en el diagnéstico de la caleulosis vesical, y se
muestra contrario a las anastomosis ureterales.

El doctor Alberto (Gomes hizo atinadas observa-
ciones de la atrotia renal después de la ligadura del
uréter,

El doctor CiruENTES, en un razonado discurso, cree
que la cirugia del uréter estd todavia en embrién ; el
uréter tiene su patologia propia; el reflejo ureteral
cree que se debe a atonfa del conducto.

El doctor Oresa es contrario a las implantaciones
ureterales en el intestino por el peligro que encie-
rran,

Rectifica el doctor Dos Santos, y el presidente,
doctor FoNsEca, tras unas carifiosas frases, da por
terminada esta primera sesién, que ha resultado in-
teresante.

La impresion de esta primera jornada ha sido in-
mejorable ; todos alaban la perfecta organizacién de
este Congreso, recibiendo constantes felicitaciones
los doctores Covisa, PEfa y Pascuar.

El dia 11, a las ocho de la mafiana, se celebraron
en diversos centros sesiones cientificas y operatorias :
en el servicio del doctor Covisa se hicieron pielogra-
fias, cistoscopias y desviaciones de orina; en la cli-
nica del doctor PEXA, tras de visitar las nuevas salas,
se hizo una interesante sesién de pielescopia: Sal-
vador Pascuarn mostré su pericia en el Hospital de
San José y Santa Adela, operando con éxito feliz
dos casos dificiles de tuberculosis renal.

Los urdlogos portugueses se mostraron satisfechos
de la labor doeente de nuestros especialistas.

A las diez de la mafiana salieron los congresistas
acompaiiados de las sefioras, en automéviles prepa-
rados al efecto para visitar el nuevo consultorio del
Hospital de San José y Santa Adela y el Hospital
del Rey.

En el nuevo consultorio del Hospital de la Cruz
Itoja fueron recibidos por el director, doctor Nogug-
#AS y los doctores Luque, Povares, Pascvan, Ca-
LANDRE, CRIADO y SERrADA y Braxco Sorer. Visi-
taron los congresistas el nuevo consultorio, que por
el lujo y modernidad de su instalacién, es acaso el
tinico en Furopa.

Tras de visitar la instalacién, los congresistas pa-
saron a saludar a la infanta Beatriz, quien conversé
amablemente con ellos. Una vez terminada la visita
se dirigieron todos al Hospital del Rey, donde fue-
ron recibidos por el director, don Manuel Tarra, vi-
sitando los pabellones de infecciosos, los de tuber-
culosis, los laboratorios y el admirable museo de ana-
tomia patolégica, obra genial del doctor Taria, que
admira por la maravillosa conservacién de las pie-
sas patoldgicas, que constituyen un inapreciable ar-
chivo de una alta ensefianza.

En el Hospital del Rey fueron amablemente aten-
didos por los doctores Zarco, Varreso, Torres Gosr,
Merixo, Varre,Marinra y Marrin pE Nricoros.

Por la tarde, a las tres en punto comenzé en la
Facultad de Medicina la discusién de la penencia
del doctor Oresa (de San Sebastidn) acerca de «La
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téenica y resultados de la prostatectomian. [.a lec-
tura de la ponencia duré cerca de dos horas, y en ella
el ilustre urélogo denostiarra puntualizé los mds ni-
mios detalles de técnica y tratamientos pre y post-
operatorios.

La discusién fué animadisima. Foxsgtca, tras de
felicitar al ponente, menciong el papel sexual y en-
docrino de la glandula prostitica.

Salvador Pascuan cree que el problema de los
prostéticos no estd en la técnica, totalmente resuel-
ta ya, sino en el estudio de la sangre de los enfer-
mos, desde el punto de vista de todas las sustanecias
en ella contenidas ; muchos enfermos mueren de aci-
dosis por no estudiarlos antes.

Reinaldo Dos Saxtos coincide con Pascuan en
el valor de la acidosis como complicacion.

SERRALLACH preconiza alimentar a los operados
unos dias antes con hidratos de carbono, para llenar
el higado de gluciégeno y evitar la acidosis.

Alberto Gosmes trata del cdncer prostitico, mos-
trandose intervencionista.

Compa® da valiosos detalles en la téenica de enu-
clacién. Poxcr pe LE6N encomia lla preparacién de
los enfermos.

CrrueNTES se muestra partidario de la prostatec-
tomia hipogdstrica y en dos tiempos.

Piruz AnxDRES, tras atinadas observaciones, se
muestra partidario de la raquianestesia.

Covisa (I.) encomia el mejoramiento de las esta-
disticas de resultados operatorios de la prostatecto-
mia, que se debe a tres cauasas: 1.% la preparacion
del enfermo; 2.*, la técnica personal; 3.%, la sim-
plificacién de la técnica. No cree que el problema
de la técnica sea fundamental, y preconiza el tapo-
namiento.

Panriis v Paris expone interesantes modificacio-
nes en el método clisico de NicorrLe y CATELLIN.

MiraveD eloeia el trabajo del ponente, lo mas
completo que se ha escrito; se muestra partidario
de la raquianestesia en prostatectomias.

PgiXa preconiza el sumo cuidado en los recono-
cimientos previos que pueden producir infecciones.

Pistor es partidario y cree como més racional la
prostatestomia perineal. Purimo MartiN no cree con-
veniente taponar. Gin VErNEr se muestra partida-
rio de la raguianestesia.

S Rufz Zorrrtia trata de los métodos Roentgen
en el tratamiento de las lesiones de prostata, y la
presidencia le ruega que por no ser ese el tema que
e discute, lo comunigue en la sesién de manana.

Srocker cree que se exagera respecto al papel de
la acetona en las complicaciones.

BirrEAT se muestra partidario de la ticnica hi-
pogéstrica en dos tiempos, y, por tltimo, el doctor
OrEga rectifica contestando a cada una de las obje-
ciones.

Por la noche se celebré en el Teatro de la Latina
la funcién de gala organizada por la Sociedad de
Urologia en honor de los colegas portugueses.

1 teatro presentaba un magnifico aspecto. Se re-
presenté «La morerias, la celebrada zarzuela de am-
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biente portugusés, inspirada en una obra de Juli
Dantas: los intérpretes fueron aplaudidos con g
tusiasmo.

Terminé el festival con la lectura de un bello {yq.
bajo de Gareia Sanchiz y la actuacion de las hep
manas Pinillos.

A la fiesta asistieron el embajdor de Portugal]
distineuidas personalidades. :

Kl dia 12 por la mafiana, a las ocho, comenzapgy
en los diferentes servicios las sesiones operatorias:
los doctores Covisa, PeXA, CIFUENTES, ,\Inuvnn\“
Piscuar demostraron su pericia ante los congresis.
tas, operando con su habitual maestria diversos eq.
cos de tuberculosis renal, calculosis, nefropexias
prostatectomias y otras diversas intervenciones .
légicas.

A las diez y media salieron los excursionistas de
la Cibeles, y en automdviles preparados al efeeto
fueron a visitar el Instituto de Reeducacién Profe-
sional.

En dicho centro fueron recibidos por el doetor
Orier, dirvector del establecimiento, y los doctores
Gonzivez Difrz, Mgeridn, Zs:Baiera y la sefiorita
Roprico.

El seiior MarnART, jefe de la Seccién de Orienta-
cién Profesional, di6 una lizerw conferencia par
explicar los modernos aparatos a su cargo.

La sefiorita Roprico acompaiié a las damas en la
visita, explicdndoles los mil detelles de dicho centro.

Los congresistas todos visitaron el quiréfano, las
clinicas y los talleres. Abandonaron el Instituto de
Reeducacién Profesional admirados de la intensa y
Gtil labor que alli llevan na cabo el doctor Orpzn §
los médicos que le secundan en su labor.

De regreso en Madrid, visitaron el Dispensario de
Azia, que dirize una de las miximas autoridades en
lamode rna lucha antivenérea, el doector JULIO Be-
JARANO, quien con su cordial amabilidad explics el
funcionamiento de dicho ecentro.

Fl doctor Berarano recibié muchas felicitaciones
de los congresistas,

Por la tarde, en la Facultad de Medicina, se ¢
lebré la lectura de comunicaciones relativas «’l‘l‘“”'”_"'
y aréteres. Se presentaron algunas de extraordinari
interés.

No pudiendo terminarse la discusién por lo avan
zado de la hora, se aplazé para el lunes, a Jas die
en punto de la maifina.

Terminada 1a sesion cientifica, se trasladaron los
congresistas al Teatro de la Comedia, donde dié u?
interesante concierto la Banda Municipal.

Por la noche se celebré en el Ministerio de Esﬁ"'
do la recepeién en honor de los congresistas PO
tuoneses, que resulté brillantisima.

Tl dia 13 se verificé la exenrsion
nizada por la Asociacién Espafiola
honor de los congresistas.

A las siete de la mafiana salieron de M
garon a Toledo cerca de las once. En la es
ron recibidos por representantes del Ayunta
v la Junta directiva del Colegio de Médicos.

a Toledo Org®
de Urologfa &

adrid. Lle-
tacién I
1111911t0

P P PR &




las

¥

de

-

el
nes
re-
1on
Ll'iﬂ
an-
e

un

atas
oI«

Nlj?ﬂERO 35

Desde la estacién se trasladaron al Ayuntamiento,
donde fueron obsequiados con mazapin y licores, El
alcalde, gefior a'\(‘ﬂ.illu{li‘ pronuncié un elocuente dis-
curso de salutacion a los congresistas, especialmen-
te a los }Jf_]l'til‘:.‘.'!U'.'--"\{_.'-‘:i. a los que deseala se llevaran de
la inmortal cindad un grato recuerdo de arte y cor-
dialidad. Contesté el profesor Foxsuci en unas be-
llas frases, pintando su amor a Espafia y su admira-
cidn por la ciudad del tesoro artistico.

Del ayuntamiento marcharon los congresistas s
visitar la Casa del Greco, Santa Maria la Blanca,
Qan Juan de los Reyes y otros monumentos. Se di-
rivieron después al hotel, donde ze celebré un ani-
mado banquete. abundante y bien servido. Al final
hablaron un representante del gobernador, el doctor
1opez DurAN, que saludd a todos como presidente
del Colegio de Médicos ; el doclor PeNA, como presi-
dente del Congreso, v el profesor Foxsrca en nom-
hre de los congresistas portugueses.

Tras del almuerzo visitaron la catedral, hasta la
hora de la salida del tren.

Los congresistas volvieron encantados de la cor-
dial acogida del Ayuntamiento de Toledo v de las
bellezas de la histérica eiudad. :

El dia 14, durante la mafiana, en la Facultad de
Medicina se discutieron las comunicaciones de ri-
iion, uréter, vejiga y prdstata, uretra y érganos ge-
nitales, siendo muy comentados los casos presenta-
dos por los doctores Pascvar, Bastos, Miravep, Co-
visa, PEXa (hijo), Larrvu, Purino, Poxce pe Luéx,
Fonseca, Léprz Arso, Prcaroste, Mantin Luque,
CieventEs, Furravo, Orera y Rufz ZoRRILLA.
IPOI’ la tarde continué la discusién de comunica-
oo ¥ fueron muy comentadas una del doctor
PERA y otra del doctor Sancho Rufz ZORRILTA, mer-
ced a T'u cual se puso de manifiesto el poco valor te-
rapeutico de la radiumterapia en las enfermedades
de las vias urinarias.

A lffm siete en punto comenzé la sesién (ue puso
un h}‘ﬂ]:ln%e remate a este Congreso, de un alto va-
O Clentifico. Se acordd, a propuesta del doctor Fox-
"ECA, y en medio de un gran entusiasmo, que el
I]-]-:;?’Elnl(i‘.f“ﬂ'vT—‘Pm se :‘f%ln}_n‘u en Coimbra en el afio
5 ln‘q .)(1;::-11.: tr.‘-..i'“h}.\‘ 41;-111{‘11-10- temas oﬁma.l‘eslz pa-
o 1.‘9%“._.115:11‘&%&1_ «Patologia del Sm:llo vesicaly, y

Jo urinario» para los espatioles.
""Tlir}:’r;}:f;;"T.'!-\.,q Crruentes, Compa¥ y Bastos hicie-
ri“"—"-lsion‘;.% "ffirlSru{vmmrmes para el orden de las
Tiaon mhl P:"n e f!:l‘t uro Congreso, que frlwr'nn i'?ma-

: 1sideracién, y que aumentardn el fruto

clentifie s A :
s ifico, limitando v orientando a los comunican-

El il(_)p{-m. _'[)]::

Asoeing: NA se despidid, como presidente de la

It]ltp.japlr'n Espafiola de Urologia, Pes

o S fué elecido para reempl
doctoy

ferng] I P_: FUENTES ; pronuncio
f'ard‘i ] lacia la Misién portuguesa, e hizo, tras un
; saludo a Coimlra. entrega de los titulos de
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e o responsales de dicha Asociacién a los doc-
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momentos
le por unanimidad
frases de carifio fra-

SEoy o« o BA, Strva Carvarmo, Dos Santos, Fox-
1Y Basros,
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Contesté Foxseca en unas frases llenas de amor
hacia Fspaha, v se declaré elausurado el Congreso,
en medio de un gran entusiasmo,

F. HeErcE.

HISTOLOGIA DE LA OVULACION

por el doctor
L. ASCHOFF

Conferencia dada en la Ciatedra de Anatomia Patoldgica,
Facultad de Medicina, 21-4-28

A la pregunta de que cuando tiene lugar la ovulacion,
puede responderse, que no coincide con la menstruacién
sino que tiene lugar durante el intervalo. Ascuory dedn-
ce del material por él estudiado que el momento de la rup-
tura se produce del 14 al 15 dia después de la menstruacién.
La mayoria de autores creen que coincide con la mitad del
periodo de intervalo.

La mujer posee ya en el momento del nacimiento todos
sus 6vulos, que aleanzan wuna cifra aproximada de unos
100.000 de los cuales tan sélo llegan a madurar unos 400,
los restantes se atrofian antes de la madurez o durante ella.
Mientras dura la gravidez existen siempre en maduracién.

El cuerpo hiteo es transitorio, aparece y desaparece en
el ovario; antes de desaparecer se forman de 3 a 4 cuer-
pos hiteos, de los cnales el mids antiguno tiene 4 x 8 = 32
semanas (e edad. Cada ovulacién tiene Iugar cada 4 se-
manas.

Parece gue la secrecién del 16bulo anterior de la hipéfi-
sis excita la funcién del ovario, favoreciendo la madura-
cién.

Bs de dificil explicacién la causa por la cual se rompe
el foliculo al aleanzar cierto tamafio ; y en cambio los quis-
tes foliculares, a veces de volumen considerable, no se rom-
pen.

El foliculo primordial tiene unas 45 micras, contiene el
huevo en el centro rodeado de una capa de vitelo y la capa
granulosa simple.

Tl huevo crece, asi como el mimero de células de la capa
granulosa ; como el desarrollo es mds intenso en los dos po-
los del folieulo, éste se hace eliptico, pero el huevo persiste
en su posiclon central.

El epitelio central crece, y tiende hacia la superficie. Tn
el polo periférico se forma una hendidura, due se transfor-
ma en una cavidad rvepleta de liguido, licuor foliculi. ¥l
tejido periférico se diferencia en teca interna rica en cé-
lulas v teca externa rica en fibras.

Asi como el crecimiento celular era concéntrico, se hace
ahora excéntrico, la proliferacién de la teca hace gue el
foliculo se desarrolle hacia la superficie por impedir su ex-
tensién hacia el centro, la abundancia de tejido conjunti-
vo denso. En este momento se percibe la tensidn del conte-
nido folicular asi como el desarrollo de otros foliculos. Pro-
gresando la maduracién hace mis relieve en la cortera. Y
so exterioriza el contenido del foliculo. Pero antes de la
ruptura e irrupeién del mismo, emigra este contenido la-
teralmente juntamente con el huevo, como si éste fuese
pmt.ng_ifin en el momento decisivo. 4

Luego explica la transformacién de los restos folieula-
res en cuerpo amarillo. El foliculo se colapsa, sus capas se
repliegan, y del epitelio folicular se desarrollan las eélulas




