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te para que .sus lag~nas 1 errores puedan subsanarse, 
sobre todo s1 las U mvers1dades contribuyen a sn ]¡p1·lo 
rooldear de cara a una realiclad pnictira y de±inida­
aunque mucho tememos que 1la poca elasticidad del 
actual régimen permita el toque de gracia que e'l pro­
fesorado podría darle. 

Como casi siempre sucede en España a nuestro juí­
cio, la prisa y la precipitación con que se ha el~bo­
rado esta reforma pueò.e ser lla causa de que gracias 
a un déficit evidente de información, no se':l mas opor­
tuna y de:fi.nitivo el decreto; pero tememos que donrle 
mas perturbación llevara esta precipitación, sera pre­
cisamente en su sistema de implani'3,ción, obliganò.o 
como se pretende a que los claustros :lo interpreten y 
adopten en los pocos meses rle verano, para que co­
roience a regir el próximo curso. Mucl1o tememos que 
en los próximos cursos aea.démicos no se vean aboca­
das las J<'acultades a un galimatfas como el que dió 
lun·ar en los Institutos la reforma del bachillerato. 
.A.Íortunadamente el Real decreto sostiene los dere­
cl,os de los que iniciaran la carrera con el plan an­
tigno. 

Quiera Dios que en los altos poderes perdure la 
que en principio fué :loahle intención, que sepan los 
claustros situarse a la altura de aquella concesión sin 
temores ni recelos, y que por encima de todo impere 
el respeto y cariño que merece el espíritu inmacu:J.ado 
de la U niversidad. 

EL SEGUNDO CONGRESO 
INTERNACIONAL DE RADIOLOGÍA 

El se()>undo Con()'reso Internacional de Radiología, ,.., o 

se cel el 1ró en Estocolmo de sd e el día 23 al 27 de J u­
lio próximo pasado. 

Estocolmo la Venecia del N orte, situada junto al 
Baltico sobr~ pequeñ<ts islas y peuínsulas, es sin duda 
una de las mas bellas ciudades del mundo; y en ve­
rano, su temperatura y la duración del día, que se 
extiende en estas fechas desde las dos de la madru­
¡tada hasta las die1. de la noche, lle dan especial­
mante para nosotros los meridionales, un encanto in­
descriptible; llaman ademas b atención [a extraor­
dinaria limpieza de lla ciudarl ; y la organización, que 
por lo que a'l Congreso se refiere, fué verdaderamente 
Insuperable, tanto en la parte científica, como en la 
d.e turisrno, agasajos y alojamiento de los congre­
Slstas. 

La mesa del ConO'reso colocada hajo e'l alto pa­
tronato de S. À. R.

0 

el p~·íncipe heredero de Suecia, 
Gustavo Adolf o, estaba formada por~ DR. GosTA 
FoRSSELL, presidenta; DRES. LARS EDILNG y JAMES 
Ib!MAN, vice presidentes; DR. À. RENARDER, secre 
tan o general ; DR. N ACHMANSON, tesorero, y doctores 
E. BEn.vEN, H. SIEVERT y A. LuNDGVIST, vocales. 
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Había, ademas, un comité nacional de honor, for­
mado por autoridades y personalidades y una junta 
de damas. 

Se constituyeron cuatro sub-comités en la sin·uien­
te forma: Sección A, Diugnóstico R~entgen, doctor 
A. ÀI\ERLUND, presidenta, y DR. E. LYSHOLM ; sec­
ción B Roentgen, terapia y curieterapia, doctor 
E. BERVEN, presidenta, y DR. O. SANDSTROM; sec­
ción e, Radiobiología y Helioterapia, DR. M. SI­
.MÓN, presidente, y DR. O. SANDSTROM ; y sección 
D, Radiofísica y Electro-merlicina, DR. E. SIEVERT, 
presidenta, y DR. R. THORAE:NS; asistieron repre­
sentantes de cuarenta y dos naciones y hubo en total 
mas de nuevecientos congresistas. De Madrid con­
currieron el DR. RATERA, que ostentaba [a repre­
sentnción oficial del gobierno español y el doctor 
S.~NCHEZ CovrsA. De Barcelona, el DR. ToRRES CA­
RRERAS, que presidió una de las secciones y presentó 
una comunicación al Congreso ; D. José GRAU CA­
SAS, director de «<LDEA», y los DRES. PuJADAS, 
RmAs IsEnN, RmAs SonERANO, SERRA CASALS, LEVI, 
y el que suscribe. 

Los idiomas empleados oficialmente fueron el a:Ie­
mún, el inglés y el francés ; el último escasamente, 
hasla el punto de que comunicaciones anunciadas 
en francés, se hicieron en inglés ; en unu de las Re­
siones plenarias, el DR. BALLI ltizo su comunicación 
en italiano. 

En el palacio de Bellas Àrtes hubo una exposición 
de nparatos anexa al Congreso, y en el Parlamento 
una exposición de los libros de radiología publica­
dos en llos últimos cinco alíos, y ò.e las revistas y 
fascículos apnrecidos en el último año. 

La sesión inaugural tuvo lugar en el Palacio de 
[a Müsira, con asistencia del Príncipe heredero, 
que pronunció un breve discurso en inglés; des­
pués del príncipe hizo uso de la palal1ra el presi­
dente DR. FoRSSELI,, quien declaró abierto el Con­
gresa y auego se hicieron comunicaciones sobre la 
enseñanza teórico-practica de la radiología por 23 
oradores, representantes de otras tantas naciones, 
entre los que figuraba el DR. RATERA, de Madrid. 

Con el caracter de invitados especialmente, diser­
taron en sesiones plenarias, el DR. L. JACCHES, de 
los Estados U nidos de Àmérica, sobre Supuraciones 
del pulmón. El DR. R. DALLI, de Italia, sobre Diag­
nóstico RoPntgen, especialmente de los órganos del 
abdomen. El DR. CL. REGAUD, de Francia, sobre 
Curietèrapia a distancia, principios, técnira, indica­
dones y resultados. El Dn. R. KNox, de Inp:laterra, 
sol1re Fundamento racional de lla radioterapia. El 
DR. A. REYN, de Dinamarca, sobre Combinación 
del tratamientó por la luz, local y general, en llos 
casos rle tuberculosis dérmiras. Y el DR. H. HoLTHU­
SEN, de Alemania, sobre Irradiación e Inmunidad. 

En la sección A de Radiorliagnóstico, se presen­
taran 85 comunicaciones sobre los temas mas varia­
dos, predominando los de aparato digestiva, vejiga 
biliar y útero-salping·ografía, de las que. el doctor 
BECLERE, hijo, rle París, presentó una sene de este-
reoscópicas verdaderamente notables. · 
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El DR. CnAOUL, de la Charité de Berlín, habló de 
un procedimiento personal de exploración llei estó­
mago y duodeno con e'l enfermo en decúbito prono, 
en que ;;e pnwtica la radioscopia por medio de una 
combinar.ión óptica, y en el momento interesante se 
obtiene la radiografía, de laR que mostró una bonita 
colección. 

El DR. Pnmn.w, de Berlín, exhil•ió una serie de 
radiografías cl.e duodeno en que podían d-iagnosti­
carse casos difíriles de ulcus, gracias a un procedi­
miento original de insuflaci6n duodenal. 

En la sección B de Roentp;enterapia y Curietera­
pia, se hicieron 79 comunicaciones, entre las que 
figuraba una muy notable de los DRES. ToRRES C'A­
HRERAS y CERVERA, de Barcelona, sobre Tratamiento 
de la distroiia adipo-genitai de Frolich por los rayos 
Roentgen, documentada con vàrias fotogr'lfías muy 
demostrativas; se presentaran, ademas, notables tra­
bajos de radioterapia, en dermatología, en trastornos 
endocrinos y varios sobre tratamiento de neoplasias 
malignas -por radio y curieterapia. 

En la sección (' de Radiobiolog;ía y Helioterapia, 
se hicieron 40 comunicaciones, y en la J) de Radiofí­
sica y Electro-medicina, se presenbron 44, varias 
sobre 1écnica de la Radiofísica, una muy notable 
sobre !los efectos de los rayos Roentgen en la sangre, 
y otras sobre dosimetría y unidades. 

En la sesión de chusura celebrada en el palacio 
del Parbmento y que fué muy breve, se acordó que 
el próximo Congreso Internacional de Radiología se 
ceiebre en París el año 1931, y se designó como pre­
sidenta al DR. BEcLERE. 

Los días 27 y 28 se hicieron visitas oficia'les a las 
notables instalaciones radiológ·ic'ls de Estocolmo, 
Hospital de la Sociedad anti-cancerosa «Radiumhem­
metD, mécl.ico jefe DR. BERVEN, servicio radiológico 
del Hospital de los Serafines, jefe DR. FoRSSELL ; 
servicio radiológico del Hospital Municipal Sabbats­
berg·, jefe DR. SnróN, e Instituta Radiológico del 
Hospit<:tl Sophiahemmet, director DR. FoRSSELL. 

Entre los aparatos de Terapia, el Stabilivolt es el 
mas generalmente adoptado. En el diagnóstico se 
tiene un especial cui.dado en la protección del mé­
dico en la radioscopia, llogrado con el empleo de si­
llas provistas de una pantalla que puede subirse o 
bajarse y que protegen todo el cuerpo; las sillas 
estan montadas sol1re rieles y se aproximau o alejan 
facilmente de la pantalla fluoroscópica. El antidi­
fusor de BucKY se emplea practicamente para todo, 
habiéndose llegado ·a conseguir con él lla obtención 
de buenas radiografías con exposiciones de una dé­
cima de segundo. 

Ademas de las sesiones científicas, los congresistas 
fueron ol•jeto de grandes agasajos: el día 24, llos 
reyes de Suecia dieron un té en su honor, en el pa­
lacio real. La ciuòad de Estocolmo ofreció el día 25 
una soirée, que se celebró en h magnílica Casa de la 
Villa, y el día 26, tuvo lugar en el salón de fiestas 
del Hote'l Royal el banquete oficial del Congreso, al 
que asistieron mas de 800 comensales . Se organiza­
ron, ademas excursiones a los alrededores de la ciu-
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dad, y hubo un programa especial de fiestas Par·a 
señoras. 

La exposición de aparatos, situada en el P a!laci 
de Bellas Artes, resultó muy notable por la canticlad 
Y. la calidad de los aparatos que en ella se e:x.hi­
bieron. 

La Siemens Reiniger Veifa de Ber'lín, presentó el 
nuevo Stabilivolt con dos valvulas y dos condensa­
dores ; los transformadores (el de alta tensión y los 
del Coolidge y valvulas) estan montados en un solo 
cuerpo de porcelana, los reostatog van acrionados por 
un pequeño motor y se manipulau desde la mesa de 
reglaje; con sólo apretar un botón, se obtiene un 
aumento o disminución del voltaje de una manera 
suave sin transiciones súbitas ; el aparato resulta de 
pequeño volumen y rinde 10 Ma. con 230 kv. Para 
cliagnóstico un aparato de rectificación de corriente 
trifasica, con el que pueden obtenerse 2000 Ma. con 
40 kv., o 1000 Ma. con 70 kv. ; el voltaje se g-radúa 
como en el anterior por medio de un motor. Llama­
ba también la atención un dispositiva, consist~nte en 
clos tambores colocados a aml1os lados de dos pe'lículas 
de refuerzo, que, automaticamente, se separan para 
que pueò.a deslizarse entre elias la película sensib'le, 
o se juntan para olttener la radiografía; en uno de 
los tambores esta arrollada la película virgen, y en 
el otro se almacena la im-presionada; con este apara­
to pueden obtenerse ndiografías en serie, de duo­
deno, riñón, útero, etc., y pueden hacerse estereos­
cópicas basta el tamaño de 30 por 40. 

En la sa'la de la Siemens seexhibía también una 
mesa radiológ-ica modelo del DR. HvMBERTO H. CA­
DELLI, construída en los talleres de la municipalidad 
de Buenos Aires; el enfermo ·se coloca sobre una sa­
bana sin fin, montada como lo estan [as toallas en 
algunos bares y cafés, lo que permite dar un'l vuelta 
completa al enfermo sin tenerlo que tocar y sin lla 
menm· molestia por su parte ; el tubo va montacl.o 
en un brazo actuado por cuatro motores, lo que per­
mite colocarlo en cualquier posición de una manera 
mecanica; el conjunto resulta de un volumen enor­
me y creo que no hay proporción entre su coste Y su 
rendimiento ; produce la impresión de un cañón cons­
truído para matar moscas. 

E1 DR. FRICK presentó en esta sah una l1ermosa 
colección de radiografías de bronq}lios, intestina Y 
útero, en las que se empleó como medio de con~raste 
el bióxido de torio, sustancia que tiene la pro~1e~ad 
de ser opaca a los rayos X e impregnar r~-rda­
mente [as mucosas, lo que permite la obtencwn .ò.e 
radiografías con una pequeña cantidad de sustancrl~· 

La casa Kock Sterzel de Dresde presentó el ' ~­
tanos, para diap:nóstico, rectificador de corriente tn~ 
fasica, de un rendimiento igual a'l presentad.o P01 

la Siemens, y con el que pueden ohtenerse radro¡rra-
fías en 0'02 de segundo. . to-

La casa J arnhs Eleki.ríska Akt1ebolog de S 
ckolm, exhibió un nuevo diafragma antidifusor. ,en 
espiral (tipo Akerlund), con un tubo de compr?810n: 
El aparato, de reducidas dimensiones, puede sr~~ar 
se y modificar la compresión hajo el control ra ros-
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cópico y permite la ohtención de radiog-rafías seria­
das en menos de una décima de segundo, sin que 
aparezca en la prueba lla imagen de las laminas del 
diafragma; resulta de gran utilidad para el duodeno 
y vejiga biliar; se presentaran radiografías de gran 
claridad y de contornos muy precisos. 

Adolf Brauer de Erlang~n, mostró un aparato para 
la obtención de estereoscópicas, con el que pueden 
hacerse las dos pruebas en 1' 5 segundos, haciendo 
si se desea, una exposición distinta para cada un~ 
de las dos imagenes. 

La casa Ernst Pohl cle Kiel, una mesa radioscó­
pica (Omniskop), en lla que el enfermo se coloca 
sobre una plataforma giratoria' pudiendo mecanica­
mente colocar1o en la ob'licuidad que se desee ; el 
tubo y la pantalla fluoroscópica se desvían simul­
tanea o separadamente. 

Georg- Schonander de· Stockolm, un dispositivo 
para radiografía de cr:ineo, con el que pueden con­
trolarse los puntos de referencia situados junto a la 
p'laca por medio de una ingeniosa combinación óp­
tica. 

La casa Philips presentó un aparato portatil para 
radioscopia y radiografia con tubo auto protector, 
para trabaj:ir sobre corriente alterna, que rinde 10 
Ma. y es de dimensiones muy reducidas, va colocado 
en dos maletas, el transform1dor mide 16 por 36 
por 50 centímetros y pesa 15 Ks. J unto con el apa­
rato se expusieron perfectas radiografías de craneo, 
tóra:x y articulaciones con él obtenidas. 

La ~as a Muller de Hambun.!'O e:xpuso el nuevo mo­
delo Muller-Media Meblix (licencia Philips) en tres 
tipos : 1 de 3 Kiilowatios que soporta hasta 75 Ma. 
con 40 Kv. efectivos y es de foco fino, 1 de foco me­
clio 6 Kilowatios que soporta hasta 150 Ma. con 40 
Kv. y el de 10 Kv. que permite 300 Ma. con 40 kv. 
efectivos. 

Finallmente la casa Agfa presentó la aplicación del 
conocido procedimiento de Anagliphes a la observa­
ción de mdiografías estereoscópicas. Creemos que el 
sistema, excelente para la radiografía, resulta por 
ahora poco preciso para la radiografía. . 
. En [a reseña que precede hemos tratado de dar una 
1dea de [a importancia del certamen celebrado ; pero 
el espacio de que rlisponemos no nos permite entrar 
PD ll1aS detalles. 

L. CARRASCO. 
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REVISTA DE REVISTAS 

OFT ALMOLOG{A 

Atrofía progresiva del iris. J. HERBERT WAITE. 

De ScHWEINITz dice ha encontrada en la literatura doce 
casos verdaderes de atrofia pro¡¡;resiva del iris y a ellos 
añade cuatro, observados por él. GuxscoM presenta uno es­
tudiada con la hímpara de hendidura y habla de los que 
reci.~ntemente publicaren Kn.EIKER y GIFFORD. 

De ScHWEINITz en el sumario de los casos nos llama la 
atención sobre la apariencia clínica de los síntomas de la 
atrofia progresiva del iris ; dice: 

Priruero: Excentricidad y deformación de la pupila in-
tacta. 

Segundo: Atrofia prop;resiva de toda la mitad del iris. 
'fetcero: Iruplantación del glau<'oma. 
Con respecto al último síntoma, dice que la agudeza y el 

campo visuales de los casos estudiades anteriormente, eran 
normales. 

El caso que nos ocupa, atendido durante varios años en 
la clínica de 1\Iassachusetts, siguió el curso explicada por 
de SciiWEINITZ y con un drenaje apropiada, el ojo afecto, 
ha conservada cuatro años su visión y un campo normal a 
pesar de que el iris ha ido estropeandose progrcsiYamente. 

B. l<'.: Soltera, judía, analfabeta, 22 años, recién emi­
grada de Rusia, la vemos por primera vez en nuestra 
clínica en 24 de rnarzo de 1923, f]Ue.iandose de disminución 
de vista. No había llevado nunca gafas y nunca había no­
tada rlefecto alguno en su visión, ni rlesigualdad en sus ojos. 
Debidamente corregida su ametropia mejoró un poco su 
agudeza visual. Volvió a los dos meses. Exploración del 
fondo del ojo, campo visual y tensión normales. La pupila 
del ojo derecho estaba deformada hacia abajo en su parte 
nasal y en su raíz empezaha a notarse la atrofia. Volvi6 
en noviembre del mismo año quejandose de haber tenido 
fuertes dolores, visión de arco iris v reducción de la visión 
del ojo derecho. Agude?.a visual' 2/10, tensi6n 43 mm. 
ScHIOTZ, córnea velada, profundidad normal de la ctímara 
anterior. PiloC'arpina por la noche. El Dn.. ÜHENEY, con el 
cuhillete de Graeffe hizo una esclerectomía de Lagrange 
al día siguiente. Tuvo que prescinrlirse de la iridectomia, 
porque en aquel lado la atrofia de la raíz del iris estaba 
muy adelantarla. En las 20 visitas practicadas durante los 
años 1924-1925-1926 y 1927, la tensión del o jo operado se 
mantnvo siempre a 12 mm. de mercurio con el tonómetro 
de b~JHTOTZ, pero la infiltración iba creciendo a medida que 
el iris se estropeaba. 

La intervención del glaucoma en el oio derecho, no fué en 
modo alguno beneficiosa para la atrofia del iris. Sin em­
bargo, se sometió el ojo operado a minuciosos y repetides 
examenes con la lampara de henrli1lnra. En ningún momento 
se pudo observar inflamación intraocular ni reciente, ni 
antigua, como tampoco ninguna afección de natt1raleza ce­
lular suspendida en el humor acuoso, ni partí<'ulas depo­
sitadas encima del cristalino o en la superficie corneal. 
Desrle el mes de diciembre de 1923, la córnea rlerecha, exa­
minada con la lamnara de hendidnra, era de apariencia 
normal en su epitelio, estroma v endotelio ; la única anor­
malidad era la de unos peqneñísimos pnntos de pigmento 
en su cara posterior, simulando el huso de KnuKENnF.rtG. La 
profundirlarl de-la c:ímara anterior en la zona nupilar se ha 
mantenido siempre normal. Existía deformación de la pu­
pila ha cia abajo y ad entro, primero por un est;ccho. ectro­
pion ?e la úve:'l' y finalmen.te por una e~~esa smeou1n; aue 
empu]ó la pup1la basta de1arla a un m1ltmetro rlel hmbo. 

A pesar de lo muy rnlPlantada dA la atrofia del iris, el 
esfínter continuaba inc6lume, renccionando correctamente 
a la luz, excepto en el punto de la sineouia. En un prin­
cipio, el asiento de la atrofiia mñxima del iris, fu~ opuesto 
al ertropion rle la úvea y a la sineonia anterior. Las !Ír~~s 
~tróficas se desarrollaban radicalmente desde la raíz del lrl!\ 


