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Ministerio de la Gobernacién

REAL ORDEN

limo. Sr : Ordenada por Reai orden de este
Ministerio de 17 de Septiembre de 1927 la con-
feccion del escalafon provisional del Cuerpo de
Inspectores municipales de Sanidad, en la que
se fijaba el plazo de un afio para su confeccién,
y habiendo transcurrido el indicado plazo sin
gue lodos los Inspectores municipales de Sani-
dad hayan remitido a la Comision correspon-
diente los documentos necesarios para €'lo; te
niendo en cuenta que con esta demora se dificul
ta la terminacion de la labor encomendada a di-
cha Comision, con evidente perjuicio para los
intereses del Cuerpo, y con el fin de facilitar el
envio de los documentos que han d? completar
todos los expedientes para que ninguno de los
aspirantes pierda el derecho a ser incluido en
el citado escalafon.

S. M. el Rey (@ D. g). de conformidad con
lo propuesto por la Direcciéon general de Sani-
dad, se ha servido disponer:

10 Que se sefale el plazo improrrogable de
dos meses, a partir de la fecha de publicacion
de esta disposicion en la Gacela de Madrid, pa-
ra que los Inspectores municipales de Sanidad
puedan completar los respectivos expedientes,
considerandose excluidos definitivamente del es-
calafén provisional cuantos no hayan cumplido
este requisito en el indicado plazo

2.° Que la presente disposicion se reproduz-
ca en los Boletines Oficidles y Boletines de los
Colegios Médicos y de los Institutos de Higiene
de todas las provincias.

De Real orden lo digo a V. I. parasu cono-
cimiento y demas efectos. Dios guarde a V. |.
muchos anos, Madrid 9 de Octubre de 1928.

MARTINEZ ANIDO.

Sefior Director general de Sanidad.
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La Sanidad publica en el periodo de Gobierno del general Primo de Rivera

NUM. 23

MIVULGACION SANI-
TAIILA GBATUIIA

Cinco

(¢celacion de los trabajos efectuados en el laboratorio del Instituto Ptovbiclal
iEmSUSysé~nicrs pregados'por el mismo durante el mes de Septiembre de 19«.

Estadistica de Morbilidad (enfermedades mfeccosas). -
N

Lia Sanidad publiea en el
periodo de gobierno del

general Primo de Rivera

Por el doctor BECARES, Inspector general
de Sanidad Interior.

Nada podria expresar mas claramente la in-
tensa y eficaz labor realizada por el Gobierno
de! ilustre caudillo y gran patriota en materia de
Sanidad que el trazado de un grafico compren-
diendo la curva de decrecimiento de la mortali-
dad general, obtenida a expensas de la reduccion
de la casi totalidad de las enfermedades evita-
bles. Y si a esta exposicion desarrollada entre
abscisas y ordenadas se unieran las cifras que
se consignaron para dichas atenciones en los
presupuestos del Estado durante los cinco afos
de gobierno del ilustre general, y los servicios
establecidos y las obras sanitarias ejecutadas
por las Diputaciones y Ayuntamientos y por las
entidades y organismos que colaboran en el
saneamiento general del pais, surgiria excelsa,
con la aureola del genio, la figura del mas emi-
nente hombre de Estado que ha regida los des-
tinos de una nacién.

Porque ningun beneficio mayor puede dar un
gobernante a su pueblo que un mejor indice de
salud, de la que son causas Integrantes todos
los factores de un buen régimen de administra-
cién; esto quiere decir que el éxito de la Sani-
dad ha sido el resultado del mejoramiento de
la vida en lodos los érdenes de la actividad po-
litica, ya que la habitacidn, los alimentos, la sa
lubridad, el régimen de trabajo y la proteccion
ciudadana, por no citar otros aspectos de ja vida
social, han contribuido con las mejoras obteni-
das a elevar el tono fisioldgico, de convivencia
y moral, que caracteriza el ¢ieneslar de una raza

Pero es que. ademas, desde el punto de vista
econdmico, ha obtenido el Gobierno del general
dictador un éxito que repercute en las arcas del
Tesoro como un ingreso positivo, aunque las
cantidades que representan las vidas que han
podido salvarse no tengan un aporte directo a la
Hacienda publica. Cuando menos, no se ha per-
dido el valor que representan, y son fuentes vi-
vas de energias, de produccion y de impulso
racial, que han de contribuir a la exaltacién de
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la nacionalidad, di desarrollo de la riqueza y a
la mayor prosperidad de la Patria.

Si examinamos la mortalidad general en los
cuatro primeros quinquenios del siglo, mas la
de los afios 1921, 1922 y dos primeros cuatri-
mestres de 1923, vemos que dan una media
anual de 23.41 por 1.000, equivalente a 518.150
defunciones de las cuales son, por enfermeda-
des transmisibles, 12,255, o sea el 5,70 por 1000
de la poblacién de Espafia, calculada en veinte y
un millon quinientos mil habitantes en los afios
respectivos.

En cambio, la mortalidad general, a partir
del tercer cuatrimestre de 1923 hasta el 31 de
agosto del aflo actual, da una media anual de
19,66 por 1.000, o sea 432.960 defunciones,
con un descenso al 3,44 por 1000, equivalente a
7.568 defunciones por enfermedades transmisi-
bles, correspondiente a una poblacion de 22 mi-
llones de habitantes.

linduciendo en cifras absolutas el valor re-
presentativo de! capital humano, vemos que en
cada uno de los aflos del ultimo quinquenio se
han sustraido a la muerte 85.190 vidas, que en
los cinco afios que se registran dan 425.950 in-
dividuos librados de la muerte. De esta ultima
cantidad corresponden a enfermedades evita-
bles i .568 por afio, que dan en el quinquenio
37.840. Estas ultimas cifras se refieren a las de-
funciones que han podido evitarse por fiebre ti-
foidea, tifas exantematico, viruela, sarampién,
escarlatina, difteria y ciup, giipe, meningitis,
neumonia, septicemia puerperal y tuberculosis'

IS tomando como base las cifras referentes a
la disminucién de la mortalidad por enferme-
dades transmisibles desarrollamos la ecuacion
morbosa con todo su ciclo evolutivo, resul-
ta que las 12.255 defunciones anuales ocu-
rridas durante los veintidés primeros afos del
siglo y dos primeros cuatrimestres de 1923 die
ron 122 550 enfermos en cada anualidad. Ahora
bien, capitalizadas las v;das que se perdieron,
mas la remuneracion del trabajo que no pu-
dieron hacer los enfermos que se salvaron, mas
la perdida de activid id de ia personas de asis-
tencia (que, cuando menos ha de fijarse en una
poi cada enfermo), tenemos que, capitalizando
la vida de un joven (porque la mue le de estos
enfermos ocurre generalmente en la plenitud del
desarrollo) en 4.0(M) pesetas y la remuneracién
del tiabajo en 84 pesetas (a cuatro pesetas dia-
i jas de jornal), tendremos que. siendo el prome-
dio de estas enfermedades infectocontagiosas

de veintiin dias de duracion, se han perdido al
ano:

Pesetas.

Dor 12 255 individuos fallecidos .. 49.020.000
Dor la perdida rie trabajo de ciento

veintidés mil quinientos cincuen-

ta enfermos. ..o 10.294.200
Por Idem id. de 122 550 asistencias 10.294.200
lotal pérdidas por enfermedades

transmisibles en cada uno de los

anos 1901 a 1022 y dos pj jmeros

semestres de 1923 ........ccoeeeeeennn. 69.608.400
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Que en cada quinquenio represen-

tan 548.042.000

Haciendo los mismos célculos para la morta-
lidad general y por enfermedades infecciosas
del quinquenio que se forma con €l tercer cua-
trimestre de 1923, los afios 1924, 25, 26 y 27 y
los primeros cuatrimestres de 1928 resulta:

Pesetas.

7.568 individuosmuertos............... 30.272.000
Por la pérdida de trabajo de 75.680

enfermos........cccccvveiveeeeee e, 6.357.120

Por id. id. de 75.580asistencias .. 6.357.120
Total de pérdidas por enfermeda-
des transmisibles en cada uno de

los afios 1923-24 a 1927-28........ 42 986 240
i Que sumadas las del quinquenio

dan. .o 214.931.200

RESUMEN

A ] Pesetas.
Pérdida en un quinquenio normal

anterior a 1925 .......ccocccvveeeennnn, 348.042.000
Pérdida en el quinquenio 1922 1925

a 1927-1928 .....ooociieiieeeee e 214.931.200
Diferencia en favor del quinquenio

UM O e 133.110.800

Estas cifras se prestan a comentarios altamen-
te favorables a la actuacion del Gobierno, pues
por mucho que quiera desvirtuarse el éxito con-

j seguido, no es posible alterar el significado de

los nameros.

Desde el punto de vista econémico, es indu-
dable que, si no han ingresado en el Tesoro de
un modo directo los 133 millones de pesetas que
supone la capitalizacién de las vidas que se sal-
varon y el trabajo de los que no estuvieron en
ferinos, y de las asistencias que no fueron nece-
sarias, por virtud de las conquistas sanitarias
del pais, son valores en potencia que suponen la
aportaciéon de una cantidad de trabajo valorado
mucho més de lo que en capital activo represen-
tan. Los incorporados a la vida, como los sus-
traidos a la enfermedad, constituyen materiales
de energia, que al liberarse en !la produccion
contribuyen al aumento de la riqueza, que es ia
principal defensa del tesoro de los pueblos.

Podra decirse que si esos individuos hubieran
desaparecido, o hubiéramos tenido inutilizados
el mismo numero de brazos que en el quinquenio
de mayor morbimortalidad, otros les hubieran
sustituido, y, al fin. la produccién de energia y
de trabajo y el resultado utilitario para la rique-
za nacional hubiera sido el mismo. Podran tam-
bién arguir los «maltusianos» (aunque no cree-
mos que haya quien defienda actualmente este
principio de escepticismo bioldgico), que los in-
dividuos que mueren lo son por seleccién espon-
tanea de la naturaleza, que al privar de la vida
al débil, al enquencle, al valetudinario o a! inep
to orgdnicamente considerados, trata de imponer
la supervivencia del fuerte para que la especie
perdure indefinidamente.
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En cuanto al primer argumento, siempre re-
sultard que se pierde una cantidad de potencial,
gue solamente podrd suplirse con la aportacion
de otras fuentes de energia, que habran de sus-
traerse a otras formas de trabajo, y, por tanto,
no puede hablarse de sustitucion en el sentido
de que queden atendidas las actividades que
ocupaban a los individuos que cubren las bajas
causadas por la muerte o la enfermedad de los
atacados, quedando, por tanto, reducida a la
mitad la aportacién del trabajo y la produccién
y rigueza, que es su consecuencia, por lo que
no es admisible tal supuesto

Respecto al segundo, tampoco se puede con-
ceder a la naturaleza el poder inteligente que su-
pone reconocer y elegir a los peores, organica-
mente considerados, para gque sobre ellos hagan
presa las enfermedades infecciosas y les elimi-
ne, porque la resistencia a esta clase de enfer-
medades, aparte de la defensa que supone e€i tipo
bien desarrollado, no esta en relacion absoluta
con éste, sino que depende de complicados me-
canismos en relacion con la biologia del germen
y con circunstancias que varian en cada forma
epidémica, y a veces en cada momento.

Por consiguiente, las epidemias o enfermeria
des infecciosas desarrolladas en tal forma no
hacen esa seleccion que inspira el principio de
Malthus, y muchas veces a la vez que a los in-
dividuos. con taras patologicas y merma o défi-
cit vital, hacen presa en individuos pictéricos de
vida, al menos orgdnicamente considerados y
de inmejorables condiciones para €l trabajo, por
lo que las epidemias suprimen muchas veces no
s6lo a los malos, sino a los mas selectos. Buen
ejemplo de esto lo di6 la gripe pandémica del
afo 1918, donde la principal morialidad ocurrié
precisamente entre los diez y ocho y venliocho
afos, y en individuos robustos y sin estigmas
especiales de enfermedad. Hasta tal extremo fué
esto asi, gque tratindose de una enfermedad de
localizacién toracica fueron muy pocos, relati-
vamente al numero, los tuberculosos que mu-
rieron. Aqui se ve precisamente una epidemia
con seleccién al revés: mueren los fuertes y que-
dan realmente los enfermos, o en condiciones
de inferioridad fisiol6gica natural.

Hay otro tercer argumento que se invoca para
soslavar el problema de los escéplicos en ma-
teria de politica econ6mica sanitaria. Si no ocu-
rren enfermedades de esta naturaleza—dicen—.
si todo3 los que nacen llegaran a la muerte na-
tural en el ocaso de la vida, no habria superfi-
jicie bastante en el globo para dar alojamiento,
y menos alimentacion a los numerosos pobla-
dores que hoy tendria la tierra. Este absurdo
neomaltusiano presupone la completa explota-
cion del suelo y de todas las riquezas ocultas
gue pueden explotarse, aparte de que cuanto
mayor sea el numero de individuos inteligentes
(dando a esta palabra su concepto mas amplio),
mayores seran las inspiraciones, las iniciativas
y los descubrimientos de la riqgueza o de los me
dios para transformarla y ser utilizada por el
hombre.

Y aun dista mucho la cifra de poblaciéon ab
soluta del globo (aun en las naciones de mayor

densidad de ocupacion) de ser la necesaria para
explotar ese potencial de riqueza en sus diferen-
tes manifestaciones.

Es, por consiguiente, indudable que la sus-
traccion a la muerte y a la enfermedad de esos
tantos individuos que aparecen rebajando la es-
tadistica de mortalidad general, y que repre-
sentan la vida y la salud puestas a cubierto con-
tra la accion de las enfermedades evitables, en
el ultimo quinquenio, son aportaciones positivas
de riqueza, que repercutiran seguidamente en el
balance econémico de la nacién.

Debe afadirse, para que pueda juzgarse de
los éxitos logrados por virtud de la actuacion
del Gobierno en materia de Sanidad y darles la
interpretacion econdmica necesaria, que para
todos los servicios, organizaciones, nuevas
obras y reformas de las construcciones existen-
tes, ha invertido el Estado 56 Z82.926 pesetas
en los cinco afos de actuacion. Ahora bien; co-
mo las economias en vidas, en saiud y en tra-
bajo, obtenidas en este quinquenio, ascienden
a pesetas 153 110.800, se ha obtenido €! benefi
cid que resulta de la liquidacién siguiente;

Pesetas.
Economias en el capiial humano,
repiesentadas por la disminucién
de ia mortalidad y atribuidas a
enfermedades evitables............. 155 110.800
Gastos realizados para el mejora
miento sanitario de la nacion. .. 56.282.926

Diferencia a favor del Tesoro,
puesto que a él han de revertir
en forma de trabajo y produccién 106.827.874

Cualquiera que sea la interpretacién que quie-
ra darse a estas cifras habra que reconocer que,
aun considerados como simples maquinas de
trabajo, sin otro valor social ético, sentimental
y patrigtico, el Gobierno espafiol ha podido
conservar en estado de potencia activa, y por
tamo, de produccién, a los cinco afios de actua-
cion del régimen que implantd el general Primo
de Rivera, individuos 425.950, que libr6 de la
muerte, y 122 550 que sustrajo a las enfermeda-
des evitables.

y aln hay que esperar mayores rendimientos,
porque las mejoras realizadas no han tenido
tiempo de aduar toda su intensidad, influen-
ciando las causas que venian sosteniendo el
elevado porcentaje de morbilidad y mortalidad.

Pero como lo que ya se ha logrado es bastan
le para reconocer el éxito indiscutible 'de la in-
tervencion, hay que proclamar con todo el en-
tusiasmo de nuestro patriotismo que, en mate-
ria de sanidad publica, ia obra del general ilus-
tre, cuya permanencia en el Poder celebramos
ai cumplirse el quinto afio de su régimen de go-
bierno, no ha tenido parecido desde que se im-
planté en Espafia el primer sistema de defensa
de la salud

De «a Nacion»).
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Cinco casos de fiebre de Malta
tratados con resultado positivo
con la autosueroterapia

Fui llamado en consulta por un compafiero
paro visitar la enfermo A......... R........ de
veinte afos de edad, soliera, natural de Pechina
(Almeria). Explorada la enferma presentaba una
temperatura de 39'5°, cefalalgia intensa, vomitos
gue su frecuencia imposibilitaban se alimentase,
lengua saburral, inapetencia, estrefiimiento, li-
gera congestion de las bases pulmonares, dolo-
res articulares intensos haciéndose notar mas en
la articulacion sacro-iliaca, taquicardia pues te-
nia 130 pulsaciones por minuto, postracion y
una demacracion muy marcada

Interrogada por »'i la enferma dijo que tenia
su fiebre 73 dias y que algunos dias tenia remi-
siones febriles y cuando esto sucedia sudaba
copiosamente. Diagnosticamos fiebre Meditara
tea y este diagnostico clinico fue confirmado por
el bacterioldgico, Segun pude informarme la en-
ferma habia estado sometida a tratamiento y en-
tre otros habia sido empleada la vacuna sin en-
contrar alivio ni resultado alguno con dichos
tratamientos Entonces pensé poner en practica
el tratamiento ensayado por Darbois de la auto-
sueroterapia y en efecto puncioné por medio de
una geringa una vena de la flexura del codo as-
pirando 8 c. c. de sangre, desvié la aguia de la
vena e inyecté en el tejido celular sucutaneo esa
cantidad de sangre; a las seis horas volvi nue-
vamente » ver la enferma y su fiebre habia des-
cendido a 38 T alas doce horas su temperatura
era de 37'2" y al siguiente din la enferma estaba
en 36'4 habiendo alcanzado en los siguientes
dias una temperatura maxima de <367°. Depues-
ta la enferma dila de alta el 13 de septiembre de

1927 habiendo preguntado mas tarde por ella
enterandome se encuentra perfectamente bien.

Animado por este caso he tratado cuatro mas
habiendo observado que dentro de las 36 a las
48 primeras horas la fiebre de Malta ha desapa-
recido. Tan solo la enferma M......... A de
Santa Pe de Monduiar (Almeria) que su proceso
data de cuatro meses, y cuando empecé tiata-
miento su temperatura era de 59 2° en las prime-
ras 38 horas descendié a 37 8° volvi a inyectar
10 c.c. de sangre y qued6 a las 16 horas en
37'2° entonces puse 5c¢ c. y la enferma le des-
cendid su temperatura a 36'6°en la cual continua
En ninguno de estos enfermos he hecho otro
tratamiento que la autosueroterapia. En el dia
de hoy he vuelto a visitar otro enfermo de fiebres
de Malta haciéndole lo mismo que a los anterio
res y espero ver el resultado.

De estos cinco enfermos, tres, el diagnostico
clinico ha sido confirmado por el bacteriolégico
en los dos restantes s6lo han sido diagnostica-
dos clinicamente.

José Zea Marco

Medico Titular de Vialor (Almeria)

Viator a 10 de abril de 1928.

N. de R.—La aglutinaciones a que este traba-
jo se refiere se han practicado en el instituto
Provincial de Higiene. El Dr. Zea Marco conti-
nda en este sentido sus investigaciones aprove
citando casos de fiebre de Malta que con relati-
va frecuencia se dan en las inmediaciones de
Almeria, donde se consume mucha leche de ca-
bra y no han dado enteramente, los resultados
gue se esperaban los trabajos de despistar la epi-
zootia en el ganado.
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A todos los Sanitarios de la provincia interesa suscribirse al g

Sr*-

(SE PUIM.ICA MENSUALMENTE) AN

PRECIOS DE SUSCRIPCION

Particulares
Sanitarios.
funcionarios

Centros particulares y gt

20 péselas al afo

15  id. id S

Para suscribirse dirigirse al Administrador I). Pedro Blanco Grande. Minis-
lorio do la Gobernacién o a esta Inspeccion Provincial de Sanidad. %L
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MUCIOli le les rateos efecliados en el ljjmitrlo del
InTtili Primicial de Higiene » servicies prette per
el lisine durame el fes de Stpiieiine de 1B

Suministro de suero antidiftcrico al Ayunta-
miento de Almeria. frascos 2
Salida a Huércal, para desinfectar una casa
habitada por individuo atacado de en-
fermedad infecto contagiosa.. . . i
Transporte de enfermos ai Hospital Munici-
pal de INfecCiosOoS.........coevvvcivviiiiieieeeeeenn, 2
Visitas de inspeccion a varios pueblos . 4

LABORATORIO

Tratamiento antirrAbico .......ccocveiiiiiienene 2
Elaboracién de autovacunas............ccccceeerenen. 1
Inoculacion a cobaya.....cccccceeeeeviiiicciviiiieeeeenn. 1
Analisis de sangre (aglutinaciones, Wasser-
MaNN, €1C.) . uuiiiiiiiieee e 50
Andlisis de orina (quimicos). . . . 8
Id. de id. (bacterioldgicos) . .1
Id. de id. (completos).........ccceevirrrnnnenn. 5
Id. de jugo gAStriCO...ccccireeveeeeeeeeeiiiiins 1
Id. de exudado uretral.......ccccoceeenne 1
Id. de liquido cefalo-raquideo . 1
Id. de secrecion conjuntiva!. . . . 6
Id. de esputos.......cccccvvviiieeiieeeee i, 1
Id. de heces fecales......ccooiiiiiniiennnns i
Id. deleche . 1
HemOoCUItIVOS ... 1
Cabeza de perro (rabia)......ccccceviiiinnenenennnn. 1
El Director,

Dw. Lépez Prior

Almeria 1 de octubre de 1028

Ministerio de la Gobernacion

REAL ORDEN

limo Sr.: La aparicion de una epidemia inten-
sa de dengue en jas islas del mar Egeo y Grecia
Occidental, impone a la Administracion publica
la necesidad de adoptar las disposiciones sani-
tarias convenienies para impedir la importacion
y desarrollo en nuestro pais de dicha enferme-
dad, a cuyo fin, de conformidad con el dictamen
de la Real Academia Nacional de Medicina, a
gue se refiere el articulo 152 de la Instruccién
general de Sanidad, y a los efectos del articulo
124 de la misma,

S. M. el Rey (q. D. g ) ha tenido a bien dis-
poner que el dengue sea incluido entre las enfer-
medades infecciosas y epidémicas de declara-
cion obligatoria que figuran en el anejo 1.° de la
Instruccion general de Sanidad, y en el gru-
po B) del articulo 1° del Real decreto de 10 de
enero de 1919.

De Real orden lo digo aV. |. para su cono-
cimiento y efectos consiguientes. Dios guarde a
V. |. muchos afios. Madrid 11 de septiembre
de 1928.—MARTINEZ ANIDO. Sefior Director
genera! de Sanidad.

PERSONAL

La Diputacion Provincial de Almeria, y en vir-
tud de R. O del Ministerio de la Gobernacion,
anuncia para su provisién en propiedad la opor-
tuna oposiciébn de una plaza de practicante de
este Instituto de Higiene, dotada con el haber
anual de 1500 pesetas.

En el proximo numero publicaremos Regla-
mento y Programa de estas oposiciones.

StUUtU.t.tU.U-.U XX XXTCXKNX XX a0 K00 XOEOnneee XXE XK EXXXKXXXx.au U X Xk

- Derecho Sanitario Espanol

Revista mensual que dirige el Lxcmo. Sr. I). Francisco Bécares, "
Inspector general de Sanidad Interior. »

Recopilacion de toda la legislacion sanitaria vigente, con acotaciones en -+

““C

el texto y notas para su aplicacion practica, en una palabra, toda la juris-
prudencia que se lia sentado en materia sanitaria expuesta con la uiaestiia

con gue acostumbra a hacerlo el doctor Bécares.
De gran interés para los sanitarios todos y principalmente para los seno  i*

res Inspectores municipales de Sanidad.
= PRtCIO DF SUSCRIPCION

principal. Madrid.

Ano, 24 pesetas; pudiendo dirigirse adon | rancisco Bécares, Vergara, 16

También pueden adquirirse los tomos I. 1. 1l y lili de dicha Revista, encua *
dernados en media pasta, al precio de 28,50 cada uno, que se envia contra

reembolso al precio de 29 pesetas.

AN
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Boletin Gel Instituto Prouinciai e Higiene be Almeria

P e FMESENTACION OFICIAL DEL INSTITUTO
N acional de Higiene de Alfonso Xlll

c -i.K,1

Direccion Técnica: Gobierno Civil. Laboratorios: P. del Principe 1pral.
Teléfono 19S. Teléfono 143.

Analisis higiénicos, quimicos, histolégicos y bacteriolégicos
de aguas, aceites, vinos, leches, tierras, sangre, jugo gastrico,
orinas, esputos, pus, excrementos, tumores, parasitos.—Suero
diagndstico de fiebre tifoidea, paratifus, fiebre de Malla, etc.—
Reacciones de Wassermann, Lange, coloidales, etc.

f abricacion de toda clase de Autovacunas.— Servicio auto-
movil de desinfeccion y desinsectacion a domicilio.—Desinfec-
cion de viviendas, almacenes, establos, etc. —Cursos practicos
de Epidemiologia etc. para Médicos, etc. etc.

TRANSPORTE DE ENEERMOS Y HERIDOS

a sus domicilios y a hospitales, clinicas, etc . dentro y fuera de
la provincia, en ambulancia automaovil, con camillas y acompa-
Aados de personal técnico especializado.

Todos los servicios del Instituto son gratuitos para los aco-
gidos a la Beneficencia municipal.

Las personas no acogidas a la Beneficencia pueden hacer uso
de los servicios del Instituto mediante el pago de una tarifa apro-
bada por ja Excma. Diputacion.

La Direccion del Instituto atendera gustosa cuantas consultas
se le hagan relacionadas con los servicios que presta.

NOTA IMPORTANTE.—Los certificados que expide del resul-
tado de sus andlisis este instituto, tienen carécter y validez oficial.

YYTYTYYYYYTYYTYYY Y4YYYYYYY YYTYYYY&
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Inspeccion Provincial de Sanidad.

ESTADISTICA DE MORBILIDAD (ENFERMEDADES INFECCIOSAS)

PROVINCIA DE ALMERIA

Fiebre Tifas eua
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QUIMICA

Anélisis de alimentos

Investigacion del alcohol metilico en /as he
bidas espirituosas.—ti. Vivario publica en suri.
Ch. Anal., (Il), 122, 1928, un nuevo procedimien-
lo para la investigacion del alcohol metilico cu
yo fundamento es el siguiente: Deslilacion del
liquido alcohdlico a examinar; oxidacion del des-
tilado por medio del bicromato potasico y
ac. sulfarico Destilacion; el acetaldehido pasa,
en las p:jmeras porciones que se desechan. El
liquido que pasa después, contiene el formalde-
hido proveniente de la oxidacién del meranol.
Esie se hace reaccionar con el clorhidrato de
hidroxilamina en medio alcalino (Co Na.; refri-
gerante de reflujo; media hora); ei formal dehielo
da formaldoxima, que se desdobla en ac cian-
hidrico y agui. No queda sino investigar el
cianhidrico; acidular con SO, H. diluido, desti
jacion; caracterizacion del CNH por la reacciéon
del azul de Prusia. Los detalles del procedimien-
to pueden verse en el trabajo origina!.

Determinacion de los sustitutivos de ja bari
na de trigo,—Bouyer ha dado un método para
determinar ias sustituciones en la harina de trigo,
basado en la separacion y determinacion de las
materias nitrdgenos.

Determinacién del nitrégeno del gluten. —Se

Sdratn Escarla- ( oque

luche

MES DE SEPTIEMBRE

fatai de In-

Menin- Neuiho- Disente

Stptknu Tuber-

Difteria Gripe fetta conti-
pu«p?ral  culosis gitis nio rta
giosas
ST R SR T S S S
e 5 & 5 5 5§ o o
0 s, s, o % °
B8 P f8as Sz for g 85D s
V& 2 94 v Si1s & 5 5 s 0o * ®m V 0 ¥
a sj u a o o o a i} u
8 8 » > 10
4 -
5 21 » Itid 18 3 57 14 8 2 i 19 »>71
b 21 *179 * 18 3 69 22 8 2 7 19 » 1k

determina por el procedimiento de Denigés en
gluten bien seco, previamente cortado en hojas
delgadas y en pedacitos tintes de que estén com-
pletamente secos.

Determinacion Je la cantidad total de nitr6-
geno -Se coloca un gramo de harina en un
matraz Jena, de 250 c. c., se afiaden 15 c. c. de
acido sulfurico calentando hasta completa de-
sintegracion de la masa. Enfriar rapidamente y
afiadir 5 gramos de C_,0K, y hervir otra vez.
Cuando la mezcla empieza a clarificarse, enfriar
rapidamente, afiadir 10c. ¢ dehLCX(soluciénal 3
por ciento), y calentar hasta reaccion completa.
Se necesita sobre una hora para esta operacion;
se completa la determinacion por el método
Kjeldahal usando heliantina como indicador en
la valoracion del alcali

Determinacion de nitrdgeno soluble.—Afadir
5 gramos de la muestra a 200 c. c. de agua, que
se colocan en frasco de cristal tapado, se colo-
ca en sitio fresco, moviéndolo frecuentemente
durante veinticuatro horas. Se vierte a través de
un doble filtro. Se loman 100 ¢ c. del filtrado
gue corresponden a 2,5 gramos de harina y se
determina el nitr6geno como antes.

En la harina de trigo, el nitrégeno del gluten
G maés el nitrégeno soluble S. igual al nitrége-
no total T.; T -G -S. En los sustitutos usados,
tales como el centeno, arroz, yuca, parte del ni-
trogeno es insoluble. Si éste lo designamos por
I, tendremos en este caso ia siguiente formula:
T~G S:I| dedonde '=T (G-j-S); si es co-
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nocido el lanio por ciento de nitrégeno ir.soluble
de las diferentes harinas que se emplean como
sustituyentes, puede ser reconocido el tanto por
ciento de las harinas, presente en la harina de
trigo. (Bu//. Soc. Pparm. Bordeaus, 65, 59,
1927; Che. Abs., 22, 123, 1928).

(Anales de la Real Sociedad Espafiola de Fisica y Qui-
mica. Tomo XXV’

Reconocimiento de los calculos urinarios.

Teniendo en cuenta que muchas veces la mues-
tra sobre la que ha de recaer el examen quimico
de un célculo, es sumamente pequefia, hemos
ideado el siguiente cuadro que en forma de mar-
cha analitica. ademas de facilitar su investiga-
cion permite la total resolucion del problema
trabaiando con la misma cantidad que se nece-
sitaria para una sola investigacién siguiendo el
método de los ensayos parciales.

Marcha analitica para el reconocimiento de los célculos urinarios.

Poner un fragmento de/ tamafio de cabeza de alfiler sobre una tapadera de crisol y tocarlo

con una varilla mojada en ac. clorhidrico.

HAY EFERVESCENCIA

Carbonato

di La base se investiga
recogiendo en un tubo de en-
sayo el producto del ataque . .
por el ac. clorhidrico con el  Sin fundirse,
auxilio del chorro del frasco 0lor picante de

lavador. Se echan dos gotas SU. dejando re-
siduo volutnino-

ARDE

lado blanco: Cal.

X.0Nn liama un
llame: Coleste

rifia
(2) Calculo ,
amarillo irasld-

Oxalato

NO SE ALTERA

NO HAY EFERVESCENCIA

Caliéntese la tapadera sobre el Bunsen

SE DESCOMPONE

Acido Urico

Si deja residuo: Uratos de
alcalis fijos. Confirmacion.

Tocando con una varilla mojada de
ac. clorhidrico

S0: ina. 2m )
r flonsﬁlanlahrl F\/ﬁEYSCIJ:EI\IZCF[E NO HAY EFERVESCENCIA reﬁlgﬁlgase un pequefio frag-

Se traia por unas golas de mento del problema, con
ac. nitrico arrastrandolo co- unas golas de ac. nitrico, so-
mo en 1) dentro de un tubo 6re una tapadera de crisol y

, Nase se In" de ensayo Se calienta hasta evaporese lentamente a se-

cido. céreo dev*®I1*®a como disolucién y se divideelliqui- quedad. El residuo loma co

(radura radiada. eng

. 0 e
Se continua el ge c,,as se echan dos got

n dos porciones En uHa I?r amarillo o ronzo, que pfor
sel amoniaco pasa’ a color

oxalato calcico de moSlbdaUj dmomco. Pre purpureo y por la adicion de

en otra porcion cj jlado amari,,0 Fosfato.
viendo su dificil

solubilidad
los acidos

Calculo more con aiunlftUro
no verdoso con
mamelones co
roo ia mora.

Hemos prescindido del indigo y uroeslealita
por ser célculos de hallazgo poco frecuentes en
clinica El indigo al calentarlo desprende vapo-

S .

« Pw"'®« cambia al vio

~N Ja otra sc echan dos lela que desaparece calenlan-

engotas de oxalato amonico, 4o0.

Precipitado blanco: Cal. Se

Ultra Sealcaliniza el liquido Calculo «manilo de ocre o
Precipitado rojizo,

blanco: Magnesia.

Calculo blanco, terroso y
homogéneo.

res violaceos y la uroesfealila funde, se hincha

y da olor aromatico.
M. Mateo Maptorell

N .

BOLETIN DEL INSTITUTO PROVINCIAL DE HIGIENE DE ALMERIA

Sr.

Diputacion de Almeria — Biblioteca. Boletin Inst. Prov. Higiene (Almeria). 1/10/1928, p. 8



