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599 SI. BlüLO MEDICO 

lides muOOBaf, en que lu primenu &(ln mAs extensas y 
dilu.e&.l!, llegando, no eólo A la Karganta, sino A la cavi­
dad bucal y 'fesUl:ulo, en tomo de cuyas lineas denta· 
riM 8D agrupan mé.a; IIOn mu aa1ientM y 8rand6ll, de 
oolor más sucio, grisiento 6 amarilloeo, sobre lejidoe 
binchadOB y más roj09, mu dolof08Ofl, siendo las lesio· 
nea de bordee mú ilTegul&ree, sin mOfltrar 188 circina­
eiouet! de 1M placas, cuyos IImitel suelen lIer policfcli­
cott; ademas de que, la8 bidrargiridee, como destrucción 
celular que e'I de 1... C.llpn epitelial,euele durRr más tiem· 
po, con ma)'or tendencia á la ulceración, afectándose 
0188 el estado general. 

Hay preparadoe ó Mlee do morcurio que reR~tan 

más la boca y lOan mucbo men06 elltomati~l\ntet!, yen. 
tre égtas las mejore! 80n calomfllanoe, y !Obre todo, el 
~allc¡lato d", mercurio, salee qne doberinn sustituir, en lA 
inmensa mayoria de c~oe, al poco heroico)' muy con' 
turbador aceile @:ris, y tanto máe, que lIe puqden com­
binar con diatiulo& u:cipienLee que atenó,an el dolor: 
segun n¡i practica, 1313 emul~ionefl concentradllfl al 40 y 
50 por lOO, hechl1B con lanolina y aceite de oli\'1l8 al· 
canforado y gua)'lLColado al 5 Ó 10 por 100 de esto. úl­
timOll, Ó oon manteca de cerdo ó aceIte de ricino. me 
dan,muy buenos reeultadoe. Me sorprende que no se 
emplee con más trecuellcitl., ni haya muchos prepara· 
dos oomercialee, de una sal tan magnifica como el sali· 
cilato de mercurio, ton el cual se llega A dosis de O,lb 
60,20 centtgramOll, !lln trtll:!loflloS bucales ni geQoralee, 
lu cllal da uoa confianza y seguridad en l8!l oonsultas 
públicas, donde hay mucbu y malas bocu y e., oons­
tante el poco ó nulo cuIdado de 6t!tae¡ loe elli:cipiont.ca 
de grasa 8Ólida 00000 la manteca, l..nolina y parafina, 
oon oortas proporciones de un aceite esl.erilizado y 81­
gun<le centiKramOfl huta un 6 por 100 6 poco má.ll de 
guAYAcol, eucaliptol 6 mentol (e8te óltimo lIin pasar 
dcll por 100), 86 preslan muy bien a 188 emulaiooee 
sólidas fija.s que se loleran superiormente, efltando de 
&Cuerdo mil resultadOll con el favor que eegdn M. Jo­
N!pb merece 8llla sal, teniendo una porción de l·el1· 
Lijas, & mi entender, como 80n tu pedecta tolerancia 
sin dolorea ni inflamación local, ni irritación ó infla· 
mación bucal, alejando en mucho el peligro de la gri· 
pe mercurial y 10fl \rastornOl '''scera.les, permitiendo, y 
e&o el!! una ventaja esencialú.ima, el aumento de dOf!is 
progresivamente hasta un Kraño doble del aceite Kris; 
sne8e, pues, 1.0, el ser aaleti lO!! caJomelar 08 y f'1 salici­
lato de mercurio más enérgicas con mf"D08 irritaciÓn 
IObftll&8 membranas muC0M8 que el mercurio metAli­
IX) en emulsión oleoea¡ 2.0, IU buena tolerancia loca.l y 
¡eaeral oon b~ y upeci4lu tuipiefttu 9Ólid06; 3.°, 
como deli"ado de 1M do« oondicionea que preceden, IU 

m&yot d08is, el poder elevar loa ~ntigramoe inyecta­
bles sin peligros grandee, lo cual da una superioridad 
tal, que bace entrever la pol!ibilidad con ciertM 8alft! 
de mercurio y ciel'tO@; excipientes de obtener del mag­
nifico mercurio 1011 mayorell beneficioe con 1011 menore8 
inoollveni~Ille8, eh,vando el nivel de éete y el valor de 
!u actuación ante La aUilie, antee tan relativo porque 
no se u88ba otro preparado casi, entre 1M inl!lOlublell, 
que el aceite gris, del .cual puar de 0,10 centigramOl 

es una temeridad, y del cual 1M dosis inrerioree • esta 
han producido no poros oontrtlliempo:o, debIdo t que 
requiere bocas esfecialee de muOO88 dura J gruel!a, de 
diente¡;¡ intactO!! y una uidua limpieu, que no el!! poei' 
ble obtener en muchos C88OlI, sobre todo en COD!ulw 
pdblicaF. Como última ventaja, eetá la de poder asociar 
otra sal homóloga de quicins, el elvrbidr.Q.to .1011 calo­
melanOB, el salicilato b¡\;¡ico al neutro de mercurio, 
acentuando la acción ain dificultar la tolerancia. En 
los niiiOB el óxido amarillo, tail usado en erupciones, 
se tolera mejor por (lU boca mas fana, como los demAl 
mercuriaJea. 

nolalllbre la epidemia le Illpllblnlila ID Illtull 111911 n 
1I PDlblu le IIDlal [ID '11a Ipull~L 

NO 

CASTO MARTL."'l Y GONZÁLEZ 
liIédi~ t.i.tut.rd.. Venta. oon Pell. AlI'ull.n (Tol~o). 

YOKMAS DE m(ll'¡: 085ERVADAI 

Congestiva. 
Sincopal. 
Hemonágica, con neumonlll. y curso rapido. 
Tifoidea, con bronconeumon(a de curso lento, 
Cerfbral, con sfndrome meningltloo, 
Ga.strointestinal, con diarrea profuso. 
Nerviosa, con dolores generalizadOfl. 
Sudorosa, con sudoreg pro[u80S, 
Exantemática, morbili08a, elcarlalinOlla y urticaria, 

Esla tiene gran elevación de temperatura y se MOCil. á 
la hemorragica. 

Indolente, con eetado general vago é indefinible. 
Normal, ~in complicacionee. 

DESCRIPCIÓN DE LAi DIVa:R~A8 FORMAS l'l.1~I(AS 

OBeERVADA! 

Cong",tioo.-Eeta forma en Mtado de pureu. ee ha 
preeentado raras veoee; sólo dos easot he tenido ocasión 
de obl!leTVar; uno en mujer casada, de treinta ai\oc, y 
otro t!n hombre ca.loi de la misma edad. 

En la JUujer; que es calarroM y que fa en ot.ral!l oca· 
!ionee habla padecido con ocaEión de bronquiti.e oon­
gC8liont"S pulmoPIlre8, se preeenló deepuél!l de d08 di.. 
de sintomatologIa normal de gripe, sübilamenl.e, di~' 

oes. intensa, oon la (acie8 roja, 109 ojos in}'~tado! y 
un estado de angustia y ahogo cxtremadOll que l. obli­
gaban permanecer !!enlada en la camlt. El puJéO era 
más bien lento y duro, la fif'bre moderada, la lengua 
seca; • la auscult.aciÓn C!tertore!! eubcrepitente. en blU'6 
de ambos pulmones con soplo bronquiBI generalizado. 

El segundo caso rué en un halO bre robu"to, pr6xi­
mamente de lreillLa y tantOl! nñOt', que e8 atacarlo por 
la gripe, con escalofrlc», doloreti generalet', fiebre alta y 
ceralalgia, 68 acometido súbitamente eo el curso de la 
nocbe del @('gundo di. de di!oe& in!enea con Mnaac.iÓn 
de angustia precordial y tos seca y periO@a. En elite IU­

jeto se 8.8OOió la íorma delirante, porque de8puée de 
haber cedido la conKeélión pulmonar, al dlfL siguienle, 
también de una manera repentina, ce presa de un deli· 
rio violento de forma terrorlfica, La auscultación da 
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ai~llos poe.ilivOll, soplo al nivel de 1011 ángulos delomo­
plato con elllertorea Eubcrepilante6 en bMeIl y macide:r:. 

Hrnwl'"Ydgka.-Esta forma de gripe estA d~crita en 
la p,ección de ~inlomatoJogia .ExlmtemBat. 

Cer~b,-ai.-f'e han ob€er...ario tres cafO!': uno en muo 
jer df'! ~:'E'nla 1\i101!; dos en niño8 de cinco y doce 8ÍlO!!, 
respeclí \'8lJj~1lte. 

La primera ee invadida de gripe grave y PO el cureo 
del l!egundo dla, con Ilf8l!is, fOpof, ef'trabiHllo y mono. 
plt'jift ritol brfl7.0 izquierdo, pérdida del Eem:orio; ruuere 
.1 j;;;Auiente día. 

La €egunda, UIlA nii'u'L de doce aDos, es invadida de 
,ripe; fe qUt jR de Cf'ralal~ia, fiebre y !'aburra con slgón 
vómito. A lo¡ cuatro ó cinco dlae ('ae en el ropor que 
.Ilerna con fl.rito hidr()("dálico 8~udo, hay l!igno da 
Kernig••~tricdÓn, TIlJa lllt'ningltica)' estrabi~mo di­
vergente dtol ojo izquierdo, Coo tratamiento lIintomáti~ 

co cura la enferma. E.a el iÚndrorne meningeo, el me­
nin~i~mo, 

El ttorCNo, una niña de cinco añ~. Ea atacadA. de 
gripe grave, con tlntoma8 de bronconeumonla, pérdi­
da del !'en"orio )' afa!<ia. Dos diaa antes de 1Il0rir se pre-­
¡¡enta un edema que empieza en ambas regiones paro· 
tlJeall y cOlllprt'llde el cuello y pecho, No lie aprecia in­
8nUlación de parólillllfl, ni gangli~; e..te edema es BU­
perficial y no ejerce compret;ión en el cuello, 

Forma lijQiclM.-\'l\ acolllprlliada ¡;iempre de bron­
concumonia, diarrea y lenRua ¡;eca. Hay torpeza inte­
lect.ual, 6OrOtTll y algo de Bubdelírio, pero sin que lIe· 
gu"e a tomar el IU'peclo oel verdadero lifico, y eu evo­
lución eetA ~ujelfl. ni CUI1lO de la bronconeumonla, que 
procede por pequei108 broles)' no dura menos de tree 
8emanae, eiendo la convalecencia larga. Sólo tree cagos 
ee hon ob¡;crvauo en l'~ta epidemia. 

j?ontla 6I1clot'osa.- ~ Illuy rara e"ta forma. Se pue­
de decir que carece de eintomalologla fuera del que la 
da nombre. 

Gm un malestAr vago, con cefalalgia ó sin ella, algo 
de saburra y lUltricción de vientre; el enfermo perma­
nece en el lecho con liebre moderada y bradicardia, no 
baee olra C06& que 8udnr por es.pacio de Ullil semllna Ó 

mas dril&. 006 CHSOS he observado 611 dos hermanos que 
no "i,'en en la. misma caaa, Con un purgante y di! ta 
liquido, evoluciooa la enfermedad sin contraliempo. 
&8 de obSflrvar que eatoe enfermos no toeen, ni lil;lllen 
ningon flntoroa de catalro. 

Ntrviosa.-}>uede decirl'e que el:l& forma. ee la oor· 
mlll de la gripe que e,·olucionll. con slndrome doloro"o. 
La cefalalgia, quebrantamiento p;eneral, raquialgia, ca· 
lambres en loe brazos y piernas é inromnio, es el cua­
dro que domina en ~ta manera de ser de la gripe y 
cede ücílmente á los anaIKé8ioos. En la. epidemia de la 
prima-rena dominó á toclas ltl.@ formas en frecuencia; en 
eet& de otoflo han sido menos 101! Ctl.8Ol!, 

ltld(llttlt'.-Eale llSpt:ctO de la gripe el! muy raro; 
"ólo he oh8ervado doe CASOP, 101! doe muy benignos. El 
enfermo no Icut<a dolor ninguno, no tiene malestar, 
con"'eJ\'a el a~tit.o, )' éin embargo no está. bien, liene 
que: eetar en el lecho un par de dílUl, al C4bo de Jos 
~u-.l I!'e 18nota y bace 8U vida ordinatia. 

En otrall ocaeiones en que no seeetuviera. padeciel'l· 
do una epidemia, estoe callO! quedarlan Bin cluificar. 
AcaN) &ean formal! aoortivM de la Crip•. 

Forma gas/roil1tuti1lal.-He observado cuatro CMOe, 
uno en la epidemia de la primavera eo una muchacha 
de "einkl ar'iOl=, de forma coleriforme; las olras tres en 
la de otoflo, recayeron en dos mujeres y un homhre, 
adoptando la forma tlfiea más ó menos intensa. Eo 
todos ha tenido la misma localización, en la S ilíaca 
del colon, ctlul'!8ndodolorm¡\,g o menOEi grande; en una 
mujer fueron nece@arias las in~;eccion6H de morfina. 
En el bomble,l\demás del dolor. la mano apreciaba un 
empeJltamiento de la región parecido al que preeenla 
el flemón profundo de la foea iHacs. 

En lodae se inicisn 108 fenómenoe de ín"lU'ión por 
vómitOt', angustia epigll5trica y diarrea, que llega a ser 
coleriforme, más ó menos IllAnchada de Mngre y de 
ASpecto bilioeo· Menos en el ClUlO de la primavera que 
Pe f!emejaba al cólera noelrae, con colapl'O, voz apaga· 
da, cian08í!>, ele., en los demas, el fenómeno que llama 
la atención del cllnico es la sequedad de lengua y fau· 
ceE', que no hay medio con que modificar. Aquella 
tiene el fUlpeeto feoo, violáceo y brillante, que en la for 
lila exantemaLica se ha descrílo. Las cAmama son in· 
dolentee, salvo el CASO en que toman el aflpecto di· 
senterifonne, que elltonce~ ,'iene acompañado de 
pujO!. 

De 108 cuatro caeoll, tres se curaron, 8010 el hombre 
murió. Se trataba de \ln sujeto que, aunque robueto­
era alcohólico, goto!:'o, obeso y tenia arritmilUl depen~ 

dientee de miocurditis eAcler~n. 

Excepto en el primero, en loa demas hubo liebre no 
muy elcvuda con escalofrJos. 

:lOY1Jl(J sincQpal.-Se hall ohservado cuatro C8.808, 

doe en hombres y otrae doe en mujeres. El sincope 98 

preaenln ClU'i eiempre en el curso de complicación (neu' 
monfu, meningilie, etc.) ó la }lrecede como elntoroa 
Ónico. En un muchacho de veintinueve aflos con gripe 
complicllua oe neumonla el sincope ea el anuncio de 
meoingitifl, ea l'llguidll de tilquicanlía y ritmo fetal, y 
con pérdida del conocimiento, trismus, contractura del 
oblicuo moyor y de las extremidades superiores, muere 
el eo(ermo. 

Otra mujer, robUllta, de cuarenta año!!, con grip. 
de forma regular, Be diaRnostica. un pequerlo foco de 
neulllonla en ellarlo derecho, un pequeño eepulo he· 
1ll0ptoioo lo confirma, el pultlO M regular, bradicárdico; 
eolo ee queja de malestar y angust.ia epil';85tricn, y en 
medio de la noche 88 incorporn y es ataeadade !lfneape, 
le !liguen vómitoe y diarrea, y en tres ó cuatro boras 
muere la enferma. 

La patogenia de este elnooma debe @er la mí~a 

que la que produce la taquicardia, de origen bulbar. 
por una toxemiA profunda; ee pre.cenl:l de improviso 
y mooifica d6<;lfo,·orablemente el pronóstico. 

En el fIliAo.-En el niño de pecho, empieza por io' 
sección del I'(l@tro, catarro óculonaul, torpeu cerebral, 
5Omnolencia, fiebre moderada. Allercertl Ó cuaroo dla 
el oino tose y tiene dolores toraci~ que ll8 revelan 
por 8U8 gritos y cambil)e de postura, 
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El estetOAOOpio IlÓlo anuncia dit~rtofell mUe0«)8 di­
HlminBdos ~¡,.¡ localiuciÓn. 

lA fiebre 88ciende por la tarde y llama desde luego 
la atención como elntoma que domina todo el cuadro. 
la llOmnolenda y Ulrpeu cerebNlI. que Antes se han ci­
lado. Y asl coo¡inóa llU evolución cuando el normal, 
h4l!ta el octavo Ó oo\-eoo dla, que con fenómenos sudo­
rales escalonados, la fiebre ete8llparece y el apetito vuelo 
ve, entrando en convalecencia, con el rostro 8uélDtOO y 
eruaciado de carnes. 

En la Sf'guoda infancia, el tipo clloica 86 l8emeja 
.1 del adulto, sin Ilf'gar Aadquirir, fuera del CASO de 
complicaciones, la grnedad de aqu~l. Estas,' la jover­
88 que en éste, laR localil:&ciones pulmonares son de 
broncemeurnonln, bien bajo la forroa corriente, lobulí· 
lar, oonge3livB, O toman la soCOClinte Ó bronquiolitill, 
que oonducen con frecuencia á la muerte. 

En cuanto 111 pronóó!lioo en el niño de pecho ea muy 
benigno, variando en la 6e~undtl infancia, que 6sta 
epidemia ba proouciflo llueve defunciones con un prc­
medio de uno~ GO ó 70 ntacados; 14 ó 16 por 100. 

.En el viejo.-Con slntomas ¡;cnerale8 ntenulldoll, pre­
dominando 105 cttlarralep, con dolores tortl.oiQOll y fiebre 
moderada, es invadido el viejo do lA gripe. 

Lle-va su enfermedad con relati VR facilidad, fuera del 
caso en que l!e complique con lleUmollJn, pues enton­
ees evoluciona rapidamente hacin lA muerte-. 

Por lo demb, no ofrece en el viejo :1\ Rripe el poli­
morb~mo que en la e111.d media, y la8 formas hiperló­
xictt.8 con IIlndromo bOlUorragico no le prl"lll'ntnn; pt.­
rece que ~oznn en t:stas edades de cierta inmunidad 
t\ jutgar por el escaso numero de invadidos en relación 
con )08 demAs. 

COnlplicacitrau.-En orden de frecuencia, las neumo· 
nlas lohuJares y p86udolobulareB, las oongtBtione6 y 
edemu del pulmón, las bronconeumonlas, meningitip, 
pleureellUl, lllringitill, miocuditifl, f!ebitil!l de lu extre 
midadee y parotiditis. También heob8ervado una iritis 
ee.rou como complicación tardla de la convalecencia. 

Fueron )as neumon(&! lobulRr~ y p..eudolobularee 
IIU! que oeupan la cifra mu alta en la frecuencia J llll 
la mortalidad (37 de 49 defuncion~), las Eiguen la8 
bronoonenmonlB.!!., y se puede decir que' aquellas )' , 
esw 118 dd>e cll.!!i la totalidad de 1M defunciones en 
l. epidem.ia, según se puede ver en 106 piguientea datcMI 
de mortalidad proporcionadOll por el Registro Civil. 

El número de atacadOll de pulmon1as fué de 105, 
falleclendu 44 y Be curaron G.'i, Te.ultaodo neumonl.. 
lobularee ó p86udolobulare6 9-1 y )a! 11 re!tantfll bron· 
coneumonlas, fiendo el 18,29 por 100 de pulmonlu el 
que correBpollde ;. 674 iovadidoa de gripe y 68,09 , lA! 
curaciones, y 41,90;' la!! defunciones de pulmonla. 

@osas btC sigfo pasabo. 
lO .QUE PUEOEN HACER lOS OIPUIIOOS MEOICOS 

FAlt' pródmo el dla el! que .e eeJ.bren 1.. e¡&ocion.s 1'­
lIt",J" Y en ella. flaldráo triunfantee, como otra vecee, VI! 

rla. eandiddM m'dlco. 6 farm~'ulleoe.' la. euale. " lea 
puede decir allO da lo qua ya.a .1 .flo 1154 1M daría ao un 
Dolable arUcnlo el (Tan Méndel Ah·aro, en EL SIOLO Mt­
DJOO. 

.Eo la le,. de A,.oolamieolc.-deda-importa l7l~bf,i­
lOO Ajar 1.. at.-ibucio09 de 1M cnerpooa mnu[dp.l.. ,.¡ali­
'fAmeote Ala admili60 Ylleparaeióo de la. facoltall"o. tilo­
lar"., leo;eDdo prt'HI1UoI la c:onftnien('la póbJi('a ylO'lnte­
re_ de la cine. Aeunto ee eate eo que lo. diputadO' mMi· 
COI debeD d8llplel"a.- tod_ eos IOCU~ y toda..... f........ 

_Tambléo eo 1&llfI,.. orgAnlcu ",latin. a 10l' aobel1la· 
doree civilefl y' 1.. Dipot.cionee ó CoollfljOf ptD.jnciale. 
c:abe mochleimo: cabe' lo m8DOI' lo Ttllatlvo , ¡otro.lonM 
'1 .flnt. de m&(!.Icamflotol l8Cretoa¡ cabe lo rel ..li ..o ti b.. tloa 
minflrale- ,. otru variu ~ que 00 quel'1!lm04l fuunlerar, 
pero que aprec:iarlin pflrfectamente 1.. altu c:apadd.du de 
nuutrofl dletinguldllfl rflprerlflnlanteil. 

.Mae no ac:aba ,hl lo qne ptleden b.cer lotl diplll.aitoa 
médicoa po.- Is c:lue' que perten,cen. Prebablemeolfl at r& 
flometido Iilae Corte8 un proyecto de leYl'fllall"o ti eflLli,lioe. 
¡Qué campo tan lincho p.r. que !lluan fin. C<lnOC'imienlofl, 
JUlgan ult1r FUfl opinionefl80bl'fl elite imporllllltlelmo uuntul 
Conciliando loe inltlreflell 8'fler.lefl C:OI! 101> de la cTaee, 
¡cnAntu y eDAD I)f(ovecho-u leform.. poeden propooer y 
cOD&egulr! 

_Acato v.yatalllbién á lafl Cortes un pro,.fcto de ItI,. iIO"' 

bre Sanidad, proyedo en que lIe echarAn ht~ bue~ de elite 
Nlmo importanU.imo, y no flerl, flO lIn, u:trano que III rflvi­
le la ley de Beoeftc:eoc:ia. lEn la ley de Ayuntllmientoa, en el 
plllll de Betodiotl y lO f.lu dos le,.ee que 'Cl\b~mo. de meo­
donar, lMl eocierra eotera la butllla Ó nlflh.. ,PlllUTa de la. 
elllfee mMic..1 

.y c:omo ei lodo lo 8J;pUeeto no fuera bnlanle, ...lem'a 
de eflo ylnlM que MIl, h.o de enminar y diBcntir 11800118' 
loe preflllpullfltofl del &lIado, , .0 eu difICllfllóo pueden t!l­
mar p.rle nolabilfaima, haciendo fer que loa Ht.blecimi..n· 
lu ben~llooa flel'o de.ateodldoa y eo la lituacióo m" pr&­
cui,; queJoI medíOOlll. debiendo deeempdl.at eo ellOll .. Il·ri­
mer plpel, deeempeflao 000 moy lecDodarlo y obtienen 
relriboc!onefl metqninl8, y dellloBtrando que II S.nillad lOa· 
r!tlma ..u. en el Ibandono por no hatMorae adoplad[) r..for· 
m•• propnnta. bace aftOfl, lan .ólo porGue el prt>'lIPlIuto 
de gaPlofl (reproductivo. en eele calO) mneeroe m~lo mi­
llón ms.,,. .io tenflr eo ronrideradón que 11.1 IIp¡,lflmi•• 
eon.omln moeb_ millonelll l".amlo penetran en nUf.tro I.e­
rritorio, y mb de lIluc:ba. millonee. muc:M.lm.. ,.id..e._ 

El ertfculo de ltéudes AI.. ro que parece Merito para l. 
ado.lidad, lermilllba tOn «!tIte p'rrato; 

.Su deber N difIcil, pero ¡¡lorloao.. 100lu el Cielofll.r.... 
pan. defenJt-r la boena doelrioa ,.labrar aun liempc miamo 
la vent"a de la Humanidad,! de 11. abltldu ela.. q¡é­
diea.l. 

y n()lIOlroa "1I.8dimo.: A.! H. In la. Cort.. JlrÓsim•• d. 
afto 1919. 

Periódicos médicos. 

TERAPEUTICA� 
EN I...UGUA ESPA~OLA
 

1. Probable ptIto&"enla deJ bocio endfmlco. Acd611. 
de 10' fluoruTol en pequdla. dosl. repetIda. labre el 
crecimiento y la temperatura animal, por Leon Goldem­
berg.-útodia el sutor la patogeoia del boeio,. flU trat. 
mieDto Jl<Ir 1011 f1uoruroe, y dedDce 1....i¡ullmtN cooeJo· 
eloo.e' 
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