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continuación se coloca la base del clamp, y, a tra
vés de su orificio anterior, se hace pasar la piel del
prepucio, previa liberación de la pinza que lo fijaba.
Traccionando suavemente del borde libre del prepu
cio se hace entrar toda la piel entre la campana y
la base del clamp hasta que se haga visible el borde
inferior de la primitiva incisión.

_ Después se cierra el tomillo de presión que va
situado en la parte posterior del clamp (figuras 1
y 1. A), triturando la zona donde realizaremos la
sección de la piel sobrante. Esta se secciona con el
bisturí, siguiendo el canal que a su alrededor tiene

«í"® aloja la campana,
y con ello la circuncisión está terminada (figuras 9

Nosotros esperamos siete minutos para tener la
Mgundad de que la hemostasia fisiológica se ha rea
lizado. Después abrimos el aparato y colocamos una
gasa con vaselina estéril alrededor del pene como
protección.

_ Este procedimiento no exige cuidado postoperato
rio nin^no, y solamente se advertirá a la madre
SaS cuidadosa por si se produce hemo-
De^ prescindirse del baño total en las primeras

veinticuatro horas después de la operación y una
^nr estéril, será colocada aire-
lí • ' Py"®' dejando una abertura anterior para
la micción. La gasa estéril se cambiará cuantas v¿
ees sea necesario. vuauuttB ve-

hemorragia inmediata, si la hay, puede ser tra
tada por compresión del vaso sangrante, cauteriza
ción con nitrato de plata, compresión con una gasa
impregnada de adrenalina al 1 por 1.000 o solución
de tromboplastina. Si, a pesar de estas medidas, la
hemorragia no cede, la sutura del vaso sangrante es
el procedimiento de elección. »<»x.granre es
No hemos visto ningún caso de infección nostone

ratono; pero, de producirse, sería debida a defecto
de técnica. La cuidadosa limpieza dpl /.amn
ratorio y el uso de guantes estériles evitS este
desapradable complicación, cuyo tratamiento es elhabitual de la infección. ®® ®'

Hemos visto extraer el Gomco clamp inmediata
mente después de la sección de la piel [Murray
(9)], sin que ello se acompañase de hemorragia al
guna. Creemos, sin embargo, que es una medida de
precaución el mantenerlo en posición algunos minu
tos para evitar la desagradable posibilidad de he
morragia.

El tiempo total de la operación es de quince mi
nutos, el traumatismo mínimo y las complicaciones
prácticamente nulas; ello, unido a las ventajas que
aporta, hace que creamos que la práctica de la cir
cuncisión profiláctica en el varón recién nacido de
bía de considerarse como el complemento de un par
to eutócico.

La circuncisión puede realizarse también en el
recién nacido siguiendo el procedimiento clásico, pe
ro esta técnica es más lenta, requiere más materml.

CONCLUSIONES

1.* Se propone la circuncisión, como operaci&r
profiláctica, en los recién nacidos normales.

2.» Se detalla la técnica modificada usada en 36Í
circuncisiones.

3." Se indican las complicaciones de la operación,
profilaxis y tratamiento.

4.* Se señalan las contraindicaciones para eitj
intervención.
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hace necesaria la sutura y la hemostasia no es tas
perfecta como en la técnica anteriormente expue^

Respecto al momento indicado para la operañóo.
la opinión está dividida entre los que la realioa
inmediatamente después del parto (Milleb y Snt-
DEB (8)] y los que c.sper.m h.nstn el cuarto día post
parto. Nosotros venimos practicándola en el cua*tc
día. Las razones que nos mueven a ello son las si
guientes:

Generalmente, los partos tienen logar durante U
noche, a horas intempestivas, no muy apropiadas
para la práctica de estas delicadas operaciones.
Segundo, después de un parto a domicilio (pues
éste es el régimen en el que todavía nos desenvol
vemos), las condiciones generales del mismo no son
las más aptas para una intervención. Tercero, y
más importante, está sobradamente admitido que d
recién nacido requiere un absoluto descanso en loi
tres días inmediatos al nacimiento.

De no realizarlo en el inmediato post-parto, sabi
do es que la tasa de protrombina baja en el recién
nacido, para elevarse a partir del tercer día. Esta
es otra de las razones que nos mueve a esperar has
ta el cuarto día post-parto, ya que así la coagula
ción se realiza más eficazmente.

Finalmente, las condiciones físicas del recién n^
cido son más fáciles de comprobar en el cuarto dU
después del parto.
Son contraindicaciones a esta intervención la pre-

maturidad, la debilidad congénita y la enfemie^w
hemorrágica del recién nacido. Como muy bien dice
Eastman (10), «la operación debe ser llevada a cabo
rutinariamente en el recién nacido normáis. E¡n
caso de duda, y siguiendo a Maryan (11), praetl-
quese sistemáticamente contaje de glóbulos, tiempc
de protrombina, de coagulación y de hemorragia.
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Todos ustedes han oído hablar de Osuna. Osuna es una ciudad típicamente andaluza. Es la
, _ ciudad de los duques, duques que van desde el

iniciador que creó el ducado hasta el penúltimo, el
más conocido, que lo deshizo gracias a su fanfí^rro-
nería; todos ellos están enterrados en un pequeño y
encantador Escorial. Osuna está cargada de hmto-
"A y de tradición, como hoy está cargada de olivos.
I^n los alrededores de la ciudad existen monumen
tos de todas las edades: cuevas prehistóricas, ci
mientos de una ciudad céltica, de otra romana con
on anfiteatro y restos de baños y murallones medie
vales.

Todo esto son ruinas excelsas, pero ruinas. Es &
partir de los duques cuando se inicia el engrandeci
miento, todavía ostensible, de la ciudad. Se crea
^tonces una colegiata, una Universidad y más tar-

Un hospital. Este hospital se dedica en un prin
cipio a centro de i'ecuperación y de convalecencia de

cautivos del moro bajo la asistencia de Herma
nos mercedarios. En portadas, en la iglesia, se su
ceden los escudos mercedarios con la cruz de Malte,
"oy símbolo de la Sanidad.

De toda aquell? grandeza persisten los edificios
cargados de años y de achaques. La colegiata es hoy
parroquia; la Universidad, Instituto, y el hospital
llegó a ser un pobre asilo con remedo de casa de
socorro, donde un tal Quijadita, practicante por lla
marle algo, utilizaba larga mano el algodón, el su
blimado y la tintura de yodo para curar con ellos,
como panacea salutífera, todas, exclusivamente to-
bus, las lacras de sus enfermos.

Este era el hospital a principio de siglo.^ Más tar-
u® se le nombró un médico director como único
fesional y una comunidad religiosa. Pasado algún
tiempo se crea una Maternidad Municipal con jm
tocólogo. En esta forma raquítica pasan los anos
por la sanitaria casa, hasta llegar a la época semi-
actual. En guerra, el hospitalito rural se convmrte
OP hospital de sangre. Pasada ésta, cuesta trabajo
volver a vivir raquíticamente, y esto, unido a un
Ayuntamiento sanitario, hace que el hospital se des
perece y emprenda un camino de eficacia y auten
ticidad.

Junto a los médicos viejos llegan en aluvión otros
jóvenes, recién salidos de las aulas._ Si en las ca
pitales la ciencia médica en su selvática frondosidad
Po puede ser ya abarcada por una sola^ persona y
se crean las especialidades, el mismo fenómeno, aun
que en pequeña escala, se deja sentir en estas loca
lidades. Sin dejar de ser médicos integrales a la
antigua usanza, ya se perfila en alguno la orienta
ción hacia la Pediatría, la Tocología, el Laboratorio,

etcétera. Este misma orientación es la que, sentida
por el Ayuntamiento, es llevada al hospital. Los dis
tintos especialistas locales trabajan desde entonas
en la casa. Apenas salen enfermos para la capital,
ahorrando a la Alcaldía enormes cantidades de so
corros, que son destinados a mejoras hospitalarias.

El año 1950 acontece algo que luego ha de tener
enorme trascendencia para la clase médica de Osu
na Llega Fleming a Sevilla a recibir de la Acade-
mi'a una medalla honorífica. De Osuna parte una
peregrinación a conocer y a oír al sabio.
insigne, el médico genial, el hombre todo modestia,
hace vibrar en nosotros un deseo de
Nuestro viaje de vuelta está cuajado de ®°
flor. En aquel mismo momento creamos lo que luego
ha sido y es una realidad: la Sociedad Médica de
Hospital de Osuna. De ella principalmente quiero
hablaros. . .

Todos los médicos, absolutamente ^odos, viejos y
jóvenes, nos sentimos inñamados del
mo. No sabíamos lo que AHÍ nos
que sólo una cosa nos unía, el ho®P>^l-
veíamos colaborando en una tarea Socie-
tido hospitalario le dimos a nuestra
dad, hospitalario en sentido médico y .
en el sentido de convivencia entre ^
mos reunimos mensualmente con d médico y
uno de nosotros que expusiese cena de
después matizar el tema científico con uua cena ae
confraternidad. Así se vino haciendo mn enorme
éxito y gran eficacia para la causa sanitaria.
Era una sensación nueva y rara sentamos en co

mún en una salita del hospital, silenciosos y eventos
oír cómo un compañero desarrollaba más o
brillantemente un caso clínico o la
de una cuestión médica. Nos sentimos ^ejuv
y gozosos. Los sinsabores de
mban en este aula. Esta satisfacción se r®d®Jaba
luego en nuestra cena. Rencillas vi^as y , ,
se disolvieron como por encanto, abrazándo e
adversarios junto al tintinear de las copas.

Sin damos cuenta habíamos creado algo origi
nal en un medio adverso. Todos sentíamos satisfac
ción de la .obra, y quisimos abrillantarla todo lo
posible. Al sentimos de nuevo estudiantes, _revivió
en nosotros la Universidad; nuestra^ pequeña aula
precisaba de otras voces más autorizadas que las
nuestras, y es así como nació la idea de invitar para
la inauguración y clausura del curso a eminentes
profesores de la Facultad de Medicina de Sevilla, así
como a médicos que, sin poseer cátedra, sobresalie
sen por su competencia en la profesión.
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guientes profesores: doctor don Gabriel Sánchez
DE LA Cuesta, doctor don Eloy Domínguez Rodiño,
doctor DÍAZ Domínguez, doctor BlAzquez Borés
doctor don Juan Delgado ROIg, doctor don Juan

Andréu Ubra, doctor don Antonio Cortés, doctor
Cruz Auñón, doctor Cañadas Bueno, doctor Sala
Sánchez, doctor Díaz Rubio. Ellos más que nosotros
pueden valorar nuestra iniciativa. Si en alguno exis
tía algún escepticismo, al acudir a nuestra llamada
éste desaparecía al encontrarse entre nosotros. To
dos marcharon sorprendidos y entusiasmados del cli
ma médico de la localidad. Este clima es el que hizo
posible la organización y celebración en nuestro pue
blo del II Congreso Andaluz de Cardiología en el
año 1952, hecho insólito ganado por la clase médica
de Osuna.

Ahora bien: no todo se ha circunscrito a las char
las nuestras o las universitarias. El espíritu de
nuestra Sociedad ha estado y sigue estando en
servicio permanente. A nadie se le oculta la penuria
de medios económicos en estos lugares apartados
Aun contando^ con una autoridad protectora de la
Sanidad, sus fuerzas tienen un límite. Ya paSron
los tiempos de los duques, de los señores maSf
mos que ponen su caudal al servicio HpI kíÍ 4
» lo. tiempos materialista, en OT tívimoí S; 1°»

™roeS'S'-r
rKrmfdKm^o' i-ir?

En suma, ¿qué es lo que hay en Osuna, „ u
tiriteras? Las dos cosas; no está reñido lo ^,39
otro, pues ambas labores se complementan. ,
precisan esfuerzo, aplicación y pulcritud en la
Ambas son gimnasia para nuestras aptitudes, ,
llega a hacer un buen papel en una comedí ,
bién Consigue luego un magnífico sos
cabecera del enfermo. Nuestra labor ya ha u

frutos; aquí se ha hecho una tesis igíjos
tán en preparación, varios de los f^.^^®^°®_nfpsiona-
nuestro seno están publicados en revistas P
les, y si otros no han merecido el baldl"
publicación han sic:nificado un esfuerzo »
por nuestra parte. . , dim»

Esta labor no hubiera sido posible ^''^pel-udios''®
que la alimenta. Muchos profesionales gg^nte®
tienen ocasión de manifestar hechos nued®®
hijos de su observación, y que, sin
inéditos. Dificultades de redacción, de 1", «gn qu®
unidos a un sentimiento de inferioridad, g®
se pierdan estas observaciones a veces v ggd®
indudable que los conocimientos médicos . yestiSf'
vez más complejos y difíciles, que para la ést®
ion son precisos cada día más medios, y -evi®^

se hace ahora en equipos. Basta leer j ¿e
para quedar anonadados dada la compleji^gg, jíóJ
n„p y "03 avances conseg
máf P^^®ce otra ciencia ^arS^^ sjarg"» go
máticas, de Física o de Química. Sm em
j- sigue y seguirá siendo ^

res. EÍme^crromo nte^S aéro!
cetas. Es el ángel benefactor P°®ee múltiples fa-
de familia, el que seToma'^rVeles^Sr^^
en los momentos de angustia- ñero oi sacerdote
es el profesional, al que no' hav nfi
acudir en los momentos nefasto^ ^ remedio que
de muerte. En la mente de todos est' ®Pí®rmedad o
to a la desgracia y el sufrimiStf. f Jan-
quiere y se le odia al mism^i?" ' '"édico se le
de este pensamiento ambivalent^^°' ^^^1® se libra
nuestra profesión. Y po^e.,? Piensa en
para que al subir a las tablo ,®®'=°gimos el teatríl
el pueblo, nuestros cliente? h® • mismos médicos

do pIV y seguirá siendo * „estro®
form .avances nos debe apartar de g las

P» separamos de la clínica. N» ^o
módin^ misma enfermería. En ^ ° ¿i»
el P PPPs enfermedades y en And
i otro 'T:',:!" r '"5" «1,1 c 0i0<°' píi-

V a loo '"fP'co andaluz que asistir a 1» mayof Lgo
te de elfn" íernied®
a ser „ P^í'eros agrícolas. Esta enf j^g rP .jóiii
ticos pí?p Pí'9t'lema, superado hoy P® preocP^i^aí®"
llevó a 1 * ®^te problema, esta | peciallevo a la dase mádípo do flsuna a esp

-'4x.li, esLij uxuuiciiic*-» rthpJ

en nu o ,?1^3e médica de Osuna ® t' »

ranéuH,^ interesantes, tanto cu pied'® y ®
Si",^ T .T proSp-PjeV1- ,T ^^Dieran Vinhpr a-fmntado ^ab \a los profesionale?emnelu^^?°^ transferido? "°sotros dph~"'"° ii"i"aeiuucB , pj-oD*"- je 1 <de la empresa estaba P ^^^■dos. El éxito op ahora no lo bip- haber afrontado el P jipia .je

mitivismo afectivo de ^°™®ntando°o?"^^'^-° ^^tes he^b^°iíi Porqne les faltaba gg P-^jo®
fue: teatro lleno al nrerd ®°"®iadadanoq se debe , En estas „xi{ laS ifcO
verdad que cuidamos de tod°n Idísimos ¿iJ ""a Med?^®'^ Medicina. Es más, jpé^'
profesionales son lo q? so? detalle?TS®" «s Propiamente nuestra. «1 ^
ndo ser.. Todos tenemrvfria^ hnbierau ^u^l et 'f por el prmcip^^jos. fgl ¿
bladas en la princinal o P^'^sonalidado rólnt! espectador de sus prolegái"® .-tu®' l®j
goza pintando? oTr?Ser1biÍnd ^^'^^«Pte "un heSiTplJías pero ^K
Sr, ? SSS?' ■»a„e"a5?V P»" fc
vinosas paS faT¿L"°' "ná'apti't'»®". Muí '«««.»« t.?» diagnóstico ante ?.,a„ceO»,o»».,ó!la esSS® Paa aptij?!^^- Aquí
aptitudes para el dibujé T teng?
do en un «mono» y S ' ^ "«e encaré"/l^Pnas
engrudo, de hacer los dLíí^A°® ^^^Pas ¿L J"ÍPPda.sania, con enortr,/, «L ^°^^dos. Y a«í ^ .P^atura „

lu prtoeía™™! »¿S«-»o S <¡0 á?t¿
un aspirador eléctr?'^^®^ ^^o el a^"?°Ptó

i «iSsEr»^ d'"'^
Sí. 5íát?Fs" íri?

;"«íiación üace ano=» * d»''n ^
más dpq? ^ pretendida .freci^f

®^ones. personalidades o <jU ^
tega y Gasset abogaba P

iPoipientP v diagnóstico ante ""ií,üceaP.pRr>.

"OS, como ""®stra y de la cual no d®"jíientr^^
difícil Dar que va sucediend • ^
la quere?„'°\®^ ®J«""loio de la Pfff del
tPerzo. En 'j^oer siguiendo la li"® marP'^
tiende "a d^a^ de las drogas ¿oS
'°s que gdiaposticar a los enfermos ^e
^^Mes a olí penicilina y ®
dico tienS^'- que libros o monog pfO j j

n—oenenca del bnc"-i'"'"os comn íY recia, ^^"feslonaf^^ eomerciales, degenet^ gp
jeguramente algunos est??^^' "^^Igación fayuno Práctico y
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versidad debería hacer buenos P"^®®g^an^ de la
contrario, Marañón decía: «La ®"® „jprancia de
Medicina debe plantearse sobre la P P ..¡jn profe-
la preparación científica sobre la p P profesio-
sional.» «Si la Universidad aspira a hacer ^
nales no harí más que P'4««™VrÍl tuí pto-
misma, la Universidad, se consum egpiríritu re
ducida por la falta de idealidad y de esp

¿Quiere esto decir que cada Ortega
sabio? No, un sabio no, pero sí un ciencia:
V Gasset 'nos expresa bellamente lo qu.^
«En su propio y auténtico 3®P*^^d > ^-gijajar en r^
vestigación; plantearse problem , ^g^g penti-
solverlos y llegar a una '..nfesionales el qa®
do, el médico es entre todos los P problemas, _y
6stá más continuamente sumido preparación
díganme ustedes si no es u®®®®",. científica, paja
científica, mejor dicho, una postura^^ jia
plantearse y resolver estos pr .(-ra Sociedad y
A esta postura científica aspiw ^ debe umr-
Po dejar cercenado el c°'"ddu V. ^ condenado P
POS a la Universidad. El médico e ^^ejar r^
■^a toda la vida al estudio; s estudiante ®u
cagado, no debe dejar de ser nunca es^ gtra
más amplio sentido de la P"! jnpes más ®stT®
Sociedad quiere tener las reí profesores,
con la Facultad de Medicina, con su
8u ambiente y espíritu. , a aue hiciesen
Yo invitaría a todos los "\y\gsen los

examen de conciencia a qu® ^ de licencia _
etapa tremenda en que, con ® a ejercer P g
®I bolsillo, se fueron por el gg sabía .
lesión. ¿Verdad que pa'^f? ^^hargo, la t®^'.. jq^os
todo se diagnosticaba? S'" orgullo, P°" ticismo,
Periencia fué azotando "P®® . iigva al escep ^

la realidad. Esta ««jidad ll®^g^g„tra solo. "1®°^
eobre todo cuando el médic perso
fase en cuenta que la ®^°J" g van sucediendo
®upone distintas etapas, qu ^g jgg afecto y p^gg
de la de los automatismos espíritu '^gtro-
Ppsteriormente las intel®®^^/ gg detiene o
"mn: cuando el proceso creaa , ^ —

cede, se PÍ®rd® PJ^j?®™ ^ la Sd del médico ^
rido. Este es el P/Wt^o adquirido, el ambiente
sus esfuerzos <1"®.^°." ^^uede cojo para plantear-
universitario, se P^®^^"J[J sin una formación cíen
se y resolver los Pr®®;®'?^" ¿g ig asociación para lu-
tiñca. De aquí la Y®utaja de la « ; gisia-
char c®ntru ®®ta. in®onv®u^ eg definitiva. Tanto
miento. La exper'®"®'» ""gg^o ggigboran por igual
S médico vie o como el nuevo c gg.
en Ta obra. A los ^1®!®®^®;^^' está para el os

Utajas ®ngi9gtren oTuna puede ®s%g";SS:mismo q"®^^'Yu4«® al vivir pue-
dose, en otros lu^-^gmo. El boiabr® a y
un minimo la de actor o la oe^
de adoptando Pr^jd^ '"ST^Tu mundo interior.

que le ^•®Í®LPi.tLrhabrá una mmo-
'^^"•^°r'exte¡ve;íida o la interior,
tador, la ^ jg rodea o ®u „brá una mino-

"rfíe la Fron-

hacer s¿'®Ji %eden fu'^'^^g^peTueños núcleosaaUl . ,1/1 la nuestra, P ^ Medicina o cíe"

¿t'ílWa.

ción e invernación

publicado en el num pbrELLó pal
Doctor madwd. uherno

publicado en el numero 321 ^

t píente: «N®, ""tutores ®®?^"el vocablo f ^g_ cabio recisameut® ^ j^^igmo ¿piHíuol del ten-^ lo que hacen los a .Cantando ijioina» ®^ „ seria P según ®®, , matenal y c®"
Seneral, traduciendo q En nuest . bau • de por í» ®" i obras hihierno,
®®3 por el de hibernaron.J' Vj^frnar, ^ . jgnte, las comecaVilf* "Ur. /i/4T»i-*rar de . --»i.»-»*nal de nnfiiB» _ jifl^acion a j^« «Has acepxau *

S-- ?So^máTfrecu®to adm%®J^ntUe"
"■"So «''• l»«»r'"f"'wfpet«bU opi»'®'

.litr

atíi

)S pare®®
autores <

«/lo Tita

Seneral, traduciendo ".^^gn nuest^® i ban f°Y je por
®®3 por el de hibernacwn.^^^P .^J^fmar. ^
®nblo ha de derivar d® ^cm10i invernal d gua]^ gdifi'
mado los de invernal, estado i" término v mo_^.^
?®. etc. A la provocacmn invemav^''^/^^g\o típi®° '
lidiársele, a nuestro juici . r, un 1 correcta V ^

e,, ái n» »W inn«f,f';ued»

e ,

Invem^
! del

áibernacidn
UG ffaliPiaTYi,
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■jS'Sr SiNCKz En s
don Jpan^DeSo'^R^^ ®^?S^BoSg Las dos ®" Osuna, médicos o ti-
Übra, doctor dlf^ a ' doctor don Tnfw P^es amha está reñido lo uno con lo

doctor CAÑjn Cortés dncf Precisan esfuprr se complementan. Ambas
■' ^«'^tor dS Cor £rf 8o„ S ^ pulcritud en la labor,
^^lorar anesía Sl"°« «¿s que wsoSg ^ Cef nf k ^ nuestras aptitudes. Quien
u escepticismo, al an, -7^' alguno íjví- Consie-np i " papel en una comedia, tam-
aparecía al encontrar ^ muestra llamada '^^^ecera del niag^iífico diagnóstico a 1®
harón sorprenS^ll^'tre nosotS®^^ frutos: aS Muestra labor ya ha dado sus
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en nrpni una tesis doctoral, dos, „„ . uau. P«t<.^v-""="'aaos del /.ñ en nrenaro^-" "«-'-no una tesis doctoral, ooa --

[I y celebra o' QUe hir^" unestro seno P<jfá°"' ^^rios de los trabajos leídos

Sw1edad^L'"'''®"'S?®'E?° » ías char- t?® ajCn^a ^'"esfudlS»«rmanonP , estado v o- espirito j. tienen ocasinr, j ^"ohos profesionales „„te3
8 econd^®' ^ °3íiie se le «atando 1 /"d°s de su nh^ manifestar hechos interesan
®udo con'm ® In^ar Penuria '°^^''os. Dificuh^f'^*®']' ^ 'í"®' ®'"^^^f,rnffrafja'
i®us fuerza^ +- ®^*^ridad nref® ^P^rtados ""'''os a un sp„^ -® redacción, de £, gue

de los ou lím^fo v^ra de la ?®,P'erdan esta inferioridad, gs
ponen su caS' set'r ^ Pasaron '"'^"^aWe que il °^servaciones a veces rabosa
upos material* * ®ervicin '"^gnáni más conrnJp- conocimientos médicos .® ®g^iga-
^irlooTn f^s en qne"í?^fel bien^nSl" «on pr^S^°^ ^ difíciles, que para la 'nyestj& ^
mspital, nne1t¿''°^'° esfue4'®°® todo hay ^®ce ahora p®„ medios, y du^stas' unos p.. 1 casa -I 9 y sacrifi».-/ Para ^ ®n eouinos. Rnafn leer las r , -

on p,epa.„.„ p„,e- „

tífica. De aquí la ventaja de la asociación para lu
char contra esta inconveniente tendencia al aisla
miento. La experiencia nuestra es definitiva. Tanto
el medico viejo como el nuevo colaboran por igual
en la obra. A los viejos no puede pedírseles una co
laboración activa; la Universidad está para ellos
muy lejos; pero, sin embargo, colaboran con entu
siasmo en la labor de los demás. El ambiente baña
por igual a todos, y cuando llega a la localidad un
companero nuevo se encuentra con un hecho esta
blecido. Inmediatamente se da cuenta de lo que exis
te y se dispone a trabajar también. Todo, pues, son
ventajas en lo que hemos creado y creemos que lo
mismo que existe en Osuna puede crearse, mejorán-

nales^nn*u' Universidad aspira a hacer profesio-
misma lo prácticos mediocres, y ella
ducid^nL , ?® consumirá de la tisis pro-
Povador^ falta de idealidad y de espiríritu re-

sabio"'Mn médico debe ser un
V GasíptÍ^' sabio no, pero sí un científico. Ortega
<En a axpresa bellamente lo que es ciencia:
'^estÍEPno^'^°^'° F ^"l^ántico sentido, ciencia es sólo in-
solve?]- Pm^'^sarse problemas, trabajar en re
do el -J- ® "aa solución.» Y en este senti-
pcifA medico es entre todos los profesionales el que
'^'"•a mas cnnfi'ni.o» u- .. ui

'/ ®®aosocn^í-^ dipe^r «abía T'^amina «ipa,» ° de Química. Sin en-
licn'^^" ^os niieJ"®®*®!" unaa'í" ^stos avaofo^ Seguirá siendo Medicina. ¿p- exo.^ invitaría a todos los médicos a que hiciesen
1 soct°f coí^Ü"°"es ni senarf apartar de nu j^g etan^íJ® ®opmencia a que volviesen los ojos a esa

(jj nias continuamente sumido entre problemas, y
cienH^® nstedes si no es necesaria una preparación
Dlant ' mejor dicho, una postura científica, para , , , , , - . , •
^'antearse y resolver estos problemas de cada día. ®°®®' ®9 oi^i'9s lugares de la península. Solo precisa
A esta postura científica aspira nuestra Sociedad y "í""/"® entusiasmo. El hombre al vivir pue-
nos a^f" cercenado el cordón umbilical que debe unir- POf.tnrns: la de actor o la de espec-

Universidad. El médico está condenado pa- t^dor, la extravertida o la intravertida, la de vivir
zL 7^ ""'da al estudio; si no quiere quedar re- |9 ®i ™®"'i® «I®,® '? ^®df ° 9® ®®, mterior.^^&ado nn j 4. i. 1 Siempre, en cualquier colectividad habrá una mino-
•nás amnho ser nunca estudiante en el movediza, creadora, que es la que debe
Sociedad + de la palabra. , tomar la iniciativa. Esto es lo interesante; después,
con la ForiiU f j relaciones más ®st e p^j. añadidura. Quizá después los otros,
su ambient de Medicina, con sus profesores, con j^g apáticos, los solitarios, serán los que, una vez
Y espíritu. lanzados, logren firmeza en lo conseguido.

1 el na -
fentos H *°ma a 'i. Paternal fa- ve unaq "l^ma enfermería. En ot^^yL
^ional ,^"^stia? con,? L'"®<J'co £ ®®so insólit^ enfermedades y en Andalucía^^
los que n?\P®'® al ®lro. Ag'f® un lugar es el pan 4® ®pio.
En la ^®®los nefaof!^^ 'nás ren,oAÍ''®®'Po Jí ■^ndalucfó Usuna, tenemos un ej _ pl ^
S^acia <16 todo, enfer,! ? que ^Ue es Ja Extremadura se Pd.dece ^e^a ,
le nw* ^ ®1 safriJ- ®®lá el J^^dad n ®®e e] m¿!r recurrente. Verano tr^® -pjed^
'imtnV^ "'So'^a®.- ateco jug" que asistir a la
tfesión °y^'»í>ivalent^°- ^adie l f® le ^ ® ®llos ?b?i <^® enfermos, la MÜfe'rfale" ?"«
'uestros?!?® ^Was ]?'^°^!mos en ju

.®p5mSáí ^®''^se c? ®studrr'"' ^^dica de Osuna a tí^ t"
'Unales emn^l'^^ados f'^^^'eute j ^®®''5n rn''-^®®ultadn' ^ aquí han salido 'van gon'^pija

fstaba í, ®®ados. pf^usferi^^® coin. ín^^^lúcos. nf '"Ingresantes, tanto clínicos d g}
®®t'vo de nue^'^^'lo. fom^^'*^® econ^ ® no^?^^®® debie/^^ Poblaciones con más j^jepia»
"®uo al S^tros co„°f ®ntand?>ico ®° lo hicWo haber afrontado el de f

d??':° que ? "'l®dano3 se ¥ P®'"'!"® les faltaba el ®l'f ^
" ^® que , °® los d?®Í®'os. B; ®®í Sn haSí í^' ®n estas poblaciones ^gigtbpdgg,

'®^9ncmor^f?no f„?^[lcs.To> es Sfl^íediSn'/ Medicina. Es más, aquí//J laS^jcO
^^"^'Pal, ep?®®P®rsona]'t^^'®ran n/°® ru?í®''"des emií;'''®^^^'"®"^® n"®?lnr?'. y el Jf' espTík' ^Daí- v'i ^ Gs ¿ai ^PÍGzan por el princip^^' i jJ'

2> iet?ff^d®r de'si prole¿óni%d%,' ej
. ^Puñeros „ °s Para , ®UejanA ° an ®la, op- . hemiplejías vero pocos „.-ene jjf'

®scena?\®°n unaV ,®??®stias®^®"®las de «fSs ¿ero está^l¿g fey
dibujó. ?® misl-Ptitudí?.Aquí

uo?'®' ®s nnlit^^^^^dina, en que balbu^®/^
difícif®"'® Pare^^ ^ '^® 1" ®""1 "® j nf^r

"•oseó^smo Vasí, ÍÓ/'utn;;"^' la i? Pare?e •^"® sucediendo. M
rador 1°"* AoI,®acrific?do de??./ fuel^^'-emos i,? ®Jercicio de la profeS'®j;Veh^í /,
®®®co D^'''co y V®0 el n®. montó l'ende" asta'^A^ siguiendo la lí"®%ara^''llirt»PV
lados Z®''® opeLi® vitrL^^'rógn® los^® a dial?® ®Poca de las drogas ^%oS f ÍP^>
' "°cesid?5®ta??¿ Tod i®, se 3?^® sibje?®® «® cSaff^ a los enfermos enJ
S®®ied??fe y efl^va dico?." ellag. Má^í!,

Hace dos años funciona ya en Morón de la Fron-

gtg - conciencia a que volviesen los ojos a esa tera una Sociedad médica similar a la nuestra, con-
el b 1 tremenda en que, con el título de licenciado en tagiada de nuestro ejemplo. He creído conveniente

ooIsjIIq, se fueron por el mundo a ejercer la pro- hacer saber a los médicos españoles lo que tenemos
sion. ¿Verdad que parecía que todo se sabía y que aquí por si pueden formarse en otras localidades,

Der° diagnosticaba? Sin embargo, la terrible ex- cerca o lejos de la nuestra, pequeños núcleos que
g® 'cucia fué azotando nuestro orgullo, poniéndonos dulcificando la labor médica, hagan Medicina o cien-
soh '■^^lidad. Esta realidad lleva al escepticismo, cia en provecho de ellos mismos y de la patria.

í"® todo cuando el médico se encuentra solo. Tén- Donde quiera que haya un hospitalito, una matemi-
pse en cuenta que la evolución de la personalidad dad, una casa de socorro, un ambulatorio del S. de E.,
'ípone distintas etapas, que se van sucediendo des- algo con espíritu sanitario, debe aprovecharse, para
®® |a de los automatismos a la de los afectos y muy que, como nuestro hospital, sea el n"® °®
Posteriormente las intelectivas y espirituales. Pues cion alrededor del cual se cree una Sociedad medica
'Oh: cuando el proceso creador^ se detiene o retro- como la nuestra.

Hibernación, ivernacion e invernación
Contestación al artículo «¿Hibernación o invernación?»

publicado en el número 321 de MEDICAMENTA del 5 de abril de 1958.
Doctor MIGUEL PERELLó PALOP

MADKID.

®°®'edad""ír el ó,ók,®^a oht ^hos

"O'lgSnir"
Pensa:hdo

§"ació,, Pori

al lee:
■loij

■i-me.

k- fl/T' Itciiiouiua jr ^--^g,ll^y gy' iJ'-

de L a'ai?®® "í"® lihros o monog
l'fofp ® ®"sas ^""®ntar su espíritu en
PeS '°"al ® .^"'"erciales, degenerando gp ¿e .g,

i"''? práctico y efectivo
de ]®'®"cJa- Hace años, uiJÍV^^ií^t/P''

®'Ohes J^®®taeada refornaa on^^
ORTfiGfáas personalidades oi^eo^ '

^ V Gasset abogaba P®r ^

El último párrafo del citado a'^^'í®.®'® á'®® Ílbi?'guíente: «No nos parece correcto, en j
lo que hacen los autores ooP®"®, ® fran-

p¿"oraI, traduciendo o adaptando el . g.
®fs P®r el de hibernación. En n"®®*'® ®'f^®.
®abIo ha de derivar de invierno, ya®'®® ^Zeri^-
Z ^®® invernal, invernáculo, t -..yoónal debe
,, ' ote. A la provocación del estad término
Af/""''scle, a nuestro juicio, ejemplo típico
fbemación es, si no algo peor, nn ejemp
® galicismo completamente ínnecesa - gg^itar
Admitamos, pero nada más, que pueaa

más eufónico invernación que hibernación, por la
misma razón que lo es invierno sobre hibierno, o sea,
porque el uso más frecuente del primero lo ha san-
donado así. Ahora bien, no admitimos que el vo
cablo hibernación sea incorrecto, porque entonces
sería precisamente ir contra la respetable opinión
de quien—según este mismo artículo que comenta-

vela por la salud material y espiritual del len-mos-

guaje. , , _ , ,.
Salvo modificación reciente, las palabras hibierno,

invierno e ivierno están todas ellas aceptadas como
correctas por la Real Academia Española de la Len-




