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Sefior Presidente:

Sefiores:

De una de las admiralies memo-
rias estadisticas médicas de nues-
tro excelente maestro, el finado
Dr. Manuel A. Muiiz, tomo las si-
guientes cifras:

Poblacion de Lima en

HISSOMP T 70 habitantes
15995 i x5k 14.262 55
1074010 MU YRSy 37.257 55
1980% . . il 50.000 ’t
V108 i 52.627 !
BE20k. [ i 64.000 .
1836 ...... 54.628 %
1886 1o, 1% .8 85.116 5
1807 0. L. 94.195 v,
1860 ...... 100.341 5
18060 bt 0 100.156 35
Agregareé, censos de
-1 103.956 =
1896, .nvnuies 100.194 e
N 113.409 e

Verdad que el censo-del 1876:ha

merecido tachas y, verdad tam-
bién, que con mayor abundancia
de razoues, pueden merecerlas los
de 1891, 1896 y 1898, pero esas ta-
chas nologran alcanzar tal impor-
tancia, que desvirtien radical-
mente las ensefianzas que contie-
nen ;esas cifras—Comparaciones
estadisticas por afios sucesivos,
acontecimientos historicos y razo-
nes sociologicas, nos autorizan pa-
ra aceptarlas, si n6 como matema-
ticamente exactas, si como lo sufi-
cientemente proximas 4 las reales
para peder operar sobre ellas, sin
que los resultados de esas opera-
ciones contengan errores de ma-
yor importancia.

Seguramente, tampoco son ma-
tematica expresion de la verdad
los nimeros apuntados para la po-
blacion de Lima desde 1535 hasta
1860; pero, seguramente también,
ellos representan, aunque de modo
grosero, el floreciente movimiento
en el progreso numérico de sus ha-
bitantes: de 1535 a 1599 sube de 70
4 14.262 pobladores; es cierto que
puede sospecharse que fueron casi
todos emigrados 4 esta Capital, pe-
ro en el siglo XVII, cuando ya dis-
pone de elementos de vida propios,
dobla su nimero, con siglo, y se
vuelve 4 duplicar nuevamente en
la siguiente centuria; de tal modo
que en 200 afios la poblacion se
cuadruplica, y 64.000 almas salu-
dan.en Limala independencia del
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Pert. Después, en 1860, es decir,
en 40 afios alcanza casi & doblar
nuevamente....Siguiendo esta pro-
gresion geométrica hoy deberia te-
ner la ciudad mas de 200.000 habi-
tantes y, sinembargo, contra toda

revision demografica y burlando
as mas lejitimas y patridticas es-
peranzas, los censos del 91 del 96 y
del 98 nos dicen brutalmente que
entonces y ahora la poblaciéon no
ha excedido ni excede en mucho
a cien mil almas.

Es que los que confeccionaron
esas estadisticas cometieron el
mismo grosero ¢ imperdonable
error de 100.000 unidades cuando
operaban sobre 200.000? No lo creo,
me revelo & creerlo, por maés que
el Sr. Paz-Soldan, desde 1878, pre-
tendiera probarlo calculando & Li-
ma 216.000 habitantes por su mar-
talidad; 191.196 por el pan gne con-
sumia; 188.592 por la carne que en
tregaban al consumo sus matade-
ros y 240.000 por el nimero de sus
casas. Razones que solo prueban,
lo que es sabido: que su mortali-
dad es desastrosa, que se alimenta
como ninguna otra poblacion del
mundo y que nuestras casas, de un
solo piso comtUnmente, tienen que
ocupar una gran area para conte-
ner 4 un poco mas de  100.000 per-
sonas distribuidas en familias pe-
queifias.

Sobre el altimo calculo del seficr
Paz-Soldan insisten les mas y lo
consideran intachable y légico, &
todo trance: la superficie habitable
de la ciudad ha crecido—hecho in-
discutible—luego ha crecido pro-

orcionalmente el nimero de sus
abitantes—hecho que discuto.

A mucho conceder, concedo, pa-
ra no ser tan personal en mis opi-
niones, sobre esta materia, que
haya crecido un algo mas que lo
arrojado por los censos; pero que
ese crecimiento sea proporcional &
la superficie counstruida, es una
proposicion que no acepto.

La construccion ha avanzado
por especulacion de los nuevos
constructores y para comodidad de
los alojados; la acumulacion exce-
siva no ha arrojade & nadie del

centro 4 las casas nuevas de los
suburbios. A estas han ido los obre-
ros para acercarse a las oficinas fa-
briles, instaladas recientemente en
esos barrios apartados. y né porque
la densidad de poblacion les comn-
peliera & hacerlo. Si hubiese sido
asi habria ocurrido, al mismo tiem-
po. este otro hecho- alza de los al-
quileres en proporcion adecuada
al movimiento poblador de los su-
burbios.

Pero nadie puede sefialar la coin-
cidencia entre la iniciacion de la
tarea constructora y el alza estu-
penda de los alquileres que obliga-
ra a la emigracion del centro de la
ciudad al hombre del pueblo, es
decir, al que se ha trasladado;lo
que si ha sucedido es que los pro
pietarios del centro transformen
sus.callejones que alojaban tantos
pobladores en casas que contienen
menos pero mejor distribuidos. Y
el heclio se explica por la feliz cir-
cunstancia de que nuestro obrero
esta hoy mejor educado que hace
veinte afios y dispone de més kol-
gura  que entonces; por eso tam-
bien su tendencia & distribuirse
mejor.

Yo creo, pues, muy poco 6 no
creo nada de las deseadas cifras a
gue-alecanzan los edlculos del Sr.
Paz-Soldén 6 las previsiones que
formulaba el eminente estadista
Don Manuel Atanasio Fuentes des-
de el aiio de 1858, cuyas previsio-
nes prometian para Lima una po-
blaciéon de 270.031 habitantes en el
afio de 1¢00.

Es cosa clara que un censo, re-
gularmente hecho, no puede con-
tener grayves errores por exceso,
salvo mala fe de los que lo confec-
cionen; los errores naturales son
por defecto, y de esta calidad de-
ben ser los contenidos en el nues-
tro, pero, apoyado en lo que llevo
dicho, creo que los cometidos en el
censo de 1898 no tengan tal impor-
tancia que me obliguen 4 alejarme
mucho de la cifra oficial, que no
tengo motivo para no respetar.
Acepto, para usar nimeros redon-
dos, como se dice, el guarismo

- 115.000, que se aparta, excediendo,
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al del censo de 1898 en cosa de 2.000
unidades y que compensa proba-
blemente las omisiones.

Por lo demds, esta moderacion
para apreciar la cifra de la pobla-
cion limefia no es achaque excla-
sivamente mio, idéntica tendencia
se encuentra en los buenos eSta-
distas que han estudiado a fondo
la cuestion: el eminente Muiliz,
desde 1886—y entonces la natali-
dad era superior &4 la actual —veia
v preveia la despoblacion de la ciu
dad; el sefior Ramirez Gaston, en
su valiente estudio sobre la Casa
de Huérfanos, dejaba entrever un
pronéstico bien severo; el sefior Fe-
derico Moreno, en un prolijo v lu-
cido informe & la Sociedad Geo-
grafica (agosto de 1897) concluia:
‘‘que es necesario convenir en el
hecho extrafio, pero verdadero,
que la poblacion de Lima se ha
mantenido estacionaria al rededor
de 100.000 habitantes durante el
curso de 36 afios; lo que significa
una completa paralizacion en su
desarrollo vegetativo™,

*
EE S

Cuales son las causas que han
producido y sostienen esta deton-
cion en el movimiento natural de
nuestra poblacion?

La resolucion acertada de este
problema impone el trabajo preli-
minar de recojsr todos los docu-
mentos historicos, estadisticos y so-
ciolégicos de que se disponga, ha-
cer de esos ducumentos un estudio
verdaderamente menudo, si puede
decirse; y luego que se les pese y
juzgue uno por uno, establecer re-
laciones entre los datos que arro-
jen para construir asi la ecuacién
que liga & los elememtos de vida
con los elementos de muerte de
nuestra poblacion.

Prspuesta en esta forma la cues-
tion se divide, naturalmente, en es-
tas otras tres:

A) Estudiar la natalidad, histori-
ca, sociologica y estadisticamente;

B) HEstudiar la mortalidad histori-
ca, sociologica y estadisticamen-
te; y

¢) Balancear los resultados obte-

| yor entre ellas,

nidos por el estudio de las proposi-
ciones A) y B).

Declaro la empresa superior 4 mi
preparacion y alcances estadisti-
cos: declaro todavin que los docu-
mentos que existen sobre la mate-
ria son pobres y estdn desordena-
dos: pero estas mismas dificultades,
por lo graves, disculpan mis erro-
res, y me alientan para presentar
este trabajo a la ‘“Sociedad Unio6n
Fernandina” 4 fin de que ella tarje
y corrija lo mucho malo que tiene
y llegue, por esta via, & conclusio-
nes definitivas y, por lo mismo, pro-
vechosas.

Antes de entrar de lleno.en el es-
tudio de la natalidad en Lima, du-
rante los ultinos quince afios, pa-
réceme oportuno recordar y discu-
tir—para acercarme & los origenes
mis directos del mal—la evidente y
desastrosa participacion de la gue-
rra. del Pacifico y otros aconteci-
mientos historicos, en la despobla-
cion de Lima., :

Cuando sobreviene una calami-
dad pablica, y la guerra es la ma-
pues supone, auna-
dos 4 sus | perjuicios naaturales, el
hambre y la enfermedad y la cares-
fia, tres hechos ocurren:

1.° La mortalidad se eleva;

2.° La nupcialidad baja;

3.° La natalidad baja.

Estos tres hechos han debido
ocurrir en Lima de 1879 4 1883, he-
chos que no he podido verificar es-
tadisticamente porque no sé don-
de enconfrar los datos consiguien-
tes.

Luego que la calamidad pasa ocu-
rren los tres hechos inversos:

1.° La mortalidad baja;

2.° La nupcialidad se eleva;

3.° La natalidad se eleva.

Estos y los anteriores hechos, de-
ducidos de las investigaciones es-
tadisticas mas prolijas y sensatas,
se derivan natural y légicamente,
de las circunstancias adversas 6
favorables al desarrollo de los or-
ganismos individuales y sociales;
esas circunstancias concurren 4 ni-
velar siempre el balance entre los
elementos de produccion y de des-
truccion pobladora, cuyas conclu-
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siones se condensan en la ley de
Aquiles Guillard, llamada ecuacion
de las subsistencias: La poblacion
teende G proporcionarse ¢ las sub-
sistencias disponibles, 6, como di-
ce mas pintoresca y graficamente
Jacques Bertillon, ‘“‘donde se pro-
duce un pan, nace un hombres de
donde desaparece un pan, desapa-
rece un hombre”., La disminucion
del niimero de raciones despide nn
numero proporcional de comensa-
les del banquete de la vida.

Es precisamente la proclamacion
del principio contrario al formula-
do por Malthus: las poblaciones
crecen geometricamente y aritmé-
ticamente las subsistencias; de mo-
do que las calamidades son fené-
menos favorables en el sentido de
que restablecen el equilibrio mo-
mentineamente perdido entre am-
bos factores.

La historia esta atestada de he-
chos contrarios & la teoria malthu-
siana.

Me contentaré con recordar el
movimiento de la poblacion en
Prusia durante este siglo: las gue-
rras del primer Imperio, las epide-
mias de coélera en 1832 y | 1852-56,
la guerra del 66 y, poriltimo, ia
franco-alemana, que deprimieron
el movimiento favorable, lo pro-
movieron mas intenso’ y saludable
después que pasaron las calamida-
des. ;

Podria objetarse,todavia,que hay
descensos que no se explican por
ninguna influencia calamitosa con
comitante. El diagrama de Berg
es completamente ilustrativo en es-
te asunto.

Berg observé en las estadisticas
suecas—las mejores y mas antiguas
del mundo—que la cifra de la nata-
lidad era, relativamente, muy ba
ja en el periodo de 1795 4 1810. Co-
rrespondia ese descenso & las gue-
rras y desastres por los que paso
esa Naciéon durante aquellos 15
afios, y observo también sensible
depresion en el coficiente de nata-
lidad de 1825 & 1840, sin que en ese
trascurso de tiempo ocurriese acon-
tecimiento calamitoso capaz para
explicar el descenso; pero retroce-

diendo al periodo de 1795 & 1§10, la
explicacion se le impuso: durante
este tiempo se dejo de producir in-
dividuos, que 25 a 30 afios después,
es decir, de 1825 4 1840, hubiesen
alcanzado la edad de la reproduc-
cion y contribuyearn en esta épo-
ca al incremento de la poblacion.
Asila influencia de los ealamida-
des pablicas se hace sentir periodi-
camente hasta épocas bien aleja-
das. Hstos hechos, en vez de ser
contrarios, mantienen siempre el
principio de la ecuacién de la sub-
sistencias.

Analizaré y comentaré ahora, el
movimisnto estadistico de Lima
cifiéndome, en cuando pueday se- .
pa. a estas leyes demograficas.

La guerra del Pacifico sorpren-
di6 4 Lima, y al Pertientero, en re-
lativo bienestar, todavia duraban
las _holganzas producidas por el
guano y el salitre. Yo no tengo,
pero quisiera poseer los coeficientes
demograficos de entonces: los su-
pongo favorables.

El conflictointernacional de 1879
perturbd, sin duda, ‘esta satisfac-
toria situacion, y la perturbd, por
desgracia, profundamente y por
largo tiempo! Tan profundamente
que mortifica la memoria recordar
el niimero de nuestros muertos, por
fan . largo: tiempo que parecia in-
termiuable para el patriotismo del
pueblo desde el propio instante en
que el invasor hollé6 sus tierras;
para nnestro porvenir demografico
fué también muy largo el que tras-
curri6 de 1879 4 1883. '

Durante aquellas épocas nefan-
das, la ley se cumpli6, despiadada-
mente invariable, sobre nuestros
padres, nos alcanz6 a4 nosotros y
alcanzard & nuestros hijos y 4 los
hijos de los nuestros; durante aque
llas épocas, nuestros mayores, no
solo disminuyeron en cantidad, si-
no que dejaron de producir 6 pro-
dujeron menos. Gue la planta a la
que oprime y chupa savia el mal-
dito parasito, no solo se agota ella
misma sino que se resiente fuerte-
mente hasta la vitalidad de su se-
milla!

Pasaron los tiempos de opresion
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y respiraron nuestros pulmones el
el ansiado aire de la libertad. La
cifra de natalidad, referida 4 100
fué en el bienio de 1884-85, 9.04, la
mas alta queregistran las estadisti-
cas en estos 15 afios; en el bienio si-
guiente comienza un descenso, inte-
rrumpido por el bienio 1890-91, fe-
cha desde la cual vuelve 4 caer pa-
ra para alcanzar el minimo en 1595,
Después principia un nuevo perio-
do ascencional, que ha llegado has-
ta 7.75 en el bienio 1898-99.

Comparemos estos movimientos
de la natalidad 4 los grandes mo-
vimientos politicos que ha tenido
Lima en los ultimos 16 afios. Ha
habido, en ese intervalo, dos gran-
des revoluciones, la de Caceres, el
85 y la de Piérola, el 95.

En la curva del diagrama de na-
talidad, que he construido, se puede
seguir esos acontecimientos histd-
ricos: la cesacion de la ocupacién
extranjera determina nna reaccion
mediante la cual se logra el maxi-
mo para la curva, y sus ordenadas
se van haciendo menores 4 partir
de la revolucion del 85; comienzan
4 ascender durante la adminisfra-
cion de Morales Bermudez v los
primeros tiompos del segundo go-
bierno de Céceres,para caer nieva-
mente con la época de opresiony
los primeros gritos revoluciona-
rios.y la natalidad llega al minimo
el afio de 1895, precisamente cuan-
do se consiguié derrocarle. Fué
aquel un gran acontecimiento de
nuestra historia politica y cada
uno de nuestros ciudadanos consu-
mi6 gran parte de sus energias
propias enla obra. Por eso el coefi-
ciente de natalidad de esa época se
encuentra, mas bajo que nunca.
Las administraciones que le han
sucedido consiguen con la atmds
fera de paz que les rodea que la ci-
fra de la natalidad crezca progresi-
vamente hasta llegar en 1898-99, 4
7.75 la méas alta en el periodode re-
constitucion actual. (Véase diagra-
ma).

Solamente dispongo de las ins-
cripciones matrimoniales desde
1890 4 1899; tomo de ellas las si-
guientes cifras: bienio de 1894-95 —
626 matrimonios; 1898-99—804.

1 1 i 1

Un incremento de cerca de 200
entre las épocas de opresion y los
de libertad.

Estamos, pues, ateniéndonos &
nuestras observaciones demografi-
cas, en pleno periodo de produc-
cion: los que eran nifios de 94 13
afios de 1879 & 1883, cuentan hoy de
20 4 35 afios y representan nues-
tros mejores y mas vigoroses re-
productores; los que tenian mas de
15 afios en esa época, salieron & la
guerra y perecieron en gran atime-
ro, los sobrevivientes, por ley na-
tural, procrean, hoy, tanto menos
cuanto mayores de edad son; den-
tro de 5 4 10 afios, es decir, de 1905
4 1910 tendran la mayoria de esos
sobrevivientes sus facultades pro-
lificas escasas 6 nulas, y no ha-
bra quienes les reemplacen pro-
vechosa y ampliamente en la pro-
creacion, porque habra pocos jo-
venes de 25 & 30 afios, puesto que
duraute el periodo de 1879 4 1883 la
natalidad fué tan reducida y nc
di6 nacidos, que de 1905 & 1910 al-
cancen la-edad del rendimiento pro-
lifico.

Se puede, entonces, preveer segu-
ramente -que, dentro de 4 & 5 afios,
vendra una época durante el cual
la produceion de nuevos poblado-
res-sera anormalmente escasa.

Seria esta prevision mas descon-
soladora, si trascurriesen 2 6 3 afios
sin que se adoptasen oportunas me-
didas higienicas,que disminuyendo
nuestra excesiva mortalidad infan-
til. viniesen & compensar las pérdi-
dasifatalmente producidas por la
ley de la natalidad.

El cuadro N.° 1 demuestra que el
nimero de los nacimientos ha de-
crecido, progresiva y sensiblemen-
te en Lima, a partir del bienio de
1838-89, decrecimiento que se hace
mas aparente si se distribuyen los
coeficientes de natalidad por cua-
trenios y por periodos de ocho en
ocho afios. Asise liega alas dos
cifras 34°57°/, (de 18344 1891) y
31’25°/, (de 1892 4 1989). que com-
paradas arrojan una diferencia de
3’32°/, en contra del segundo perio
do. Referida esta pérdida & la po-
blacion total, da 3.320 nacidos me-
nos en estos ultimos ocho afios.
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CUADRO N-° 1

CUADRO que demuestra la natalidad de Lima por afios, por
bienios, por cuatrenios y dc 8 en 8 aiios, conla proporciona-
lidad de los omisos y de los inscritos en el Registro Municipal.

Se supone, la poblacién a 100,000

°/o por °/o por °/° por */o por
. 1 °/, de habitante | habitantes | habitantes | habitanie s
Afios |Inscritos| Omisos | inscritos Total 3 i
Anual bi-anual | cuatrenio | de 8 en 8
afnos
1884| 3,820 573 86.6 | 4,393 4.39 ) e
9.04 3
1835 4,063 584, 87.4 4,647 4.65 CBD
- 17.85 2
1886| 4,020, 525 88.4 4,545 4.54 ) )
- 8.81 ®
1887| 4,088] 180] 96.0 4,268l - 497, 1Y J -
. (34,57 | &
1888| 3,706] 478/ 88.4 4,184 4,18 ? =
8.19
1889| 3,558 452|. 88.6 4,010 4.01 g E
| g 16.72 E;*
1890f 3,669 468 88.7 4,137 4.14 ' ? E
8.53 )
1891 3,901 492 88.8 |[-4,393( 4.3 5 J :
1892] 3,817 465| 89.1.-|'4282 - 4.28. ) ;
8,49 @
1893 3,749 463 89.2 4,21 " 431 ; =
15.88 =
1894 3,867 397 90.0 | 3,964 3.9 ) =)
7.39 @
1895| 2,860 564| 83.6 | 3,433 3.43 | J 1
r3L.25 | :
1896| 3,471 417 89.3 3,888 3.89 % 3
7.62
1897 3,329 399/ 89.3 3,728 3.73
+15.37
1898| 3,409 399 89.6 3,808 3.80 %
. 7.75
1899| 3,440 508| 88.9 3,948 3.95 ) J
59,047 7, 471)........ 66,01 8[Eirror=0.001] |- %% St Al el S i
e R W | e o, e S s dlsh o oSS Moz

Si se atiende & la observacion de { cuadro ntimero 2, que ha sido cons-
que la ploblacién ha crecido en es- | truido en conformidad con los da:
tos quince afios y se distribuye el | tos que consignan, los tres censos
crecimiento en la forma, hipotéti- | mas recientes, se obtiene  los si-
ca, pero aceptable, contenida en el | guientes resultados:
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CUADRO N.° 2

CUADRO que manifiesta la natalidad de Lima oor afios, por
bienios, por cuatrenios y de 8 en 8 anos, suponiendo el si-
guiente movimieuto para la poblacion: de 1884 ¢ 1891, 105,000
habitantes; de 1892 d 1896, 110,000, de 1896 d 1899, 115,000.

°/,por | °/,por | °/,por | °/,por
. habitantes | habitantes | habitantes | habitantes
Afios |[Nacidos
anual bi-anual | cuatrenio | de 8 en 8
anos
1884 4,393 4.17 ) )
8.59 '
1885| 4,647 4.42
r16.98
1886| 4,545 4.33
%8.39
1887 4,268 4.06
¥32.092:4)
1888| 4,184| 4.00 ) ]
r'7.82
1889, 4,010/ 3.82 S
¥15.94
1890 4,137 3.94 ) i
8.12
1891 4,393 4.18 S ]
rDiferencia=5.12 °/,
1892| 4,282 . 3.90 ]
7.73 !
1893 4,212 3.83
14,45
1894 3,964| 3.60
6.72
1895 3,433 3.12 )
+27.80 1)
1896/ 3,888/ 8.38 )
6.61 l )
1897 3,728] 3.23 ¢
13.35 ' :
1898 3.808] 3.31 r Promedio general de na-
? h %6.74 || talidad segun estos cal-
1899, 3.948| 3.43 ] ’ j culos=3.83.
66,518........ Hrror; QOO 0 et e iene ss

El cuadro N.° 2 hace ver que la
natalidad ha disminuido con rela:
cion & la poblacion, de tal modo
que si se compara ladiferencia en-
tre los primeros 8 afios con la del
segundo periodo; se encuentra 5:12

o/, de menos, valor que referido &
115,000 habitantes, alcanza & 5,888
pobladores dejados de producir.
En el cuadro N.° 1, al lado de
las cifras que expesan los naci-
mientos, he ¢ologado las que indi-
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can la proporcionalidad entre los
nacilos inscritos y los omisos. Esa
proporcionalidad se mantiene, du-
rante los 16 afios, casi invariable-
mente al rededor de 88 4 90 °/,, ex-
cepcion hecha para el bienio de
1834-85, el que cuenta centesimal-
mente menos inscritos y d&, sin
embargo, mayor natalidad (9.04°/,).
En estos tultimos afios, sobretodo,
se vé que el coeficiente de los omi-
sos desminuye casi hasta el 107/,
lo que puede traducirse asi: hay,
segun la estadistica. mejor dispo
sicion de parte de! publico para la
inscripeion, se educa para ello; pe-
ro cuando por la misma razdn, de-
beria euncontrarse mas nacidos se
halla menos (véase afio 1894), lo que
prueba que el defecto de natalidad
es real y marcha independiente-
mente de las omisiones involunta-
rias de la Oficina de estadistica.

Hecho en esta forma el calenlo, se
libra, segin mi entender, dé 1a muy
razonable objecion de qiie nuestras
estadisticas no contienen exacta-
mente la verdad, pues ellas mis-
mas, reservan una columna para
los omisos, que seguramente 1o los
contiene & todos. La Oficina que
recoje esas informaciones 16 crée
también asi, &4 pesar del celebrado
empefio que pone para lograr exac-
titud para sus datos. Los solicita
y adquiere constantemente de los
parrocos y de las parteras, y como
en Lima, puede decirse de manera
casi absoluta, que todos sus resi-
dentes son catélicos y que si algu-
nos eluden la inscripcidn civil. de
ninguna manera omiten la parro-
quial, resulta que, siquiera sea in-
directamente, la oficina municipal
se aproxima a la verdad con escaso
error. Por otra parte los no catéli-
cos son de origen extranjero y tie-
nen, excepto los chinos, educacién
para la inscripciéon y cumplen con
esta obligaclon legal.

Las omisiones quedan asi redu-
cidas 4 los nacidos-muertos y 4 los
fallecidos antes de la edad ordina-
ria del bautizo, que por ser la que
arroja mas defunciones puede ha-
cer subir el error hasta el quince
por ciento,de la patalidad total, se-

gun los calcalos de la seccién mu-
nicipal del ramo.

Todavia débese el error por de-
fecto &4 las poco liberales disposi-
ciones de nuestra ley, que cierra
el libro de inscripcion después de
trascurrido un mes desde la fecha
del nacimiento 6 del matrimonio
que se pretande inscribir. Para ha-
cerlo, vencido ese plazo, se necesita
de mandato del juez, & la vista de
un expediente sobre la materia,
que debe tramitar el que pretende
hacer el registro en los libros mu-
nicipales. Pero como en reducidi-
simos casos hay interesados que
quieran correr tan tirdaica trami-
tacion, y, como por otra parte, na-
die puede practicamente obligarlos
4 que lo hagan, resulta que la fal-
ta queda cometida y la seccion de
estadistica recoje ese dato menos,
con grave perjuicio para los calcu-
los demografices.

Mucho ganaria nnestra demogra
fia con obtener la desapariciéon 0,
por lo menos, la reduccion de ese
error de 157/, que ocasionan princi-
parmente. las omisiones de los re-
cien nacidos. Como medico sanita-
rio, (e s0y, me propongo presen-
tar 4 la Seccion de Higiene del H.
Concejo un proyecto que tiende &
restablecer la exactitud demografi-
ca para la inscripcion de la nata-
lidad.

Cuando se disponga de anotacio-
nes exactas se podra hacer aseve-
raciones absolutas; sin embargo,
con los datos disponibles, ya se
puede formular conclusiones, que
si no se condensan en nimeros pre
cisos, tienen, de una manera ge-
neral, un caracter de veracidad in-
discutible.

Esas conclusiones son las que
llevo ya deducidas en el analisis
del cuadro ntiimero 1, que arroja
una pérdida de mas de 3,000 naci-
dos en 8 afios, pérdida que no es
compensada por las omisiones,
puesto que los omisos han existido
siempre y constituyen un sustraen-
do, que se puede considerar como
una constante, que noaltera radical
y profundamente los calculos he-

iehos con los datos disponibles y, si
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los altera, por ser cada vez menor
ese sustraendo, dara resultados. ca-
da vez mas favorables, 4 esta tésis:
la natalidad de Lima disminuye,
6@ lo mas permanece estaciona-
ria.

Esta aseveracion bien grave pa-
ra el porvenir de la Capital de la
Repuiblica, ha provenido del calcu-
lo hecho sobre anotaciones que no
se vé por qué nadie tenga interés
en desvirtuar: tienen el valor in-
controvertible de los resultados nu-
méricos, que jamas son sugestiona-
dos., pero que si sugestionan é in-
vitan 4 preguntarse el por qué de
su existencia.

*
ko
NATALIDAD POR RAZAS Y POR
BIENIOS

Afios  |Blancos| Indios | Negros | Mestz. 1 Ignaods.
1884-85| 2719 1851| 181| 9132
86-87, 2448 1664| 184| 3812
88-89| 2214 2143| 181 | 2726
90-91| 2166/ 2360 193 | 2851
92-93| 2085 2343| 152 2086
94-95| 1963 1898| 107 | 2668
96-97| 2173! 1823| 81| 2710
98-99| 2164 1958| 70| 2627
Toranes (179321 16040| 1152[23512| 7882
°/>_130.48117.27 1.96139.97

La raza que cuenta con mas re-
presentados recien nacidos esla
mestiza, el 40 °/, de la natalidad to-
tal conocida, y la que aparece con
menos es la negra (1.96,/,). Entre
estos dos extremos se encuetran en
orden decreciente, los blancos (30.
48°/,) y los indios (17.27°/°). Esta
proporcionalidad superior para los
mestizos, si tiene mucho de perju-
dicial, nada ofrece en cambio, de
sorprendente, en vista de las cir-
cunstancias étnicas que concurren
a su formacion. Nuestros mesti-
zos son el resultado de la fusion de
todos los elementos étnicos hete-
rogeneos que constituyen nues-
tra poblacién; uniones 6 aproxi-
maciones en las jque. interyienen,
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el menor ntmero de veces, ejem-
plares puros de las razas blanca y
negra; de ordinario, tratase de re-
presentantes de dos 6 mas razas
ya mezcladas, que guardan laten-
tes sus desviaciones atavicas, 6
bien de individuos blancos 6 indios
con mestizas, raras veces de mes-
tizos con blancas ¢ indias y casi
nunca de negros con indias; re-
sulta, en esta red de cruzamientos
heterogéneos, que el varon es de
raza superior 4 la de la mujer y que
por la ley antropologica, deben
producirse mayor ntmero de indi-
viduos proximos a las razas supe-
riores que & las inferiores, ya que
esa ley quiere que el elemento
masculino trasmita mas segura-
mente que el femenino los caracte-
res de las razas. Y debe ser asi:
digalorsing el incalculable nimero
de individuos de color blanco que
produce Liima, & los que, sinembar-
2o, ciertos earacteres morfologicos,
como la seccion del cabello, la con-
formacién esquelética, en especial
la craneana 'y otros, bien fijados
por la Antropologia, aproximan &
un tipo- bien alejado de aquel en
que les-coloca la despigmentacion
de la piel.

Mas debieran, en este concepto,
ser los” nacidos anotados bajo la
denominacion de mestizos en las
colunmas que les tienen reserva-
das auestras estadisticas, puesto
que la Oficina munieipal solo tiene
en consideracion para la anotacion
de la raza el grado de melanizacion
6 de despigmentacion de la piel del
inscrito.

En ese conflicto que crean cru
zamientos tan complejos y de ti
pos tan lejanos, si no triunfan, por
lo menos, ejercen predominio los
tipos superiores, porque segin mi
opinion, & este grado de la escala
pertenecen en Lima los machos.

Pero es de tan poco valor tal
predominio que no vale la pena co-
mentarlo, y pierde su importancia,
cuando se le compara con la de-
rrota que sufre nuestra raza en su
cruzamiento con la china. Los po-
bladores.amarillos de esta Capital
secruzan, envasta escala,especial-
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mente con las mestizas y las in-
dias, y ellos engendran pobres or
ganismos, que se carga 4 las listas
de los indios 6 los mestizos, pero
méas comunmente de los indios.

Forman estos degenerados un
tipo especial que merezca columma
aparte en nuestra estadistica ya
tan cargada, se colocara al que
nace de india con esa etiqueta, al
que de mestiza con esta otra, 6 se
le considerara & todos en la lista
de estos ultimos, para hacer resal-
tar asi la complejidad étnica del
nuevo sér y simplificar al mismo
tiempo la estadistica?

Si lo Gltimo, habra que desquitar-
los, que considerar como menor el
numero de indios, como habra que
desquitar de la lista de los blancos,
4 los muchos sujetos que ao tienen
derechos para figurar entre ellos.

Y asi resulta que nuestra pobla
cion, por un cruzamiento verdade-
ramente deplorable, al mismo tiem:-
po que se aleja de la raza negra,
se separa también algo de la blan-
cay de la india 6, dicho de otro
modo, se hace mixta, de un tipo en
el que lo ganado no compeasa io
perdido.

(Continuard).

TRABAJOS EXTRANJEROS

PROFESOR ANTONIO MARTIN MENENDEE

Terapéutica empleada en las
fiebres tifoideas

(Revista de Medicina y Cirujia Practicas)

Seguramente que si admitimos
la tendencia de la naturaleza en la
generalidad de los casos (y en pro-
cesos agudos) a recuperar la inte-
gridad anatomo-fisiolégica (siem-
pre que aquella vaya bien dirigi-
da), en ninguno mejor que en la
infeccién bacilar que nos ocupa
puede demostrarse tal verdad; pe-
ro es precisose cumpla dicho re-
quisito, cual es, repetimos, el de
ayudar ¢ la naturaleza, y no per-

turbar aiin mas su torcido camino.
Elinjustificado afan de convertir
nuestro aparato digestivo en retor-
ta 6 matraz, introduciendo y acu-
mulando toda <clase de medica-
mentos (los menos inofensivos y
los mas peligrosos, por cuanto a
su aceion fisiologica y terapéutica
se refiere),es causa de que en mu-
chos casos un pronostico rela-
tivamente favorable al enfermo
se convierta en gravisimo. y todo
por el desconocimientono solo de la
quimica biologica, sino por la talta
de atencion que los polifarmacopos
prestan en la generalidad de los
casos 4 la manera como reaccionan
dichos agentes terapéuticos en la
economia del hombre; practica-
mente, y siendo ayudante de un
famoso tocélogo fallecido ha poco,
tuve ocasion de observar los fu-
nestos resultados de ese furor re:
cetario; obsesionada la imagina-
ci6én mas por ilusorias teorias, que
rinden tributoa la moda, por la
novedad conocida, que no respon-
den a4 un detenido y concienzudo
examen de las mismas. El ser enci-
clopedista médico lo considero re-
lativamente facil; el llamarse y
ser buen clinico lc encuentro bas-
tante mas erizado de dificultades.
Decia el Dr. Slocker: no concibo el
nihilismo = terapéutico, pero soy
partidario de los tratamientos sen-
cillos; y en verdad que tal afirma-
cion la comprende y justifica
quien tiene por interogatorio una
clinica, y por objeto de estudio al
enfermo.

Dos medicaciones son las que
principalmente creo han originado
maés desencantos de la fiebre tifoi-
dea . &4 saber: la antitérmica y la
antiséptica, y sobre ellas quiero
decir algo, una vez que tantas, la
naturaleza ha respondido de igual
forma cuando fué interrogada.
Con los entusiasmos peculiares de
quien abandona por vez primera
las aulas universitarias para co-
menzar la fatigosa cuesta del ejer-
cicio profesional, y con ese opti-
mismo causado por la falta de ob-
servacion clinica y inicame nte so-
bresaturado de doctrinas mas 0
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menos racionales y admisibles,
hube de poner en practica aquellos
remedios tan ensalzados por los
médicos que aspiran al perfeceio-
namiento de nuestra antropologi-
ca ciencia; imaginando yo tam-
bién entonces que la enferme-
dad y el emfermo eran la mts-
ma cosa, siendo asi que nada
hay mas distinto, supuesto ha de
variar por completo la terapéutica,
segln reaccione el proceso morbo-
so en determinado organismo. La
elevacion persistente de tempera-
tura en grado, en el cual las com-
bustiones intra-organicas, ponen
en peligro la vida del sujeto, acon-
seja ¢l empleo de medios para
que descienda aquélla, y entre
ellos dos han gozado y disfrutan
la preeminencia: la fenacetina y
la antipirina (responden estos a-
gentes farmacologicos sin. peligro
4 la accion terapéutica que se bus
ca? Por lo que afecta & mis obser-
vaciones diré que no, por cuanto
en rtauchos casos no he conseguido
el descenso de la columna. termo-
métrica mas de medio grado cuan-
do pasaba de 40, & pesar de las do-
sis elevadas y frecuentes en que
las suministraba y, en cambio, las
mas, vy de esto conservo el tecuer-
do de 7 casos (uno seguido de
muerte), sobrevinieron ‘trastornos
circulatorios por efecto de la anti-
pirina, y verdaderos shoc¢ dificiles
de combatir con descensos rapidos
en la temperatura, llegando hasta
35° cuando ensayaba la fenaceti-
na. ; Por qué estos efectos y cémo
explicar su causa? He-aqui mi opi-
nion; si en virtud del catarro gas-
trico inherente 4 la infeccion tifica
admitimos, cuando menos, como
lesiones anatomicas en el 6rga-
no, las ocurridas en las células
cilindricas con la acumulacién de
moco y las alteraciones del tejido
conjuntivo interglandular con su
aumento de corpusculos linfaticos;
la consecuencia es bien obvia,
pues lo mismo alimentos que me-
dicamentos alli depositados, en
virtud del trastorno glandular,
tardardn mas tiempo del ordina-
rio en pasar y absorberse por el

torrente linfatico; esa lentitud de
absorcion hace que cuando pres-
cribimos una-dosis medicamento-
sa, repetida 4 veces, hasta conse-
guir el resultado apetecido, es
causa, repito de que tomemos por
falta de accién lo.que es absorcion
dificil, y por eso en un segundo, y
venciendo aquella capa densa de
mucina en contacto con el medi-
camento, se precipita éste cual to-
rrente impetuoso en la red linfati-
ca, y en ese caso sin género de du-
da, somos responsables de conse-
cuencias funestas y cuando no,
dificiles de combatir, pero siempre
rodeadas de ese panico que instin-
tivamente nos domina en casos
imprevistos; la accion toxica so-
breviene por mecanismo semejan-
te al de los morfin6macos, quienes
por cierto tiempo han retenido sus
inyeceiones del alcaloide del opio
eun'el tejido celular subcutdneo y
en forma enquistada, para absor-
berse rapidamente y ocasionar
verdaderos envenenamientos co-
mo losque he presenciado algu-
nas veces.

Respetod los antisépticos salol
y naftol, considero casi nula su efi-
cacia v, en cambio, atribuyo & su
empleo molestias graves. En 25 ca-
sos que he empleado el salol y el
naftol B, he tenido ocasién de ob-
gservar que mientras duraba su
accion terapéutica, el faligo de los
labios y de las encias, era mas
marcado, y el aspecto de la lengua,
mostraba bien & las claras el efecto
urente del medicamento ¢y cémo
no pensar de este modo? cuando
si 4 Jas razones expuesta por el
Dr. Mariani respecto al naftol en
soluciones relativamente débiles,
hemos de agregar las que concier-
nen 4 la composicion quimica de
las citadas substancias 6 sean
accion de la potasa en fusiéon so-
bre los sulfonaftalatos para la pri-
mera y combinaciéon de fenol y
acido salicilico para la segunda?

Era verdaderamente notable la
coincidencia observada en mis en-
fermos al presentarse una mejo-
ria local, tan luego ordenaba la
supresion de los enunciados agen-
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tes farmalologicos, sustituvendo
éstos con una pocién antiséptica
(corteza de quina, calisaya con-
tundida, rizoma serpentaria de
virginia, agua hirviendo, solucion
de acetato amoénico y melito de
saucc proporciones de la Farma-
copea Hspaifiola); en este casd uno
de dos, 6 el cambio operado en
los pacientes se debia &4 esta nue-
va prescripeion, 6 era efecto de
haber desaparecido la accién irri-
tante de aquellos; inclindndome &
esto ultimo sin dejar de admitir
como posible lo primero. Con estos
fiascos y simplificando cada vez
maés la terapéutica, excepto en a-
quellos casocs de complicaciones
graves que reclamaban una in-
tervencion enérgica (trastornos
circulatorios, meningo-tifus, dia-
rreas incoercibles), pero siempre
dejando para lo Gltimo. el aparato
digestivoy prefiriendo la via hi-
podérmica 6 la rectal, he preferi-
do en los demds el siguiente ‘mé-
todo. Alimentacion lactea; inges
tion de cantidades abundantes de
liguido con agua esterilizada mes-
clada con vino de Jerez; Ia pocian
antiséptica descrita, una cuchara-
da cada tres horas; y -para com-
batir. las elevaciones sostenidas
4 mas de 40° bafio y siempre ba-
fio, alternando con afusiones loca:
les de vinagre aromdtico 4 la ©o-
lumna vertebral, y también la sa-
bana mojada aplicada al vientre,

todo ello 4 la temperatura de 20 4

30°%; con esto y mantener 4 los en-
fermos en una atmosfera pura y
amenudo renovada, cosa facil en
este hospital situado en una isleta
(y con sobrada cubicacion las sa
las); cambiando dos 6 mas veces
de cama al emfermeo, he obtenido
siempre un resultado favorable,
creyendo mas en la eficacia de este
procedimiento que no en elucu-
braciones de quimico . Terminaré
haciendo mia la opinion de Com-
by, quien en su ultima edicién de
Patologia infantil y al ocuparse
del tratamiento de la difteria,
proscribe en absoluto todos los
medicamentos enérgicos locales
hasta hoy ensalzados (4cido féni-

co, sublimado, ete., ete.). por
creer,y no sin fundamento. que
el organismo tiene bastante con
habérselas con el factor microbia-
no, sin que nosotros vengamos a
anmentar la gravedad del pronods-
tico, empleando medicaciones co-
mo las que nos han ocupado,

.«

PROFESOR ANGEL CELLI

La epidemiologia y la profilaxis
del paludismo

“Revista Valenciana de Cliencias Meédicas™

A. Origenes de la tnfeccién. —El
parasito malarico es huesped tem-
poral del hombre y permanente del
cuerpo de los mosquitos. Dicho pa-
rasito termina su vida asexual y
prepara la forma sexual en la san-
gre- humana, mientras que en el
intestino de los mosquitos comple-
ta el eiclo sexual de su existencia;
es decir, aquel por el cual las es-
pacies  parasitarias extrafias al
hombre ven asegurada su vida. En
su eonsecuencia, el hombre y los
nosquitos son los origenes 6 ma-
nantiales de la infeccion malarica
que circula de continuo, desde el
hombre al mosquito y desde éste
daquél.

Iin este circulo del contagio es
indispensable la presencia del en-
fermo de paludismo, porque, hasta
el momento, la trasmision por he-
rencia de la malaria entre los mos-
quitos no ha podido demostrarse
por experiencias ni por el examen
morfolégico, y, ademads, porque en
un medio extrafio al cuerpo de es-
tos insectos no ha podido hallarsa
forma alguna permanente del pa-
rasito. La malaria, por lo mismo,
es una enferimedad contagiosa ti-
pica.

Alld donde reina el paludismo
abundan los mosquitos, pero la en-
fermedad no existe constantemen-
te en todos los puntos habitados
por tales dipteros; esto proviene de
que en las zonas paladicas vive
una especic particular de mosqui-
tos cepaces de albergar A los para-
sitos especificos de lainfeccion hu-
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mana, tales son: los de la especie
Anopheles. Cuatro variedades (A4.
claviger 6 maculipennis, A. bifur-
catus, A. superpiclus 'y A. pseudo
pictus) de este género existen en
Italia y todas son peligrosas. No
es probable que la especie Culex
(1) G otra variedad de las que =e
observan en los terrenos paladicos
sean capaces de trasmitir la enfer-
medad; por consecuencia, todos los
mosquitos paladicos no son mald
ricos. Y puesto que, al menos en
el estado actual de nuestros cono-
cimientos. el gérmen especifico no
vive en el suelo, sino en el cuerpo
de los mosquitos, es lo cierto que
el paludismo no puede clasificarse
en el grupo de la enfermedades te-
laricas.

La tierra s6lo juega un papel in-
directo y esto en tanto que sea 6
no favorable al desarrolln de los
mosquitos paludigenos. No puede
afirmarse lo mismo respecto del

agua, porque constituye principal-

mente el medio en que se desarro-
llan los huevos, las larvas y las
ninfas del insecto, que ‘eventual-
mente se hace apto después para
producir la infeccion. = Mientras
tanto, el terreno y el agua figura-
ran entre las causas epidémicas
indirectas, en el sentido de que
juegan cierto papel de predisposi
cion 6 de inmunizacion.

B. Biologia de los gérinenes pa-
lidicos en el medio ambiente.—Los
mosquitos del género Amnopheles
depositan sus huevosen sitics abri-
gados, tanto de las aguas claras v
corrientes como de las estancadas:
siempre alla donde los huevosy
las larvas del genero Culex casi no
se encuentran. Generalmente, pue-

(1) Estudios recientisimos del Dr. Fran-
cisco Testi, de Grosselo, en Italia. consis-
tentes en la observacién de 500 mosquitos
por él cazados, dan de si que la variedad
Culex domina en todas las casas donde se
observan casos de malaria.

Creo que los Anopleles son muy raros,
pues mientras pudo clasificar 445 Cule.r, s6-
lo hall6 18 Anophéles. A su parecer esta ulti-
ma variedad es mas frecuente en el campo.

(irassi, por el contrario, atribuye casi ex-
clusivamente el papel de conductores del
parésito malirico & la Auopheles claviger.
—(Nota del traductor.)

|

de afirmarse que las aguas telari-
cas superficiales de curso lento 6
que Se renuevan muy poco a poco.
constituyen el mejor pabulum vitae
para la larva de los Anopheles.
Estas aguas, ricas en vegetacion
palustre, son relativamente frias
en verano y calientes en invierno;
por lo mismo, en ciertos climas vi-
ven alli muy bien las larvas todo
el afio.

La resistencia de las formas in-
termediarias & los agentes natura-
les fisico-quimicos es variable: las
larvas ofrecen poca resistoncia &
la desecacion; las ninfas resisten
mucho mas; las heladas les son
desfavorables, sobre todo si son
continuas, y lo mismo la putrefac-
cion prolongada. Dichas formas
no pueden vivir en el agua del mar
y mucho menos en las aguas sali-
nas y en las muy sulfurosas. Los
movimientos del agua, sobre todo
cuandn son algo tumultuosas les
perjudican mucho.

Tin ftalia la época de los mosqui-
fos, es decir, la estacion durante
la cual ¢l insecto aduito prepara
la ovivificacion, se extiende desde
los prinieros dias calientes de la
primavera hasta los primeros frios
del otoilo 6 del invierne y llega al
mdximuin-en los meses canicula-
res. LOs nuevos mosquitos comien-
zan & picar al hombre en la segun-
da quincena de junio y persisten
en su tarea hasta el invierno.

Tres de las cuatro variedades de
Anopheles antes indicadas son in-
sectos domésticos que viven casi
siempre en el interior 6 al rede-
dor de Jas habitaciones, de tal ma-
nera, que el paludismo, considera-
do en otro tiempo como tipo de en-
fermedad miasmatica, puede in-
cluirse hoy entre las epidemias do-
mésticas.

C. Transporte de la infeccion
maldarica.— En cuanto al modo de
propagacion de la malaria estable-
ce el autor los siguientes axiomas:

a) Las horas en que los agentes
infecciosos son mas abundantes
son precisamente las de la puesta
del sol y las de la noche.

b) Los insectos salen de los fo-
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cos limitados y se reparten & no
mucha distancia en direccién ho-
rizontal. oblicua y vertical.

¢) El viento no les transporta,
pero parece que disminuye su nu-
mero en la atmosfera.

d) Los bosques, en vez de des-
truir los insectos malarigenos, pue-
den ser focos de infeecion.

Estos axiomas estan en intima
relaciéon con las nuevas teorias
acerca del trasporte, el desarrollo
y la inoculacién del gérm=n mala-
rico por la mediacion de los mos-
quitos. En efecto: 1.° Reposan es-
tos insectos durante el dia escon-
didos y aislados, mientras que ha-
cia la tarde y durante la noche le-
vantan el vuelo para picar al hom-
bre. 2.° No se separan mucho del
sitio donde han nacidoy no remon-
tav su vuelo & gran altura. 3.°
Cuaundo el viento sopla no-abando-
pan ordinariamente su retiro.

Los bosques sombrios y la arbo-
leda, en general, son las habita-
ciones de los mosquitos.- De este
modo son el origen de la malaria
y su vehiculo. De todos los medios
de propagacion de que se ha ha-
blado hasta hoy, €l que vealiza el
mosquito es el anico demostrado
de modo evidente y palmario.

El agua por ejemplo, no es el
vehiculo de la infeccion malarica,
segun demuestra la epidemioiogia
y larga serie de experimentos con-
firman. Desde luego podemos dese-
char la idea de que el agente
etiolégico habita en el suelo, y, por
tanto, la teoria de la diseminacion
por medio del polvo puede recha-
zarse. De igual modo podemos ex-
¢luir la teoria de la influencia ¢jer-
cida por los alimentos utilizados
en los paises paludidos. Resumien-
do, sostiene Celli que el mosquito
es el verdadero factor epidemiolo-
gico de la enfermedad y que el aire
es solamente el vehiculo en cuanto
transporta dicho insecto.

D. Vias que recorre el gérmen
al penetrar en nuestro cuerpo.—El
tinico camino indiscutible por me-
dio del cual se introduce el agente
infeccioso en el cuerpo humano es
el delas picaduras hechas en la

piel con la trompa, por medio de
las cuales el mosquito infectado
inocula sus esporoides. Un mismo
insecto puede en una sola noche
picar é infectar gran ntmero de
personas. Su dardo es tan podero-
so que puede atravesar una piel
muy dura y picar a través de grue-
sa capa de vestidos. Es evidente
que los Anopheles no zumban al
oido humano y son tan molestos
como los Culex, de tal modo, que &
menudo suele ser la picadura el
primer signo que percivimos de su
proximidad. No hay pruebas de
que el germen especifico pueda pe-
netrar por la via gastrica, y recien-
tes experimentos demuestran que

tampoco es su puerta de entrada

el aparato respiratorio, por mas
que esporos resistentes del hemos-
poridia pueden vivir libremente en
la atmoésfera.

", Causas de predisposicion é
tmmunidad. —No puede concebirse

epidermia alguna sin conceder la

mayor importancia 4 las causas in-

- directas que la propagan; es nece-

sario conocer & fondo todas estas
condiciones, que favorecen 6 per-
judican- el desarrollo del mal, y
por ser tan complejas, el autor las
divide en organicas 6 individuales,
fisicaso locales y sociales.

1. Causas orgdnicas de predis-
posicion é inmunidad.—Se admi-
te generaimente que el enfriamien-
to del cuerpo dispone & una infec-
cion primitiva y & las recaidas. Hs
también cierto que los nifios estan
mas castigados por esta enferme-
dad y que el mdximum de morta-
lidad se observa entre los 5y los
30 afios. No hay raza inmune,
aunque tanto la blanca como la
negra pueden adquirir resistencia
mas 6 menos grande; pero de he-
cho solamente la consiguen més 6
menos completa los individuos que
observan las costumbres consagra-
das por la experiencia tradicional
como beneficiosas contra los ata-
ques de paludismo. Por lo mismo,
existen individuos, aun en la zona
en que el paludismo es maligno,
que disfrutan inmunidad natural,
y ésta parece en algunos heredita-
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ria y que no depende en todos de
la manera de vivir: por el contra-
rio, esta inmunidad persiste, a pe-
sar de ser enfermizos los sujetos,
de tener trabajo excecivo, de es-
tar sometidos & insuficiente ali-
mentacién y & las picaduras “de
mosquitos probablemente paludi-
genos, y aun en ciertos casos a pe-
sar de inoculaciones repetidas de
sangre procedente de enfermos de
malaria; en estos individuos debe
existir verdadera inmunidad na-
tural.

Existe asimismo inmunidad de-
bida 4 los ataques anteriores de
la enfermedad, que procede gene-
ralmente de la caquexia especifica,
v por lo mismo, que es rara des-
pués de ataques de corta duracion.
Dicha inmunidad, independiente
del tratamiento, sea 6 nosea qui-
nico, es menos permanente v du-
rable que la inmunidad congénita,
Su mecanismo, la génesis de la fie-
bre 6 de su defervecencia y su cu-
racion espontanea. no pueden ex-
plicarse por los principios de la se-
roterapia. La inmunidad artificial
contra la malaria del laboratorio
no puede lograrse por medio de 1os
productos morbosos del paludismo
recogidos de animales inoculados,
ni por medio del suero ni de juge
organicos de animales inmuniza-
dos. pero puede obtenerse con los
medicamentos.

El yoduroy el bromuro potasi-
cos, el 4cido fénico, la antipirina
y el fenacol, s6lo han dado resul-
tados negativos é inciertos; la eu-
quinina, por el contrario, previene
las fiebres cuartanas y las tercia-
nas mas graves, aun después de
haber inoculado enormes dosis de
sangre muy cargada de parasitos
(1 6 2 centimetros c.) Hs probable
que pueda suceder lo mismo en la
infeccion natural.

2. Causas fisicas 6 locales de
predisposicion 6 de tnmunidad.—
Condiciones de lugar.—Terrenos.
—Ninguna condicion de estos pue-
de senalarse a priori como contra-
ria al desarrollo de la malaria; los
terrenos no obrapn  por sl misnos

sino en cuanto pueden convertirse
en depositos de agua.

(Continuard)

FORMULARIO

Dispepsia dolorosa
(Pérochaud)

El Sr. Pérochaud indica las pre-
paraciones siguientes, destinadas
a combatir el dolor de la hiperclor-
hidria.

El eannavis indica en forma de
extrarto. se prescribe en pildoras
dla dosisde L cg., que se puede
repetir varias veces al dia. Para
tornarle mas activo. se puede for-
mular del modo siguiente:

Extracto espesode ‘““‘cannabis in-
rea . Muv 1% vie.... 001 gramos
Polvos de coca........ 0,05
de belladona.... 0,01
Clohidrato de morfina. 0,001
Polvos de pegaliz...... c. s.

Para una pildora.

A los enfermos que no puedan
tragar las pildoras, se les prescri-
bira las gotas siguientes:

Tintura de “‘veratrum
viride”.

— tebaica ......
— de belladona.....
— de aniz estrellado

Para tomar 6 gotas después de
las comidas.

En las formas muy dolorosas,
eu las cuales la sensibilidad gas-
tricaes aun muy grande después
de pasada la crisis, se prescribe la
picrotoxina, segtn la férmula si-
guiente:

Picrotoxina. .... #3300, 1002

ANeOROI" d 5! o5 kit o o tt8CE 8
Hrgotina Bonjean....... . 1,00
Sulfato neutro de atropina 0,01
Agua destilada........ ...10,00

En los casos en que es algo lenta
la digestion de los albuminodes.—
lo cua! depende de la disminucién
de la pepsina, tan frecuente en los
hiperclorhidricos—se prescribira 4
los enfermos uno de los siguientes
papeles 6-discor; ;que tomard in-

“ee e

e

1f.':za. 5gr.
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mediatamente después de cada co
mida: :

Pepsina en pajuelas..... 0,50 gr.
Maltina 0,10 —
Lactosa i, o a4
Para sello 6 papel.

Publicacionss recibidas

Estudio Clinico y terapéutico
de las fiebres eruptiras (viruela,
sarawmpion y escarlatina por el Dr.
D. José Codina Castellvi. médico
de namero, por oposicion, del Hos-
pital provincial.

Madrid. administracion de la
“Revistade Medicina y Cirujia
Practicas”, calle de Preciados, N.°
33, bajo.

Eunciclopedia de Ginecologia. —
Puablicado bajo la .direccién de J.
Veir, Profesor de la Universidad
de Leiden, canla colaborasion de
distinguidos profesores. Version
castellana de.los doctores D. Isi-
doro de Miguel y Viguri. D. Ra-
fael del Valle, D. Silvio Escolano,
D. Miguel Gayarre y D. Gaspar
Sentifion. Presidido de un wrologo
escrito porel doctor D. Hugenio
Gutierrez. individuo de la Real
Academia de Medicina de Madrid
y Ex-Presidente dela Sociedad Gi-
necologica Espafola. Con graba-
dos y laminasen colores.

Maprip.—Administracion de la
Revista de Medictna y Cirugia
practicas. Preciados N, 33 —bajo

Esta monumental obra, que ha
llamado poderosamente la aten-
cion en Alemania mereciendo ex-
traordinaria acojida entre los mé-
dicos y un.laudatorio juicio critico
de 1a prensa profesional, formard
enatro voluminosos tomos con pro-
fusion de excelentes grabados y
maguificas laminas en colores de
un mérito tan sobresaliente, que
bien podemos afirmar que jamds
se vieron igual-en exactitud y be-
lleza de colorido.

(ada unv de sus magistrales ca-
pitulos ha sido escrito por un es-
pecialista alemdn de fama univer+

sal, estan entre ellos Fritsch ,
Bumn. Doéderlein, Olshausen. etc.

Se publicara por cuaderno de 128
paginas al precio de 3 pesefas ca-
da cuaderno. Las suscricienes es
reciben en la admiunistracion de
la revista antes citada.

Hemos recibido los seis prime-
ros cuadernos.

Reseiia economica del Extado de
Tabasco (Reptblica Mejicana) por
Alberto Correa.

Méjico. oficina tipogréafica dela
Secretaria de Fomento, Calle de
San Andrés N.° 15—1899.

Les Etats-Unis Mexicains Leurs
ressources naturelles. Leur pro-
grés.. Leur situation actuelle. Par
R. de Zayas Enriquez.

Qbra publicada por disposicion
del Ministerio de Fomento, Colo-
nizacion é Industrias de la Repu-
blica Mexicana.

Méjico. —Imprenta del Ministe-
rio de Fomento, calle de San An-
drés; 15--1£99.

Hemagrecibido ademés numero-
sos prospectos de las diversas sec-
ciones del Congreso Internacional
de¢ Medicina de Paris, que no in-
sertamos porque nos han llegado
muy atrazados, y en la actualidad
no son ya oportunos.

Callao, Abril 19 de 1893.

Sefiores Scott y Bowne, Nueva
York.

‘Muy Seiiores Mios:

La Emulsién de Scott tiene im-
portante aplicacion en cesos de tu-
berculosis incipiente .y aun en pe-
riodos mas avanzados cuando las
funciones del estomago son nor-
males. También en el raquitismo
es un poderoso auxiliar dicho me-
dicamento para dar vigor 4 orga-
nismos cuya nutricién no v4 en ar-
monia con el desarrollo de la edad
y finalmente en las bronquitis cro-
nicas es de muy benéfica acciéon
ayudada por el uso de los balsdmi-
cos.

Soy de Uds. Atto. S.S.,

MODESTO SILVA SANTISTEVAN.

Il 5;  Bedro—21,865
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