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TRABAJOS NACIONALES

Proyecto de Traslacién
del “Hospital de Santa Ana”
La Sociedard de Beneficericia que

viene trabajando con incesante €u-
tusiasmo y verdadero altruismo,

que tanto le honran, haZdecidida -

acometer dos empresas de todao pun-
to humanitarias v landabies. Con-
vencida de los alcances de la higie-
ne v decidida por la corriente de hi-
gienizacién que se halla ey ento-
dos los circulos sociales, inicia sus
grandes lahores heneficientes con
dos hermosos proyectos, que se dis-
putan el aplauso sincero y prolon-
gado. Tratase nada menos que de
" clausurar el hospitalde Santa Ana,
edificando uno nuevo con arreglo 4
las ensefianzas modernas, y de le-
vantar en lugar apropiado un sa-
natorio para tuberculosos de que
tanto se han ocupado desde hace
afos, Gobierno, Beneficencia y mu-
chos de nuestros comprofesionales.
El informe que 4 continuacién pu-
blicamos, relacionado con el hospi-
tal de mujeres, nos releva de todo
comentario, pues que muy lumino-
sos los suscribe la comisién IV de
la Academia Nacional de medicina,
v fuera inoficioso afiadir algo mas,
4 tan meditado estudio.

El hospital de Santa Ana no tie-
ne ya razon de ser, como ubicacién
v como distribuciéon., Aquello, 4
mAs de ser un anacronismo inconce-
hible;es-una bofetada a la ciencia
médica de los dias que alcanzamos.
La Sociedad de Beneficencia inspi-
réndoszen las ideas de humanidad
wde ‘progreso, corresponderd—asi
lo esperamos—A las noches de afa-
noso ¢studio empleadas por Jos se-
foves comisionados. La civiliza-
cion v 1a ciencia asi lo exigen.

¥ va qué se piensa en un nuevo
establecimiento, bien vale pensar en
un nuevo - sistema administrativo,
gue constitiya en autoridad efecti-
va al cuerpo médico nosocomial, sin
las trabas con que hasta el dia se
tropieza, 4 cada instante y hasta
por el mas pequefio de los motivos.
Alli es necesario que solo hable la
ciencia, si es que se quiere el éxito v
la devolucion 4 la sociedad y 4 la
economia del pais, de sus elementos
de trabajo.

El segundo provecto, tan tenaz-
mente perseguido v tan merecedor
de aplauso, versa sobre la institu-
ci6n de un sanatorio, y con este fin,
se ha pedido informe 4 la Facultad
de Medicina, la que ha encomenda-
do el estudio de asunto tan impor-
tante desde mds deunpunto de vis-
ta, 4 los doctores Odriozola, Aven-
daifio v Dulanto.

Muy pronto quedari contestada
la Sociedad de Benehcencia y ya no
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habrd demora—asilo entendemos—
para que sea un hechouna cuestién
que se persigue desde tan largo
tiempo y tan necesaria entre nos-
otros donde la tasa tuberculosa al-
canza desgraciadamente en veces,
hasta el 25 por ciento sobre el to-
tal de defunciones y al 10 por mil
sobre el de habitantes.
He aqui el informe primero:

INFORME DE LA SECCION IV DE LA
AcApEMIA NAcCIONAL DE MEDI-
CINA,

Sefior Presidente: ;

El informe que la secci6n IV tiene
4 honra elevar 4 conocimiento de la
Academia, lo motiva el proyecto
presentado pordos ilustrados miem
bros de la Sociedad de Beneficencia,
uno de ellos el sefior Inspector del
hospital de Santa Ana, que;, por
las funciones que desempeiia, cono-
ce las necesidades de los desgracia-
dos que alli se asisten v estd ade-
més intimamente penctrado. de los
defectos insanables de que adolece
ese edificio, tanto en su comjiinto
como en sus més insignificantes de-
talles. Todo esto es prucha eviden-
te del gran celo que les anima en el
desempeiio de su cargo, v de gue
han comprendido muy bien cuanto
debe hacerse por el bien estar de los
menesterosos. Quédeles la satisfac-
cién del deber cumplido y la honra
que les corresponde por haber ini-
ciado una empresa de verdadero

rovecho para la humanidad do-
iente.

Es indiscutible la necesidad de
reemplazar el vetusto hospital de
Santa Ana por otro nuevo en que
reine la higiene como soberana, con
toda la amplitud de sus derechos;
¥y, no solamentees indiscutible, sino
inaplazable la realizacién de tal
obra. La hospitalizacién de los en-
fermos se ha transformado por
completo en el curso del pasado si-
glo.Los peligrosos hacinamientos de
los primeros afios se han converti-
do en agrupaciones metddicas, arre-
gladas conforme al progreso de la

ciencia, que ha logrado, después de
no pocos esfuerzos, conseguir que
los hospitales llenen debidamente
su objeto: el restablecimiento de la
salud en las grandes masas popula-
res. Hay algo mis, no es sélo la hi-
giene la que norma el funcionamien-
to de las casas de misericordia, las
ciencias politicas y sociales también
intervienen en esa labor que es to-
da de beneficio para el hombre des-
valido. Con muchisima razén el emi-
nente higienista argentino Dr. Co-
ni, se espresa asi: “No debe olvidar-
se que el auxilioen el desgraciado
viene 4 implorar 4 las puertas del
hospital no es un favor que se le
acuerda. La civilizacién moderna lo
ha transformado en un derecho v es
un deber de los poderes piblicos
construir un hospital, organisado
segfin todos los preceptos de la hi-
gietie moderna” (1).

Plausible es, pues, que nuestra
Sociedad de Beneficencia se haya
penctrado de esta verdad vy que tra-
te de remediar necesidad tan urgen-
te. Satisfactoriole es 4 la Academia
acompaifarla entan proficua labor:
se le pide su opini6n, y la espresa
con toda la amplitud posible cifien-
dose 4 las severas reglas de la cien-
cia.

El haspital de Santa Ana, que no
puede correctamente denominArse-
le de mujeres, desde que alberga en
su seno una poblacién heterogénea,
no llena ya el objeto 4 que est4 des-
tinado. De construccién primitiva
¥ pobre arquitectura, ruinoso en al-
gunas partes; edificado en una épo-
ca en que por elfanatismo que todo
lo dominaba, se crefa indispensable
que los hospitales tuvieran la for-
ma de un crucero central, punto de
reunién de cuatro divisiones con-
vencionales, cuatro grandes salas
oscuras, sin ventilacién, pues no
puede esta efectuarse en modo algu-
no por las pocas troneras que 4
guiza de ventanasexisten en la par-

(1)=Emilio R. ;Coni—Saneamiento de la
provincia de Mendoza— Buenos Aires—
1897—péigina 317.
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te alta de las paredes, crucero 4 cu-
vas ramas vienen directamente 4
abrirse las otras enfermerias y de-
méas dependencias del Establecimien-
to; nosocomio tipo del anticuado
monumental sistima de los editicios
hospitalarios en block, huella ver-
gonzosa del oscurantismo de anta-
no, totalmente desechado por an-
tihigiénico desde principiosdel siglo
XIX; con ubicacién también defec-
tuosa, no tanto por estar situado
en un barrio populoso, cuanto por
que esta circundado porcasas, unas
de dos pisos mas elevadas que el
hospital, v otros de inquilinato, en
las que la higiene deja mucho que
desear. Afiddese 4 esto, el enorme
templo parroquial con el que colin-
da por su costado izquierdo, el in-
mundo barrio chino que tiene hacia
su parte posterior, la escasa dota-
ciém de agua que poseé, la mala ins:
talacién de la cocina, de la despen-
sa, de la roperia, de la titulada sa-
la de operaciones; el exiguo arsenal
de que se dispone para ¢! sérvicio;
la inconcebible promiscuidad con
que yacen mano 4 mano, casi-se di-
ria tocandose los codos, las | enfer-
mas de todas clases, febricitantes v
contagiosas, sifiliticas y tuberculo-
sas, las afecciones quirfirgicas jun-
to con las gastro-intestinales, las
parturientas con las puérperas in-
fectas; y se tendrd una vaga idea
de ese amontonamiento de mise-
rias, en el que si la muerte no hace
mas estragos, se debe 4 la abnega-
ci6bn sin limites que desplega el
cuerpo médico y el personal adscri-
to 4 ese tétrico establecimiento.
Pero no hemos terminado afin,
pues hay un punto negro sobre el
que debemos insistir: nos referimos
A los nifios, “la humanidaden flor”,
segiin la feliz expresi6én del Baron
de Labradio, los retofios llamados
A reemplazar 4 los hombres que su-
cumben, sea por los progresos de
edad 6 4 causade las enfermedades.
Esos tiernos seres, verdadera espe-
ranza del porvenir, son en todas
partes ohjeto de muy solicitos cui-

. dados. Se les aloja en estableci-

mientos hospitalarios que verdade-
ramente merecen el titulo de pala-
cios, en los que no sélo se les pro-
porciona los medios indispensables
para que recobren l!a salud, sino
que se les rodea de cuantas como-
didades han menester en ese perio-
do de la vida, enque todo lo espe-
ran de la ternura de sus padres 6 de
los consuelos inagotables de la ca-
ridad. En los hospitales de nifios
hay personal médico especialista,
enfermeros que hayan comprobado
poseer dotes adecuadas para el cui-
dado de la infancia, alimentacién
apropiada 4 su edad, ensefianza
moral, religiosa € higiénica; y. jun-
to con todo esto, las distracciones
para los convalecientes, sin las que
no se restablece pronto elequilibrio
fisiolégico perturbado por una en-
fermedad méas 6 menos grave.
:Cridl es la situacién de los nifios
en los hospitalesde Lima? Bien tris-
te porcierto. En los dos primeros
aiios, en que las afecciones de los
aparatos respiratorios y gastro-in-
testinial son los méas frecuentes, y en
que la resistencia de su organismo
esmenor,10 que los hace ficil presa
del contagio, estdn en una sala del
hiospital de Santa Ana, préoxima al
mortuorio v al patio en quesearro-
jan los despojos de las salas de par-
tos, recibiendo ademaés los vapores
mefiticos que les envian las demas

| enfermerias colindantes. Delos 3 4

los 12 afios, los varonesvan al hos-
pital 2 de Mayo y las nifias al de
Santa Ana. En el primero se les
destina una enorme sala en la que
se agrupan cosade 60 criaturas: sa-
la destartalada, construida para
adultos, enla que el servicio deja
mucho que desear, en su personal
subalterno, con el aditamento de la
peligrosa compaiiia de los convales-
cientes adultos, peligro tan palma-
rio y evidente sobre el que es inne-
cesario insistir. Las nifias no estan
en mejores condiciones en la sala de
San Vicente del hospital de Santa
Ana, pues si aqui es adecuado el
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pars :mal del servicio, se las hacina,
en niimero de sesenta en estrecho
recinto en el que escasamente de-
bian alojarse la mitad.

Las anteriores consideraciones se
encaminan no s6lo 4 poner de ma-
nifiesto la conveniencia de acome-
ter las nuevas edificacipones que han
de reemplazar al actual hospital de
Santa Ana, sino que t:tln]]lelljh‘ltl-
fican la amphtud que la seccion IV
da al presente informe. Segfin cons-
ta del oficio del sefior Director de la
Sociedad de Beneficencie. Pfiblica,
lo finico que se solicita de la Acade-
mia es que sefiale el lugar mas ade-
cuado para la ubicacién del nuevo
nosocomio; pero la seccién IV, des-
pués de detenida v concienzuda de-
liberacién, ha resuelto cumplir el
encargo que se le ha hecho, tal co-
mo corresponde 4 la 1mportancia
del asunto y al prestigio de la en-
cumbrada corporacién gue. tepre-
senta. Es por esto que evidencia la
necesidad de establecet; en reetnpla-
zo del hospital de Santa Ana, tres
edificios completamente independien
tes: un hospital generl para miuje-
res, un hospital dedieado- exclusi=
vamented 10s niiios de ambios sexos
v.una maternidad;indicando al mis-
mo tiempo las condiciones -generas
les que deben reunir, higiénicas.y
otras, 4 fin de que seconstruvan
con sujecion 4 los adelantos de la
ciencia y 4 los preceptos de la hi-
giene hospitalaria, que tanto ha
avanzado dltimamente, al extremo
que los hospitales de fines del siglo
pasado no tienen de comiin con sus
congéneres de los primitivos tiem-
pos sino el nombre.

La descentralizacion es el requisito
principal que exije la higiene en la
mstalacion de los hospitales. Pasa-
ron va felizmente las épocas desgra-
ciadas en que se hacinaban 4 los
enfermos, sin tener en cuenta ni la
edad, nila gran diversidad de los
estados patologicos, que influen-
cidndese reciprocamente originaban
el contagio inevitable, yla frecuente

| transformaciénde una doleuua cu-
| rable en una enfermedad de térmi-
no fatal. Cudntos desvalidos han
ingresado 4 esascasas de misericor-
dia afectados de un simple catarro
bronquial, y han salido de ellos lle-
vando en sus pulmones el letal ba-
cilo de la tuberculosis. Ejemiplos co-
mo-este podrian citarse al infinito,
que demuestran con toda evidencia
la necesidad de establecerno sdlo se-
paracién entre las diversasclasesde
enfermos, en unhospitaldado, sino
también instalar asilos ad hoe con
relacion al sexo, 4 la edad v 4 cier-
tos grupos de procesos morbosos
determinacos.

Pero la higiene v4 méas lejos, no
consiente que en un solo local se
aglomeren innimeros enfermos, li-
mitando el niimero maximo que
deben estar reunidos en 300 6
400. De igual modo, proseribe por
completo las construcciones maci-
sas, monumentales, reemplazdando-
las por otras lijeras y bien espacia-
das, que sirvan durante pocos afios
vpuedan facilmente reedificarse en
otros terrenos cuando asi lo exija
el desarrollo de la poblacion.

Unaligera resefia de los servicios
gue funcionanen el hospital deSan-
ta Ana, v algunos datos estadisti-
€os cor respcmd!entu a los dltimos
once afios, justificardn la indicacién

va hecha de distribuir en tres loca-
I=s distintos la poblacién que soli-
cita asistencia profesional en el asi-
lo fundado por el Iltmo. Seior Ge-
romimo de Loayza.

En ese establecimientoexisten los
siguientes servicios:

19 Uno de medicina, compuesto
de las salas, de Santo Toribio con
30 camas, de Santo Domingo con
41 camas, v de San Luciano con
42 camas, destinada esta altimade
preferencia para las tuberculosas,
pero que por unaaberracién incon-
cebible también sirve para aislard
los nifios coqueluchosos.

22 Uno mixto de medicina, ciro-
jia y nifos, compuesto de I'm sa-
las, de santa Isabel con 30 camas,
de Santo Tomas con 28 camas y
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San Vicente (para nifias de 3 415
anos) con cerca de 60 camas.

3? Un servicio de cirnjia v gine-
cologia compuesto de las salas de
San Pe(lm con 31 camas, de San
Miguel con 32 camas, v la Virgen
con ignal nimero. ;

4? Un servicio de tocologia y de
lactantes, que se hospitalizan “¢on
sus madres solas 4 acompaifiadas
de sushermanas mayores, compues-
to de las salas de San Antonio, de
puérperas, con 32 camas, de Santa
Rosa, para parturientes, con 32
camas, v de San José con su salita
anexa, para lactantes, con 50 ca-
mcl"i

5% Unservicio de ginecologia, des-
tinado especialmente & la clinica
respectiva, que funciona en la sala
de La Merced con12 camas.

Los datos consignadosen los li-
bros del hospital demuestran que
su poblacién media es de 400 ndi-
viduos que se distribuyen asi: 358.88
adultos, 31.49 parvulos v 1814
parturientes, que hacenr un . total
de 383.51. Estas cifrasmo revélan
el nimero exacto de nifios, porgué
los que no son parvulos figiiran ¢n
el grupo de los adultos; del mismo
‘modo que el percentaje d¢lag par-
turientes no indica el total de 'las
asistidas en las salas de la actual
Muternidad, en las que hay muchas
grividas con dolencias comunes, y
4 las que también ingresan puerpe-
ras infectadas tlespué‘: del alumbra-
miento, las que figuran en los libros
como adultas enfermas. Como se
vé el nfimero de las asistidas, inclu-
vendo las empleadas enfermas, lle-
gan 4 cerca de 400, cifra algoexa-
gerada para cualquier hospital y
con mayor razén para un nosoco-
mio en que no se conocen ni siquie
ra las mds tribiales condicioneshi-
giénicas.

Para hospitalizar ese niimero de
enfermos de condiciones tan hete-
rogéneas, si se quiere cumplir con
los preceptos de la higiene, en el
supuesto de reunirlosen un solo edi-
ficio, habria que darle tal amplitud
que ocuparia una gran drea de te-

al Mayor de 5

rreno; y ni aun asi, desaparecerian
los inconvenientes que hemosapun-
tado. El finico medio racional ¥
prictico, que concilia lasexigencias
de la ciencia, ¢l bienestar de los me-
nesterosos v el prestigio de la So-
ciedad de Beneficencia Pablica, es
establecer las tres casas de mise-
ricordia ya mencionadas, de mo-
dc que se asistan en locales distin-
tos las parturientes, los nifios y
las mujeres adultas.

Es innecesario indicar las razo-
nes que militan en favor del esta-
blecimiento de una Maternidad, des-
de que sontan obviasy una vez que
al hacerlo asi la Sociedad de Bene-
ficencia no solo practicari una obra
meritoria, sino que cumplird con
los fines de su institucidn. En efec-
to, conforme al Supremo Decreto de
1% de _oetubre de 1826 y a la Su-
prema resolucion de 12 de mayo
de 1830, se impuso 4 esa Sociedad
la obligaeion de establecer una ca-
sz de-Maternidad para socorrer i
las minjeres pobres en sus partos,
asignandole para ello la renta co-
rrespondiente.  Conforme 4 estas
disposiciones se fundo6 la Materni-

dad en/'el Colegio de Santa Maria
del Socorro, colindante con el anti-
euo hospital dela Caridad, de don-
de se traslado en 1841, 4 unossa-
lonesdél hospital de Santa Ana, pa-
sandodespués, en 1857, 4 la calle
de San Ildefonso enel local del Bea-
terio de Amparadas, dondefuncio-
n6 hasta el afio de 1875, en la que
se le instald en el antiguo hospital
de San Andrés radicdndole final-
mente aunque de un mode provi-
sional, en enerode 1881, en la sala
de San Antoniodel hospital de San-
ta Ana.

Como se vé, no han sido pocaslas
peripecias por las que ha pasado la
Maternidad de Lima, siendo digno
de notarse que 4 la inversa de lo
acaecido en otros paises, tu\'xera en
un principio su local propio para
después, enlos alboresdel siglo XX,
funcionar en un hospital general, v
ni siquiera en un pabellén indepen-
diente, sino en unas salas anti-
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higiénicas, con la vecindad de en-
fermas sifiliticas y otras supurantes
v la proximidad del mortuorio.

La Maternidad debe establecerse
en un lugar central, de facil acceso
tanto durante el dia como en lasal-
tas horas delanoche, enlas que con
no poca frecuencia solicitan asisten-
cia las desvdlidas que sélo acuden
al hospital cuando ya se inicia el
trabajo del parto. Y como, por las
razones que se puntualizardn en el
momento oportuno, el hospital ge-
neral debe ubicarse en las afueras
delaciudad, es esta otra razén mas
en pr6 de la separacién que propo-
nemaos.

Una Maternidad convenientemen-
te instalada no perjudica en lo me-
nor la salubridad de los locales ve-
cinos, ni tampoco ese edificio cons-
tituye un peligro para laspersonas
que habitan en su alrededaor. Lape-
quefia poblacion de la Maternidad
permite que se apliquen en todo su
vigor las reglas de la asepcia v an-
tisepcia, tan eficacez enesta mate-
ria, que en las Maternidades mo-
dernas casi ha desaparecido la sep-
ticemia puerperal con todoel desis-
troso cortejo de sus terribies com-
plicaciones. Pero eso se ha conse-
guido con el aislamiento de las puer-
peras, quecomo es natural obligaa
tener un personal adecuado € ino-
cuo.

Para la poblacién de Lima, essu-
ficiente que tenga la Maternidad
cuatro pabellones con veinte camas
cada uno, dos para los partos fisio-
légicos, uno para las puérperas in-
fectas, y uno especialmente dedica-
do 4 la clinica tocolégica, debiendo
haber ademas una pequefia sala, con
cuatro lechos, para lassospechosas,
La separacion de la cliniea obsté-
trica se mpone, por que es un he-
cho bien averiguado que no es jus-
to someter 4 todas las parturientes
4 las repetidas manipulaciones que
requiere la ensefianza clinica.

Cuanto 4 los detalles de los pa-
bellones v demds instalaciones ac-
cesorias, le son aplicables las consi-
deraciones que expondremos en el

momento oportuno al tratar del
hospital general.

Creemos que perfectamente podria
la Sociedad de Beneficencia utilizar
para la instalacién provisoria dela
nueva Maternidad, el antiguo lo-
cal de la calle de San Ildefonso, y
para la definitiva, parte del terreno
que quede disponible después de la
demolicion del actual hospital de
Santa Ana.

Lima es quizds una de las pocas
ciudades importantes que carece de
un hospital exclusivo para nifos.
Insistir en lo urgente € inaplazable
que es su establecimiento, nos pa-
rece ocioso después de la corta ex-
posicién que hemos hecho en la in-
troduccion deeste informe. Los cui-
dados especiales que reclama la in-
fancia, la caracteristica sintomato.
l6gica v terapéutica de sus afeccio-
nes, la conveniencia de aunar, qui-
zZAS con mAsexigenciasque en otras
épocas de la vida, al tratamiento
curativo el tratamiento higiénico y
moral; son otros tantos motivos
que obligan 4 atender 4 los nifos
enfermios en asilos adecuados, los
qite dehen satisfacer en sus més in-
significantes detalles las justas exi-
gencias de la higiene.

En el hospital de nifios deben re-
cibir asistencia profesional los su-
jetos de ambos sexos y de la prime-
ra v segunda infancia, es decir los
comprendidos entre los ocho dias
después del nacimiento y los doce
afios. Para la primera infancia las
salas deben sercomunes, sin distin-
ci6n de sexo, pero en la segunda in-
fancia si hay que establecer una se-
paracién completa.

En esa casa de misericordia las
salas deben ser pequenas y nume-
rosas, porque en ese periodo de la
existencia el hombre sufre afeccio-
nes infecto-contagiosas trasmisi-
bles, que si bien confieren inmuni-
dad para lo futuro obligan 4 un
aislamiento riguroso. La coquelu-
che, la varicela, la dipteria, v varias
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otras afecciones corroboran esta
aseveracion. :

Creemos que en el nosocomio de
la infancia deben establecerse tres
pabellones completamente indepen-
dientes: uno para los nifios meno-
res de 3 afios; y otres dos para los
varones y mujeres respectivamen-
te mayores de esa edad. Cada uno
debe tener las divisiones impuestas
porla naturaleza de losestados pa-
tolbgicos, arreglados de tal modo
que pueda hacerse 4 perfeccién el
aislamiento de las enfermedades
contagiosas.

Desde que al instalarse el hospi-
tal de nifios hay que suprimirel ser-
vicio que funciona por ahora en el
hospital 2 de Mayo, es necesario
que el nuevo edificio tenga capaci-
dad para albergar 180 individuos.

Por lo que hace al lugar mésade.
cuado para su ubicacion, 4 decir
verdad es preferible situarlo e el
climite de la poblacién, en-pleno
campo, crvando sea posible enipren-
der la obra edificiAndola desde susci-
mientos; y paraese caso sefialamos
desde ahora como mejor-sitio ¢l
principio de la avenida qué condu-
ce 4 los pueblos de la Magdaiena.
Pero como quiera que deben conci-
liarse, hasta donde sea posible, las
conveniencias reciprocas dc la clase
menesterosa y de la Sociedad de Be-
neficencia Piblica, no hay inconve-
niente en jue se utilise de un modo
provisional alguno de los locales
centrales que posee esa Corpora-
ci6n; por ejemplo el antiguo hospi-
cio de huerfanos lactantes, enel que
4 poca costa pueden hacerse las re-
paraciones necesarias.

No terminaremos esta parte del
nforme sin indicar la conveniencia
del establecimiento de un sanatoria
4 orillas del mar, en alguno de los
balnearios proximos a la capital,
dedicado 4 la asistencia de los ni-
flos raquiticos, anémicos, escrofulo-
sos, en una palabra los nifios mal
desarrollados, sea por vicio congé-
nito 6 por enfermedad sobrevinien-
te; pequefios organismos expeditos
para ser presa del bacilo de la tu-

berculosis, y de cuyos estragos se
les puede librar mediante un trata-
miento bien dirigido en un asilo co-
rrectamente instalado. En una ciu-
dad como Lima, en que la mortali-
dad infantil alcanza cifra verdade-
ramente aterradora; es deber inelu-
dible hacer todoslos esfuerzos posi-
bles para disminuir tan desastrosa
letalidad. A esa meritoria tarea
deben dedicarse todas las energias,
desde que cadanifio que se salva de
las garras de la muerte es un fac-
tor que se conserva para el progre-
so del pais. Por conocida que sea
la famosa sentencia de Quetelet, va-
le la pena recordarla en este mo-
mento: “Un nifio que muere antes
de haber sido fitilno sélo es un mo-
tivo de afliccion para la familia, si-
uo que constituye una pérdida real.
Considerada desde el punto de vis-
ta de la nacién, una excesiva mor-
talidad de la infancia es causa per-
manente de empobrecimiento, que
el gue lograra combatirla agrega-
ria millories 4 la renta nacional al
mismo tiempo que enjugaria mu-
chas ldgrimas”.

Ese sanatorio puede y debe ser
sostenido- por las Beneficencias de
Lima v Callao, desde que él encon-
trarian asilolosnifios deambas sec-
ciones territoriales.

Por lo demés nos parece tan im-
portante el establecimientodel hos-
pital y del sanatorio para nifios,
que, 4 falta de otrosrecursos, la So-
ciedad de Beneficencia podria conel
aplauso undnime de las personas
inteligentes y patriotas, suprimir al-
gunas de las hoy infitiles casas pa-
ra sefioras pobres.

Llegamos 4 la parte principal de
nuestra misién, 6 sea ocuparnos,
aunque de un modo suscinto, de las
condiciones que debe reunir el nue-
vo hospital de mujeres: asunto bien
importante y en el que es menester
que la Sociedad de Beneficencia pro-
cure que la nueva obra alcance la
mayor perfeccién posible. Paraello,
vale recordar con Rochard que los
hospitales deben ser construcciones
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higiénicas por excelencia,en los que
hay que arreglarlo todo con la ma-
yor perfeccion posible, para que se
cumplanlascondiciones esenciales 4
lasalubridad de sushabitantes. El
hombre que llega 4 las puertas de

uno de esos asilos demandando la '

caridad ptiblica, es presa de algiin
estado patoldgico que aniquilando
su fuerza vital, lo coloca en perma-
nente estado de receptibilided mor-
bosa, en circunstancias abonadas
para el ficil contagio de otras en-
fermedades. Hay pues que procu-
rar la distribuciéon conveniente de
los enfermos, la pureza del aire que
respiran, el alejamiento répido y
destruccidén consecutiva de todas
las excreciones para evitar que se
conviertan en otros tantos agentes
de infeccién, sea para el mismo pa-
ciente 6 para sus vecinos: enauma
palabra, los enfermos dcben estar
rodeados de todos los ¢lementos
conducentes 4 recuperar  su salud,
evitando que se dafien reciproca-
mente. Tal es, en sintesis,” el desi-
deratum de la ciencia modéerna, el
que se ha alcanzado merced al in-
cansable afan de los higi¢nistas y
de los demés henefactores de la lin-
manidad.

Conformandonos con el progra-
ma adoptado por los tratadistas
méas competentes en esta materia,
detallaremos los requisitos que de-
he reunir el nuevo nosocomio, ocu-
pandonos sucesivamence de los si-
guientes puntos: _

19 Area de terreno necesaria y
ubicacién del Hospital;

29 Plan general del mismo;

32 Disposiciéon ¥ principales con-
diciones de sus enfermerias;

4° Locales para los servicios ge-

-nerales del hospital; y

5% Ventilacion de las salas.

Presindiremos de la calefaceiton
del ambiente hospitalario, desde

" que la benignidad de nuestro clima
- 1a hace innecesaria. ]

La estadisticas' de las estancias
del hospital de santa Ana dan un
nfimero aproximado de 400 asisti-

das, cifra que se reducird 4 300,
poco més 6 menos, al separarse 4
los nifios ¥ 4 las parturientes; pe-
ro, teniendo en cuenta ¢l natural
aumento de la poblacion de Lima,
es conveniente preparar alojamien-
to en el nuevo hospital para 400
enfermos. Tomando la cifra media
de 120 cuadrados por sujeto, exiji-
da por los higienistas, se requieren
para 400 individuos 48.000 metros
cuadrados; y como para evitar que
en ¢l futuro la nueva construceidon
pueda ser perjudicada, en su salu-
bridad, por la edificacion ‘de habi-
taciones muy proximas 4 ella, sera
niecesario rodearla de anchas calles
6 espacios libres y elevarse 466 7
hectareas el 4rea del terreno en que
se levante el hospital general de
mujeres.

L a higiene perceptiia que se pre-
figrdn los terrenos elevados, per-
meables, secos, con capa liquida
subterrdanea profunda, cerca de una
corrienite de agua, que facilite el
drenaje y al mismo tiempo sirva
para la desembocadura de los de-
sagiies del nosocomio. Tanto por
economia como por razones de sa-
lubridad general, deben escojérseles
et dus atueras de la cindad, pero no
tan distantes que hagan el edificio
de dificil acceso, sino por el contra-
rio con vias directas de comunica-
cidén con la parte poblada. Final-
mente, debe buscarse un lugar ha-
cia el cual no se pronuncie el au-
mento de la poblacién.

La zona alta de Lima, situada al
S. E. de la ciudad, 6 sea los terre-
nos que se estienden entre el cemen-
terio y las nuevas construcciones
que se edifican en la Victoria, pare-
ce A primera vista, por su coloca-
cidn 4 sotovento y altura los que
deberian preferirse; pero hay razo-
nes poderosas que, & nuestroenten-
der los hacen inaceptables para eri-

jir alli el proyectado hospital.

La circunstancia mds favorable,
su orientacion, pierde toda su im-

-portancia por el hecho de haberse

modificado totalmente los conoci-
mientos que se tienen acerca de la

L
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propagacién de las enfermedades
por las corrientes atmosféricas, 4
tal punto que hoy se tiene pleno co-
nocuniento que no origina peligro
alguno el que los vientos que atra-
viesan un hospital, en que se asis-
ten enfermedades comunes, vayan
después 4 recorrer la parte poblada
de la ciudad. Estd ampliamente
probado que los finicos procesos in-
fecto-contagiosos trasmisibles por
el aire 4 largas distancias son: la
viruela, el sarampion, la escarlati-
na v el tifus exantemaético, el tifus
de la sierra, que no debe contundir-
se con la fiebre tifoidea. La viruela
cuya trasmisiéon por el aire se evi-
dencia en Lima cada vez que se ex-
human los caddveres depositados
en los nichos temporales, pues en-
tonces aparecen casos de esta enfer-
medad en los barrios de alajo.lél
del Puente, por donde pasa el aire
que viene del Cementerio—-naose
atiende en los hospitales generales
pues para ello se destina el Lazare-
to. El sarampibn, la erfernedad
pandémica por excelencia, atata
principalmente en la ninez; cuando
reina se propaga rapidamente ¢n
todas direccicnes; y, como confiére
inmunidad y es raro el adulto que
no la haya padecido en la infancia,
es dificil que del hospital general
salgan los gérmenes del sarampidn
4 esparcirse por la ciudad. La es-
carlatina es una enfermedad poco
frecuente en Lima, y losraroscasos
que se presentan no se asistirdn en
los hospitales generales sino en el
Lazareto, que debe convertirse en
verdadera casa de aislamiento.
Cuanto al tifus de la sierraes enfer-
medad que no repulula en Lima,
porque en esta ciudad noencuentra
las condiciones climatéricas que se
requieren para su desarrollo y pro-
pagacion; 4 tal punto que atn im-
portada como lo fué en elafio 1880
al por sarcasmo llamado Hospital
de San Bart6lomé, se extingié sin
convertirse en epidemia, siendo muy
pocos los sujetos que la adquirie-
ron por contagio en ese cstableci-
miento.
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Lo  dicho - prueha ampliamente
que un hospital general puede ubi-
carse indistintamente 4 barlovento
6 4 sotavento de la poblacién, de-
biendo si procurarse instalar los
desagiies de modo que no acarreen
serios peligros para la vecindad.

Si las aparentes ventajas de los
terrenos indicados resultan sin uti-
lidad practica, ofrecen en cambio
graves inconvenientes ya compro-
bados por la esperiencia. Es sabido
que el agua es un excelente vehicu-
lo para la trasmisién de muchas
enfermedades infecto-contagiosas,
especialmente la fiebre tifoidea; ¥
como las aguas que riegan la parte
alta de la ciudad y sus alrededores,
atraviezan en su curso descendente
porciones pobladas y cultivadas de
mas bajo- aivel, arrastrando los
aérmenes que las han polucionado
en las primeras secciones de su tra-
veeto intra-urbano, es tan claro co-
moJa luz-meridiana queesas aguas
son eminentemente peligrosas para
todes los habitantes de la ciudad.
Comprueba lo dicho el haberse re-
petidas veces denunciado casos de
fiebre tifoidea, adquiridos poreluso
de las aguas excluidas del Hospi-
tal Dos de Mayo que recorren la
avenida de ¢ircunvalacion; v desde
gue esevidente que muchas otras
infecciones (e la misma 6 distinta
naturaleza se propagan por el em-
pleo de esas agunasdeletéreas, se co-
meteria grave falta colocando otro
hospital cerca del Dosde Mayo,
pues seria no solo aglomerar enfer-
mos en la vecindad de otros enfer-
mos, sino multiplicar las causas de
difusion de algunas enfermedades
evitables.

Construida la ciudad de Lima so-
bre terrenos de aluvién, asentada
toda ella vy sus alrededores sobre
un profundo conglomerado, per-
meable por consiguiente, y seco en
las partes en que los defectos desus
alcantarillas 6 canerias no produ-
cen una humedad artificial, tiene
una capa liquida subterrdnea pro-
funda y situada casial mismo nivel
en todas sus zonas. Estos datos
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geolbgicos demuestran que siendo
uniforme la naturaleza de los terre-
nos que circundan nuestra capital,
se hayan todos en idénticas condi-
ciones, desde este punto de vista
para la edificaci6én de un nosoco-
mio.

Lo expuesto nos ahorra detallar
minuciosamente las magnificas con-
diciones que reune el lugar que cree-
mos preferible, absteniéndonos de
lo relativo 4 su constituciéon geol6-
gica y orientaciéon y limitdndonos
4 bosquejar algunas de las razones
que nos autorizan para considerar-
lo como el mas adecuado para la
ubicaci6n del nuevo hospital.

Designamos para ello la zona de
terreno situada al O. de la pobla-
ci6én; en la Avenida de circunvala-
ci6én, en los boulevares de Bologne-
si y de Alfonso Ugarte, en la parte
que se extiende entre la Ilaza del
monumento “Dos de Mavo' v la
Plaza Bolognesi, en el lado ‘dela
avenida que mira hacia el mar. To-
da esa zona que en la actualidad se
haya casi deshabitada, esta consti-
tuida por terrenos elevados, bien
ventilados, con pocos cuitivos, lo
que facilita su adquisieién 4 bajo
precio; posée agua en abundancia,
que se utilizard para el riego de los
jardines y otros usos domésticos;
se la puede dotar desuficiente agua
potable; los desagiies del nosoco-
mio serdn de alli comédamente con-
ducidos al rio Rimac, sin que atra-
viesen parte alguna poblada y sin
que puedan convertirse en foco de
contagio; v, finalmente, como el de-
sarrollo de la cindad no parece que
se hara de preferencia en esa direc-
cion, el futuro hospital no correra
¢l peligro de quedar en corto plazo,
encerrado en una masa compacta
de nuevas construcciones; pués atin
aceptando que aumentaran cipida-
mente las ediflcaciones en esa zona
serd mejor aereada y mas ventila-
da que la parte antigua de la capi-
tal, desde que allilas calles bien an-
chas, serdn verdaderas avenidas,
importando poco por tantoque las
casas tengan dos pisos quees el

méximun que racionalmente pue-
den alcanzar.

A todo lo expuesto podemos
agregar, que esa zona tiene la ven-
taja de estar muy préxima 4 laciu-
dad y en rdpida comunicacién con
todos sus barrios, porque las li-
neas del tranways desembocan en
la avenida, la recorren en parte de
su extension, y es presumible que
muy pronto la atraviesen en su to-
talidad, desde que estd en los inte-
reses de la empresa aprovechar el
tréfico que se inicia con tan buenos
auspicios. La nueva avenida que
construye ‘‘La Colmena”, contri-
buird también 4 facilitar la comu-
nicacién enunciada.

La finica recomendacién que de-
he hacerse, tratindose de esa zona,
es la necesidad de canalizar todas
sus acequias, 4 fin de evitar losdes-
bordes de las aguas; pues es conve-
niente que en el terreno propio y en
los alrededores del nuevo hospital,
el 'suelo se mantenga constante-
merte 'seco.

Como puede perfectamente apre-
ciarse, la citada zona reune lascon-
diciones exijibles de higiene, como-
didad y economia.

(Grato nos es dejar constancia de
cjue para esta parte de nuestro tra-
bajo, hemos utilisado de los cono-
cimientos del sefior ingeniero Don
Juan Villa, quien con la mejor vo-
luntad nos ha acompanado en va-
rias escursiones que hemos hecho,
suministrandonos todos los datos
indispensables al buen desempeiio
de nuestra comisién. Creemos inter-
pretar los deseos de la Academia al
manifestarle nuestra gratitud por
el valioso servicio prestado.

Aunque el plan general de un no-
socomio se subordina 4 multitud
de circunstancias locales, va noes
posible discutir acerca de los incon-
venientes del sistema decorredores,
v de las grandes ventajas que ofre-
ce el sistema de pabellones aisla-
dos, finico undnimemente recomen-
dado por los higienistas y adopta-
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do en todas las construcciones mo-
dernas.

Cuanto 4 la disposicion de los
pabellones es como se comprende
muy variable, pero las diversas
formas propuestas pueden reducir-
se 4 los siguientes tipos:

1° Tipo circular, que fué el adop-
tado para el hospital Dos de Ma-
vo, que tiene 6 pabellones cont-
puestos de dos grandes salas uni-
das por un flanco, dispuestos como
radios alrededor de un jardin cen-
tral, cuya ventilacién es por demés
defectuosa tanto por la distinta
orientacién de cada pabell6n como
porque las salas no tienen venta-
nas sino en uno de sus costados.

2° Tipo en crucero, bien incorrec-
to, rezago delas antiguas cons-
trucciones.

3° Tipo en X, que 1o es sino una
variante del anterior.

4° Tipo Romboideo; 5% Tipo
exagonal; 6° Tipo rectangular,
que adolecen de los mismos defec-
tos que el tipo circular.

7° Tipo lineal simple, que junto
con las anteriores pueden conside-
rarse como de transicién 4 los mds
perfeccionados.

8° Tipo lineal doble, comn pibe-
llones paralelos 4 la entrada, nmni-
dos por una doble galeria interna,

9° Tipo lineal doble con pabelio-
nes paralelos 4 la entrada, ligados
por una sola galeria central.

10° Tipo lineal simple con pabe-
llones perpendiculares 4 la entrada
v unidos por una galeria central,
que no obstante no ser el més per-
feccionado predomina en los hospi-
tales Norte americanos € Ingleses.

El tipo lineal doble con pabello-
nes paralelos 4 la entrada, ligados
por una galeria 6 avenida central
que se utiliza para los servicios co-
munes, v circundados por avenidas
laterales que los separan de las pa-
redes del edificio, es el que mejor se
presta para cumplir con las condi-
ciones exijidas por los higienistas
en estas construcciones. Este tipo
es el adoptado como modelo por
los més ilustrados maestros, y uti-

lizado en ¢l mayor nfimero de los
hospitales modernos, tanto en Eu-
ropa como en América. Sefnalare-
mos entre otros, los de Bronien
Italia, de Friedriscken en Berlin,
Boucicaut en Paris, la Santa Casa
de Misericordia en Rio de Janeiro,
el de San Vicente en Santiago de
Chile, el nuevo Hospital Italiano en
Buenos Aires y, finalmente el repu-
tado higienista bonarense doctor
Coni lo recomienda en su proyecto
de hospital para Mendoza, acor-
panando un plano que merece aten-
ci6n especial.

La oficina de administracién, con
todas sus dependencias, la sala de
admision, el desinfectorio, la rope-
ria, la lavanderia, la sala de ofe-
raciones, la capilla, la cocina, el de-
partamento de bafios y en una pa-
labra, todos los servicios comunes
del nosocomio, deben radicarse en
el centro del edificio, separados de
la serie de pabellones que se insta-
lardn paralelos 4 los lados, por
una doble alameda que 4 la vez
que reuna'las diversas secciones del
establecimiento les permita ser com-
pletamernite independientes.

Los pabeliones serdn de un solo
piso, enlocados por pares 4 los la-
dos v perpendicularmente 4 la calle
central, separados unos de de otros
porjardines de 25 metros de an-
cho. Cada pabelléon constard de
dos 6 mas salas dispuestas en linea
recta, completamente aisladasunas
de otras y provistas de los acceso-
rios indispensables, cuyos detalles,
que no nos corresponden, se pun-
tualizardn en los proyectos que se
sometan 4 la consideracién dela
Sociedad de Beneficencia.

Las enfermerias deben tener un
solo piso, aligual delo indicado
para los pabellones, con capacidad
méxima para 26 enfermos. Secons-
truirdn sobre el nivel del terreno,
apoyédndolas encima de un s6tano,
que asegurando su sequedad, per-
feccione su ventilacién. Sus dimen -
siones se arreglaridn de modo que
para cada.cama se disponga de 50
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4 60 metros ciibicos de cubaje y 10
4 12 metros cuadrados de superfi-
cie, que es el término medio de las
cifras sefialadas por los autores in-
gleses, alemanes, suecos ¢ italianos.

Las ventanas, colocadas casi al
nivel del suelo, deben ser opuestas
v en linea recta con los de los de-
mas pabellones, en nfimero suficien-
te para que exista una entre cada
dos lechos.

La construccién serd lijera, pu-
diendo recomendarse los telares en-
yesados, que se prestan muy bien 4
las exijencias higiénicas; v aun me-
jor que esto los ladrillos tubularcs:
ladrillos cuadrangulares, perfora-
dos por un canal en dos de sus did-
metros, bastante livianos, muy so6-
Hdos v con los que se puede conse-
guir buena ventilacién, por la co-
rrespondencia, que se establece en-
tre los canales que forman tihos
continuos.

Losangulos de las salas serédn re-
dondeados y sus paredes estucadas
6 al esmalte hasta la altura de dos
metros v pintad as al 6leo en ¢l res-
tode suestencion. E§'de rigor pros-
cribir los adornos angulososy tado
aquello que presente intersticios ¢n
los que puedan depositarse los pol-
vos bhaciliferos.

El mejor pavimento es el de ma-
dera, con tal que se le calafatee v se
le cubra con una sustancia imper-
meable, para que pueda prestarse 4
la limp’eza con trapo mojado, des-
de que en las enfermerias no debe
nunca usarse la escoba.

Los servicios de cirujia general y
de ginecologia reclaman atencién
especial. Constardn de dos secciones
independientes, separadascada una
entre si v totalmente aislados del
resto del hospital, compuestas de
uno 6 mas pabellones con su sala
de operaciones é instrumental pro-
pio. Una delasseccionesse dedicara
4las enfermas supurantes y la otra
paralas operadas aseptisadas, pro-
vistas ademds de sus aparatos de
desinfeccién v habitaciones anexas
paralasoperadas. Prescindimos de

_los detalles de la sala de operacio-

nes asépticas, limitAndonos 4 decir
que se la debe situar en la avenida
central frente 4 los pabellones des-
tinados 4 las afecciones quirfirgicas
no supurantes.

Los pabellones para las enferme-
dades contagiosas, la tuberculosis
entre ellas, se instalardn en serie
distinta de los que albergan las en-
fermedades comunes; tendrdn su
respectiva salita de observacién pa-
ra los casos sospechosos v dispon-
drian de vias especiales de comuni-
cacion con la oficina administrado-
ra v el departamento de desinfec-
c10n.

Sin descender 4 puntualizar las
condiciones que deben reunir ¢l mo-
viliario v utensilios anexos, nos li-
mitaremos 4 recomendar que todo
sea nuevo v que del antiguo hospi-
tal solo vayan las enfermas. Que no
se repita lo que se hizo cnando la
inauguracion del hospital Dos de
Mayo, 4 donde se llevo todo el ma-
terial usado del de San Andrés, jun-
to con el que se trasladaron la in-
feccion purulenta, la podredumbre
de hospatal, la erisipela ¥ demds in-
fecciones graves nosocomiales; lo
e fué obligado resultado de eco-
nomias inconvenientes. Instalar un
tlamante edificio hospitalario con
el material de otro viejo, equivale
A vestir 4 un hombre con ropa su-
cia éinmunda después de sacarlo de
un bano.

Como igualmente no es nuestra
mision detallar las condiciones que
deben llenarse en el arreglo de los
locales para los servicios comunes
del hospital, sera suficiente quecon-
signemos algo referente al servicio
de desinfeccion.

El departamento de este nombre
debe estar proximo 4 la entrada y
en comunicacién directa con la sa-
la de admision. Se le dotara del ins-
trumental mejor que pueda conse-
guirse, teniendo en cuenta las mil-
tiples necesidades que debe satisfa-
cer; v se le establecerd en un pa-
belloncito aparte al que estardn
anexos la roperia y la lavanderia,
disponiéndose de carritos cerrados
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para conducir el material 4 las sa-
las de los enfermos.

Intencionalmente nada hemos di-
che acerca de la disposicion que de-
berén tener los techos, tanto en las
enfermerias como en las demas sec-
ciones del hospital, reservandolo
para esta parte en que debemos
tratar de la ventilacion de las sa-
las.

En las comarcas en donde ¢s ne-
cesario durante el inviernocalentar
las habitaciones, tiene gran impor-
tancia la boveda ogival de Tollet,
gue favorece la ventilacion ascen-
dente; pero en Lima, en que es in-
necesaria la calefaccién, creemos
que es suficiente dar 4 los techos la
forma plana, con una lijera inclina-
¢i6n, en un solo sentido, teniendo en
cuenta la direccion de los vientos
reinantes. Con una inclinacién de
10 grados, poco mas & menos, se
conseguird la perfecta limpieza e
los techos, que la haré en toda épo-
ca el viento v en invierno lasaguoas
de las lluvias que aun que escasas
servirdn para algo en este sentido.

Cuanto 4 la ventilacion de lassa-
las, quedara bien hecha con solo
las ventanas en el niimero vy con la
disposicién que proponemoes, con
tal que sus hojas horizontales pue-
dan jirar en el sentido del anche de
la ventana, tengan cierre higiénico
v no se las clausure totalmente en
lasnoches, como se hacia hasta ha-
ve pocos afiosen el hospital de hom-
bres.

Los s6tanos y los conductos que
resultan de la superposicion de los
ladrillos tubulares completardn la
ventilacion, que ademas puede per-
feccionarse mediante la instalaciéon
de ventiladores ad hoc escojidos en-
tre los muchos y hien combinados
que existen.

Para terminar, diremos que no
debe preocuparle mucho 4 la Socie-
dad de Beneficencia el creer que la
construcciénde los tres locales que
proponemos, ha de originar enor-
mes desembolsos, superiores 4 sus
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recursos pecuniarios. No se trata
de construir edificios sélidos y ma-
cisos como el hospital “Dos de Ma-
vo,” mal concebido ¥ peor ejecuta-
do, aun en la época en que se le ins-
tald. Esacenormesolidez solo se exi-
je hoy en las fortalezas y en las ca-
sas de muchos pisos. Enlos hospita-
les, como va se ha dicho, las cons-
trucciones son lijeras v hien senci-
llas: sobre armazones de hierro que
limitan los contornos de las diver-
sas dependencias, se apoyvan pare-
des delgadas que pueden destruir-
se en un momento dado v reparar-
se sin tocar el resto del edificio.

Algo mas, los hospitales actual-
mente se construyen para que Sir-
van por dos 6 tres decenas de afios
4 lo més: al cabo de ese tiempo se
les traslada 4 otro sitio, probado
como estd que no es conveniente la
radicacién indefinida de un nosoco-
mio en el mismo lugar.

Por 1o demés la Sociedad de Be-
neficencia Phblica puede acometer
primerola obra del hospital gene-
ral, para después continuar con la
edificacion de la maternidad v del
hospital de nifos, que provisona-
mente pueden instalarse en los loca-
les que se ha designado antes.

Con lo expuesto, la seccion IV?
cumple con ¢l encargo que se le hi-
ciera, el que ha procurado llenar te-
niendo en cuenta la importancia
del asunto sometido 4 su estudio v
los preceptos de la higiene hospita-
laria.

Salvo mejor acuerdo de la Acade-
mia.

Lima, Mayo 31 de 1902
MaxveL C. BARRIOS.
L. AvENDARoO.
M. G. Bravo.
M. A. VELASQUEZ.

Epvarpo. BELLO.

Secretario Relator,

.|||I' I A I N |
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TRABAJOS EXTRANJEROS

DOCTOR RAMON DIAZ BAREA

EL PALUDISMO

Causa.—Desarrollo enel hombrey los

mosquitos.—Medios de evitarlos.

SINTESIS PARA POPULARIZAR LAS UL-
TIMAS INVESTIGACIONES DE LAVE-
RAN, CELLI, MARCHIAFAVA, TOMA-
SI-CRUDELLI, GOLGI, GRASSI, BIG-
NANI, BASTIANELLI, KLEBS, MAN-
SON, ROSS Y OTROS.

(Conclusion)

Antes de entrar en detalle de
anunciacion de las sustancias re-
comendables, debe advertirse que
todos los culicidas que 4 continua-
cion nos ocuparian no producen la
muerte del insecto; serfa.para ello
preciso que actuaran estos medios
con tal intensidad de tiempo y can-
tidad, que pudieran convertirse en
nocivos bara el hombre] bajo la in-
fluencia de aquellos, en dosis menor,
los mosquitos quedan en un estado
de muerte aparente, adormecidos,
narcotizados por algin tiempo, v
el hombre puede vivir en tales at-
moéferas con ligeras molestias; es
de rigor, por tanto, despues de ca-
da fumigacién con los agentes que
se propondrin, una limpieza del pi-
so y demds superficies de la habita-
cion, enel que =e recogen losinsectos
adoermecidos, que deberan ser que-
mados. La hora de haccr estas fu-
migaciones diarias serdn las del
creptisculo de la tarde, cerrando,
claro es, toda abertura de renova-
cion del aire, después de estas fumi-
gaciones debe permitirse la renova-
cion de la atmésfera solo 4 través
de finas telas metalicas 6 tules fuer-
les armados sobre marcos de ma-
dera, que deberdn tener todas las
puertas y ventanas en paises pali-
dicos. Si se exceptfia la sustancia
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de obtensién industrial mencionada
al tratar de la destruccién de las
larvas, el Larvicida III y el produc-
tollamado zanzolina, que recomien-
da Celli y Cangrini, constituyen los
recursos que nos ocuparin sustan-
cias vegetales muy comunes. Del
Larvicida III, se dice que su com-
bustién, que asi se usa, da humos
tan densos con flecos tan sucios,
que le hace poco recomendable; de
la zanzolina no hemos visto nada
que la haga teneren estima mayor;
pero los medios précticos por exce-
lencia son los que el mismo campo
de la Peninsula proporciona, y que
encasi todas las regiones puede ad-
quirir por si el elemento de ello mas
necesitado.

En primer término, debe reco-
mendarse el polvo de hojas de cine-
raria, del que cada cucharada de
las de café, quemado lentamente
para producir humos, produce una
atmosfera en una cubicacion de 10
metros; que destruye 6 adormece 4
los mosquitos que pudieran existir;
este vegetal se encuentra con abun-
damnicia en casi todos los campos de
la Peninsula, especialmente en el li-
toral, eén que se la denomina vul-
garmente como se dijo 6 bajo los
noinbres de cenizo, cenicera mariti-
ma, sosa de mar, artemisa blanca
v otros; ¢l nombre de cineraria se
presta & confundir esta especie con
otro grupo de vegetales que se cul-
tivan en las estufas y en los jardi-
nes, son éstas las llamadas cientifi-
camente cineraria cruenta y cinera-
ria maritima, cuyas hojas hasta
hoy no estd comprobado que no
posean cualidades culicidas al ser
quemadas;la planta que nos ocupa
se denomina cientificamente Sena-
cio cineraria; seria estudio de gran
utilidad préctica el del poder culi-
cida de las diversas y muy comu-
nes variedadesde la familia cenesio,
vulgarmente conocidas en Espafia
con los nombres de suzdn, zuzin,
azuazén real, yerbas canas, yerbas
blaneas, flores de Santiago, etcéte-
ra. Inmediatamente después debe
recomendarse el polvo de Artemis
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pyrethrum, pehtre andlogas pro-
piedades tiene, aunque en menos
grado, el polvo 'del pirethrum parte-
nium 6 verba de Santa Maria, ama-
zarza, Matricaria; igual uso tienen
el polvo de flores no abiertas de va-
riedades de crisantemas, como la
Chysentenum lacustre, segetur x
leucantheum, crisantemas de los la-
gos, de los campos y margarita
mayor, como vulgarmente se las
denomina; el polvo de valeriana
tiene igual accién, y todas estas
sustancias reunidas 6 algunas de
ellas, son las que forman los polvos
v pastillas insecticidas, cuya elabo-
racion se hace despues de previos
bafios de aquellos vegetales secos
en disolucion de nitro con los que
se les comunica facilidad para la
ignicion.

Ademdés de estas precauciones cu-
vo fin es destruir el ser inferior que
aloja al plasmodio en algunos pe-
riodos de su vida, deben toms:arse
cuantas 4 apartar lasposibilidades
de infeccion porel mosquito infecta-
do tiendan; en este orden el uso de
mosquiteros es la més interesante,
v la completan la instalacién de
marcos armados con telas metéli-
cas finas en puertas, ventanas v
aberturas ventiladoras de las habi-
taciones. Sencillamente con estas
dos precauciones lograromn las co-
misiones inglesas € italianas, dedi-
cadas al estudio del modo de pro-
ducirse la infeccién palddica, librar-
se del mal, viviendo semanasentera
en las 1egi0nes méas malsanas de la
campifia romano y en otras locali-
dades de Italia tenidas por terribles
focos de infeccibn antiguamente.
Los brillantes resultados obtenidos
en diversos sitios, obligaron 4 la
marinafrancesa 4 adoptar un mos-
quitero reglamentario para uso de
las tropas coloniales, y precaucio-
nes idénticas toma la compaiiia del
ferrocarril del Adriatico (italiano),
4 la que el paludismo produce un
gastoanual de 105.000 liras en sus
6477 empleados por dia de hospi-
talidad, pérdida del servicio, consu-
mo de quina, etc.

No recomendaremos, como han
hecho otros, el uso de pomadas 6
aceites para recubrir las partes des-
nudas y expuestas 4 las picaduras:
de insectos; llevan aquellas como
principio activo diversas sustancias
de las que mencionaron como crei-
dascapaces de alejar 4 los insectos;
cualquiera de ellas produce de segu-
ro con la continuidad de uso dermi-
tis varias, algunas que pudieran ser
pehgrnsas en los paises salvajes el
aceite de palma recubriendo la piel,
protege a los naturales de insecto
tan molesto y peligroso; otras veces
solamente el bono es el agente pro-
tector por ellos usado.

Hemos terminado la exposicién
de lo que de nuevo ofrecen los mo-
dernos estudios acercadel paludis-
me; si informamos por su doctrina

. se siguenn poniendo en préctica las

antiguas precauciones més las que
se han recomendado antes ignora-
das; se habrd de lograr con seguri-
dad en las regiones castigadas por
la endemia palﬁdlca notable mejo-
ria en la salud pfiblica.

Los sordos oyen.—E] nﬁmcro 4 de
Mundo [lustrado, 626, Chiswick
High Road, Londres V\e Inglate-
rra; contiene la descnpc:(m de una
cura maravillosa parala sordera y
el zumbido en las orejas, Ia cual
puede hacerse en casa, y es conside-
rada como infalible. Este ntimero
se enviard gratis 4 toda persona
que mande su direccién al editor de
dicha revista.

Publicacionss recibidas

Les Fonctions Hepatiques par M.
M. A. Gilbert Professeur a la Fa-
culté, Membre de la Societé de Bio-
logieet P. Carnot, Docteur es-Scien-
ces, Membre de la Societé de Bio-
logie.

1 vol. in 12 de 287 pages, carto-
nné 4 'anglaise—prix 5 francs.

C. Naud, editeur. 3, rue Racine,
Paris.
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Fisiologia humana.— Por Luigi
Luciani, traducida del italiano por
P. Ferrer Piera. —Virgili editores.—
Barcelona calle de Valencia 301.

“*Hemos tenido el placer,de recibir
los primeros cuadernos traducidos
de la obra de Fisiologia, publicada
en italiano por el célebre fisiblogo
Luciani,Director del Instituto Fisi6-
logo de la Real Universidad de Ro-
ma.

.No cometeremos la osadia de pre-
sentar el autor, quien bien conoci-
do es por todo médico mediana-
mente ilustrado, solo nos concreta-
remos 4 dar el aviso para que lle-
gue 4 oidos de los médicos cubanos
que no traducen el italiano.

Pero no podemos resistir el deseo
de copiar un péarrafo de la carta
que otro insigne fisiblogo. Masso,
dirige 4 Luciani cuando aparecid la
obra en italiano.

“‘Aver recomendé calurosamerite
tu tratado 4 mis aluninos......” 'No
puedo negarte esta satisfaccién, y
luego lo hago con ¢l mayor placer,
porque realmente eres digno. de
nuestro mayor encomie.

Recomendamos su adquisicion a
los compaferos”

Tomamos estas lineas e un co-
lega cubano, pareciéndonos ¢logio
todavia palido de la obra.

Hemos recibido los ‘doce prime-
ros cuadernos.

Tratado de Medicina de Brouar-
del y Gilbert.—El segundo tomo de
esta importante obra.cuya versién
castellana edita la casa HERNANDO
v C1a. de Madrid, acaba de llegar 4
nuestras manos. Estd destinado
este volumen, como el anterior al
estudio de las enfermedades infec-
ciosas. El nombre de los autores v
la fama de que entre nosotros goza
la edicion francesa, nos dispensa de
hacer elogios de la obra;nos limita-
mos 4 manifestar 4 nuestros cole-
gas que la traduceién espafiola mas
comoda para nosotros latino-ame-
ricanos, se recomienda por su esme-
ro, correccién y reducido precio.

De venta en ]'L casa editora HER-
Nanpo v Cia, Areanal 11, y Quinta-
na 31.—Madrid.

Maladies de la Voix por Andrés
Castex, encargado del curso de La-

ringologia, Rinologia y Otologia
en la Facultad de Medicia de Paris,
Médico Adjunto 4 la Institucién de
los Sordos-Mudos de Paris.

1 volumen in 8° de 306 péginas,
con 49 figuras.

C. NauD, editeur, 3 rue Racine,
Paris.

La edicién de 1902 contiene gran
nfimero de articulossobre los medi-
camentos introducidos reciente-
mente en la terapéutica que no han
encontrado todavia lugar en nin-
gfin formulario, a@e de los més re-
ientes:

Formulaire des médicaments nou-
veaux pour 1902 por H. Bocquillon—
Limousin docteur en pharmacie de
I/ Université de Paris. Introduction
parle. doctenr Huchard, medecin
des-hépiteaux. 1 vol. in 18 de 322
pdgc.s cartonné. (Librairie J. B.

Ballliere et fils, 19, rue Hautefeui-
lle, Paris)—Priv, 3 francs.

El afio de 1901 ha visto nacer un
crannimero de medicamentos nue-
vos: El Formulario de BocQUILLOXN,
LiMoUSIN esta al corriente de ellos-
es el gqueregistra las novedades a
medida que se producen.

El sefior doctor Leonardo Varas,
de Lima, dice en extracto 4 los se-
fiores Scott v Bowne de Nueva York,
con fecha 17 de abril, 1893:

“Me es sumamente grato parti-
cipar 4 Uds. quehdblendopropmd-
do A mis enfermos desde hace algun
tiempo la Emulsién de Scott en ' las
enfermedades de los bronquios v de
los pulmones, he obtenido resulta-
dos positivos y verdaderos.”

No hay dudaalguna que la Emul-
sion de Scott no tiene igual para
fortificar los pulmones, producir
fuerzas y crear carnes,
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