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I1 '

Con motivo dela eleccién delsi-
tio mas conveniente para la erec-

cién de un sanatorio, se ha agitado
también entre nosotros, la ya discu-
tida cuestion de la conveniencia de
las estaciones elevadas y de los te-
rrenos proximos al mar. Se ha sos-
tenido con calor, entusiasmo y eru-
diceién por unos, las ventajas de los
primeras, y por otras las de la cos-
ta. Podriamos agregar: lo mids
esencial, lo que prim:ro debe tener-
s¢ en cuenta, es la situacion, que
no debe ofrecer peligro de contagio
para los demds. Pues nada se con- !

seguiria con el establecimiento de
un magnifico sanatorio, en condi-
ciones climatéricas convenientes, si
ha de ser éste un foco de contagio
para los pobladores vecinos. Su
ereccidn lejana de todo centro ha-
bitado, sin ninguna comunicacién
con €l, ni por rios, ni por corrien-
tes atmosféricas, llena la principal
indicacién que no podria discutirse:
el aislamiento delos infectados;
pues, separando 4 éstos, se dismi-
nuyen las probabilidades de infec-
cion para el resto de la sociedad.
De esta consideraciéon depende la
conservacion de la salud enel né
tuberculoso, mientras que de las
otras referentes al clima, altura,
presién atmosférica, ete., depende
la del tuberculoso; v ante un mal
cuyos medios curativos no posee-
mos con seguridad, lo primero que
debemos hacer es, tratar de excluir
la posibilidad del contagio para los
asociados. Reuniendo 4 los tuber-
culosos, y separdndolos ce los que
no lo son habremos adoptado una
medida segura v de resultado indu-
dable. pues, si se llevara esta pre-
caucién hasta su altimo limite que-
darfa conjurado el mal; porque el
bacilo Koch no se genera exponta-
neamente. Las demds medidas son
v seran todavia, por mucho tiem-
po, materia de cisenciones: el baci-
lo de la tuberculosis reina como so-
berano en todas partes, ni los va-
lles profundos, ni las elevadas me-
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setas, ni losclimas frios, templados
6 calidos, ni el suelo humedo 6 seco
n ¢l aire ténue de altas montafas,
ni el saturado de esencias halsami-
cas de algunos bosques, son una
valla para sus estragos. pues no
necesita mas que un coeficiente, v
éste es su trasmision de hombre a
hombre, (1) esdecirla aglomera-
cion.

Es este el motivo por el cual, es
desconocido el flajelo entre los  kir-
ghis, errantes eatre las frias este-
pas de la Rusia y los drabes,néma-
des en el senode sus cdlidos desier-
tos.

Con esto, solo queremos indicar
la necesidad de ia adopeién rapida
del aislamiento y de minguna ma-
néra excluir de un modo absoluto
las mayores 6 menores ventajas de
las otras condiciones. Mucho mads
desde que parece cierta la  benéfica
influencia que ejerce, porejemplo, el
clima de Tarma y Jauja, va de fa-
ma curopea puesto que pocos son
nuestros facultativos que, en su
prictica. no han tenido algin caso
de mejoria, yva que no de salud com-
pleta, debida 4 él. Trabajos esta-
disticos hechos con lealtad, lo ates-
tiguan; estudios cientificos detalla-
dos de las condiciones geodésicas,
atmosféricas, etc., podrdn descu-
brir el secreto privilegio de sus vir-
tudes.

Se asegura que el frio, por su ac-
cion flegmadsica sobre el aparato
respiratorio, prepara & éste para
la 1nvasidon. ;Percnoestamos acos-
tumbrados 4 ver a los individuos
que viven enel campo, gozar de
salud envidiable v presentar el con-
tingente menor de tuberculosos,
con respzcto 4 los habitantes de la
cindad, no expuestos como aque-
llos 4 la intemperie.

Por otra parte, Villemin, con es-
tadisticas demuestra que el mal es
mas frecuente en los paises de la
zoma térrida y vemos continuamens-

(1)—G, Sée,

te mandar & los enfermos, siempre
4 los paises calidos y nunca 4 los
temperamentos frios.

Si, pues, la accion del frio sobre
el aparato pulmonar, en los paises
alejados del ecuador, lo mismo que
las zonas torridas con sus abraza-
doras temperaturas, han sido in-
criminados v no solucionan el pro-
blema, debemos inclinarnos por las
zonas templadas de snaves calores
v frios moderados, y, sobre todo,
busear otro factor que nos explique
la relativa inmunidad de ciertas re-
giones, v concluir, con otros, que
este factor es la poca densidad de
la poblacidn.

Con la tuberculosis sucede lo mis-
mo que con las otras enfermedades
infecciosas: se propaga en razon di-
recta de la aglomeracion. Y aunque
las estadisticas de Miiller y Corval,
prueb.an que disminuye, con la al-
tura, ésta en general, marcha siem-
pre &4 la par con la densidad.

Straus, en expléndida monogra-
fia sobre la tuberculosis, duda mu-
cho de laexistencia de ésta en las
razas indigenas americanas y de
otros continentessantes de su con-
quista; ¢l bien meditado trabajo del
doctor don E. Lavoreria (1) tiende
4 demostrarla, al menos para la
raza peruana. Pero, lo cierto, lo
que no admite objecién, es que hoy
parece que la tuberculosis ejerce sus
extragos con predileccion enla ra
za indigena que podemos observar
en la costa, sea por su constitucién,
sus costumbres, su género de vida
en relacién con la higiene 6 més
probablemente por falta de aclima-
tacion.

Juzguemos en efecto el medio:

El clima de la sierra, de donde
proceden la mayor parte de los in-
dividuos que sirven enel ejéreito,
corresponde 4 los templados y
frios, v sus efectos son: las funcio-
nes de la piel se reducen; los pulmo-

—_—

(1)—*El arte de curar entre los antignos
peruanos’’,
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nes trabajan més activamente; la
energia muscular aumenta; el apa-
rato digestivo funciona con maés
regularidad; la excrecién urinaria
es abundante.

En cambio, el clima de la costa
peruana corresponde 4 los llama-
dos célidos v el organismo emplea
en ellos todos sus recursos para es-
tablece. ¢lequilibrio de la tempe-
ratura interna; 4 este fin tienden:
el aflujo considerable de los liqui-
dos hacia la superficie cutdnea y el
aumento dela exhalacién porla
piel. Las tunciones del sistema res-
piratorio languidecen; la energia
muscular, falta de estimulo, lan-
guidece también; la digestion es
mas lenta; la excrecion urinaria es-
casa. De aqui, la debilidad dcl a-
parato pulmonar que, falto de
energia. resiste menus las infeccio-
nes; la poca tendencia al ejercicio
muscular; las afecciones gastro-in-
testinales, ete. Como se vé. la dife-
riencia es notable y notable tam-
hién tiene que ser su influjo sobre
un individuo que, no achmatado,
tiene que cambiar hruscamente las
condiciones generalcs del medio en
que vivid, por otras completamen-
te opuestas. La experiencia diaria
lo prueba y estamos acostumbra-
dos 4 presenciar la gran transfor-
macién que experimenta el indio,
cuando abandona los Andes, para
establecerse 4 las orillas del mar.

En repetidas ocasiones he oido 4
mi 1espetado maestro, el doctor T.
Salazar, expresar la conveniencia
de la fundaciéon de un estableci
miento militar intermediario, faci-
litando asi la aclimataciéon. Sin
esfuerzo se puede deducir las venta-
jas de semejante medida.

El enervante clima de nuestra
costa, no tarda en manifestar su
accidén. Las energias del nuevo sol-
dado decrecen rapidamente. v asi
hemos podido verlo. caer estenua-
do en las calles, después de algu-
nas horasde ejercicio, él que en su
departamento acostumbraba esca-
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lar los cerros v atravesar las llanu-
ras con pesada carga 4 la espalda.

La disminucién de la actividad
funcional de los diferentes 6rganos,
al par que los distintos agentes
morhosos reinantes, el paludismo,
la fichre tifoidea entre otros, el de-
bilitamiento del aparato respira-
torio en especial, preparan el terre-
no que pronto serd ocupado, con
predileccién por el hacilo de Koch.

Asi, pues, sin exagerar ni negar
de un modo absoluto la participa-
ci6n del clima en la propagacién
de la tuberculosis, diremos que es,
relativamente, factor sccundario,
{mr que su accion se limita tan so-
0 4 colocar al individuo e¢n estado
de inminencia moérbida. EI factor
de primer orden, haciendo abstrac-
ci6n de condiciones higiénicas de
menor importancia vital, el que de-
bemos tratar de combatir por to-
dos los medios, es la aglomeracion,
llevada 4 un alto grado en los
cuarteles v hospitales, como se ve-
ra més adelante.

EL CUARTEL.

CONDICIONES GENERALES DE HIGIE-
NE DE LOS CUARTELES DE SANTA
CATALINA, GUADALUPE Y San LA-
ZARO.—CUBICACION Y SUPERFICIE
DE SUS CUADRAS.—ALIMENTACION
Y EQUIPO.—TRABAJO AL QUE ESTA
SOMETIDO EL RECLUTA.

ITI.

La vida en los cuarteles, que so-
lo tienen de tales el nombre. pues
no se encuentra en ellos realizado
ninguno 6 casi ninguno de los pre-
ceptos que se aconseja para esta-
blecimientos de esa naturaleza, es
factor considerable en la propaga-
ci6n del mal que nos ocupa.

El habitante de la sierra después
de abandonar el clima favorable de
las alturas y sufrir la poco saluda-
ble influencia del enervante clima
de la costa, que debilita considera-
blemente su resistencia orgénica,
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se vé obligado no ya 4 respirar ese
aire, casi puro de las montaias,
dondelibremente se abandona 4 sus
quehaceres, sinola admdosfera vi-
ciada por mil causas de algfin
cuartel: él que hasta entonces era
casi €l finico poblador de una area
de terreno de varias leguas, esta
sometido 4 una celas primeras
causas de contagio; pocas veces se
halla libre de ella, pues son conta-
das las horas en que sale 4 hacer
ejercicio al campo 6 se le obliga 4
hacer alguna guardia que lo sus-
traigan 4 su influencia, me refiero
4 la aglomeracion.

En este nuevo ambiente, para el
que no estd acostumbrado. sufren
modificacién completa sus hdbitos:
antes el cultivo de las tierras 6 ¢l
cuidado de alg@in rebafio absorbian
por entero su perezosa actividad;
hoy es la disciplina militar la que
lo convierte en autémata. El cam-
bio es bien marcado, v su accién
nociva no tarda en ponerse de ma-
nifiesto. En efecto, apenas llegado
se le conoce con facilidad. su sem-
blante expresa la salud. Pero, pa-
san algunas semanas v va no es el
indio de “huenos colores” ya la red
vascular de sus mejillas es reempla-
zada por la palidéz de la anemia,
la miseria fisica se hace cada vez
mas visible,

Al investigar las causas de esta
rapida transformacién, nos halla-
mos en presencia de las condicio-
nes de higiene general que lo ro-
dean, y en especial de la de nues-
tros cuarteles, que e propongo
juzgar en este capitulo.

Locales especialmente construi-
dos para ¢l objeto, sujetdndose en
la disposicién de sus compartimen-
tos 4 prescripciones cientificas y si-
tuados en los limites de la ciudad
con ¢l campo, constituyen hoy los
cuarteles de los principales centros
europeos.

La salud del soldado esta alli ga-
rantida en la medida de lo posible,
en lo reference 4 la higiene, alimen-

tacién nutritiva y adecuada, airc
renovado de continuo en todo ¢l
edificio, agua en calidad y canti-
dad convenientes para susnecesida-
des, departamentos c6émodos que
le sirven de dormitorios, cubica-
cion adecuada, bibliotecas para el
cultivo de su inteligencia, casinos
para su descanso, campo libre pa-
ra las horas de recreo, nada falta
alli para hacerle agradable la re-
glamentacién del servicio mili-
tar.

Y si bien es cierto que no todos
los cuarteles con que cuentan hoy
las naciones méas civilizadas. han
sido construidos especialmente pa-
ra servir 4 este obhjeto, vy muchos
de ellos fueron en otra época anti-
guos conventos, castillos i otras
construcciones, han recibido modi-
ficaciones tales. que los han puesto
en condiciones de servicio apropia-
das. Para conseguirlo, se ha mo-
dificado la constitucion del suelo,
haciendo, desaparecer su humedad
por medio del drenaje; se les ha da-
do mayor extencién en caso necesa-
rio para evitar la nefasta influen-
cia de la acumulacién; se les ha do-
tado de corredores conveniente-
mente dispuestos para asegurar la
renovacion del aire; en los lugares
frios se ha tenido en cuenta la ca-
lefaccion artificial; se ha estudiado
la regular reparticién de la luz, en
una palabra no se ha olvidado na-
da para hacerlos dignos de su ob-
jeto.

Para juzgar con claridad el esta-
do de los cuarteles de Lima, creo
suficientes las anotaciones que he
tomado en los mismos, ¥ que, con
muy ligeros comentarios pues es-
tos son casi infitiles para hacer re-
saltar sus defectos, expongo 4 con-
tinuacién:

CUARTEL DE SANTA CATALINA.—
Fue construido em 1806 y desde esa
fecha no ha recibido, segfin testi-
monio modificacién alguna. Esta
atravesado desde la puerta hasta
el fondo porel rio Huatica que re-
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corre la poblacién recojiendo 4 su
transito todos los desechos, basu-
ras, etc. De la parte mediana que
corresponde al cuartel, arranca un
brazo, que, en su dltima porcién
es utilizado por la tropa en la for-
ma que se verd més adelante. En
el dngulo trazado por la direccién
principal y su desvio estdn las cua-
dras, c-yas puertas de entrada se
hallan 4 50 centimetros de este fil-
timo. La superflcie del plano del
edificio tiene puntos mds elevados
que otros; de aqui resulta que las
cuadias, que sirven de dormito-
rios, se encuentran 4 un nivel de
poco més de un metro 50 centime-
tros mds bajo que el del rio y el
agua, filtrandose, impregna las pa-
redes v el suelo, comunicéndole,
grado considerable de humedad.
Antes de su salida del edificio, la
mala construccién del canal. da lu-
gar 4 trecuentes deshordes, que van
4 estancarse en direccidn opuesta
al viento dominante, en el angulo
derecho y posterior quesirve de co-
rral 4 las acémilas. El estiercol v
la secrecién urinaria de estas, mes-
clandose el agua descompuesta ya
por estancamiento, dan lugar 4 la

existencia de grandes charcos que

despiden miasmas pftridos y en
los que indudablemente viven las
larvas de anofeles conductores del
hematozoario de Laveran. De a-
qui los frecuentes casos de paludis-
mo que, A decir de los jefes, es alli
endémico.

Las cuadras que funcionan son
tres y los datos que 4 ellas corres-
ponden, son los siguientes:

Cuadra N° 1.-Longitud 34 me-
tros 60 centimetros; ancho 9 me-
tros, 64 centimetros; altura 5 me-
tros 03 centimetros; superficie 333
metros cunadrados 64 centimetros,
v cubicacién 1678 metros ciibicos
20 centimetros. Lascamassondos
tarimas del largo de la sala; sobre
ellas, sin mas colchén ni ropa de
cama qre una frasada, duermen
completamente vestidos 72 hom-

bres, cuyo niimero aumenta al do-
ble cuando el batallén tiene su do-
tacién completa. De tal modo que
hoy, 4 cada individuo corresponde
una superficie de 4 metros cuadra-
dos 63 centimetros, v una cubica-
ci6n de 23 metros cfibicos 30 centi-
metros; cifras que, segfin ley ingle-
sa, deben ser respectivamente de
7 metros cuadrados y 16 metros
cibicos 90 centimetros. (1) A lo
largo de las paredes, sirviendo de
z6calo, se colocd un enmaderado
cuyas viejisimas tablas, dejan de
trecho en trechointersticios, c6mo-
do albergue de microbios. Una se-
rie de clavos que se hallan 4 la ca-
becera de las tarimas y correspon-
diendo uno 4 cada plaza, sirven pa-
ra colgar el equipo. Laventilaciéon
v la luz, sin distribucién cientifica,
estan a%eguradas innomine pordos
ventanas de regulares dimenciones,
abiertas en el techo, y una sola
puerta que da acceso 4 la sala.

Cuadra N° 2— Longitud 34 me-
tros 60 centimetros; ancho 9 me-
tros 64 centimetros; altura 5 me-
tros 03 centimetros; superficie 333
metros cuadrados, 64 centimetros;
cubicacién 1678 metros chibicos 20
centimetros.

" Camas: dos tarimas, alojamien-
to en la actualidad para 58 hom-
bres, correspondiendo 4 cada uno
5 metros cuadrados 75 centime-
tros de superficic, ¥y una cubica-
cibn de 28 metros ciibicos 95 cen-
timetros.

La ventilacién y la luz son su-
ministradas por tres ventanas y
una puerta, su disposicién es la
descrita en la cuadra ntimero 1.

Cuadra N° 3.—Longitud 34 me-
tros 60 centimetros; ancho 9 me-
tros 12 centimetros; altura 5 me-
tros 03 centimetros, superficie 315
metros cuadrados 55 centimetros;
cubicacién 1587 metros ciibicos 21
centimetros.

(1)9Momche—“Higiene militar,” pag. 171
—129,
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Camas: dos tarimas, alojamiento
en la actnalidad para 113 hom-
bres, correspondiendo & cada uno
2 metros cuadrados 79 centimetros
de superficie, v una cubicacién de
14 metros ciibicos 03 centimetros.

Aire v luz proceden de des ven-
tanas grandes y una puerta. Sus
inconvenientes: iguales 4 los ano-
tados para las cuadras niimero 1
v nfimero 2.

Existe ademds una salita, que
por comparacién con las otras,
llamaremos “*‘modelo,” de 12 me-
tros 20 centimetros de largo, con
un ancho de 5 metros 60 centime-
tros, v unaaltura de 4 metros85
centimetros. Su drea es de 66 me-
tros cuadrados 32 centimetros, y
su cubicacién de 255 metros ci-
bicos 64 centimetros.

Hay en ella inconvenientemente
unidos 4 la pared, 25 catres de fie-
rro de 3 dobleces, con delgadocol-
chén de paja y espaciados 25 cen-
timetros el uno del otro. Da ésta
albergue 4 25 ‘“‘clases,”’ correspon-
diendo por plaza 2 metros cyadra-
dos 64 centimetros, v 10 metros
ciibicos 22 centimetros. Una ven-
tana v una puerta completan su
instaiacion.

En este cuartel. la tropa cuenta
con un Amplio comedor, en buenas
condiciones de limpieza y ventila-
cibm.

La cocina estd representadapor
un fogbén proéximo al! comedor.
Delante de ella pasa el ya mencio-
nado brazo del rio Huatica, ¥
en €l hace la tropa su limpieza.
Alli, en efecto, en esa agua que
arrastra los desperdicios de la po-
blacién, lava el soldado su ropa
interior cada ocho dias, la cara
v manos por lasmafianas; sus pla-
tos, cacerolas y cubiertos, v cuan-
do el calor de la estacién exige,
se bafia, buscando en sus inmun-
das aguas el fresco, y muchas ve-
ces la enfermedad. Por fin, en su
altima parte, hay una especie de
cajon mal construido que les sir-

ve de excusado. No existe baifio
propiamente dicho, ni hay agua
potable en cantidad suficiente; tal-
tan lavatorios, urinarios, excusa-
dos.

CUARTEL DE GuapALUPE.—Exis-
ten en uso dos cuadras con las
siguientes dimensiones: longitud, 20
metros; ancho 7 metros 40 centi-
metros; altura, 5 metros 50 cen-
timetros; superficie 150 metros cua-
drados; cubicacion 825 metros cii-
bicos. Sirven de dormitorio a4 60
hombres, de modo que 4 cadauno
corresponde una superficie de 2
metros 50 centimetros, y 13 me-
tros ciibicos 75 centimetros. Su
instalacién es igual 4 la anterior-
mente descrita. el soldado duerme
alli del mismo modo: sobre tari-
ma y con los mismos medios que
el de Santa Catalina.

Hay en estas salas para luz y
ventilaclon, dos ventanas grandes
v una puerta. Un detalle que lla-
ma agradablemente la atencidn, es
la existencin de saliveras que tam-
bién pueden verse distribuidas en
el patio.

Cuenta este cuartel con un pozo
para bafiosy varios lavatorios pa-
rala tropa. Pero en cambio, su
comedor actual (julio de 1902) es
de malas condiciones, ocupando el
mismo rectdngulo que sirve detal,
en un extremo la cocina y en el
otro una pesebrera donde se guar-
dan tres caballos. Algo maés, los
escusados se hallan sobre una ace-
quia que atraviesa el comedor. El
local es pequefio para 160 plazas
de que consta hoy el cuerpo, no
teniendo ningfin espacio aparente
para los ejercicios mas elementa-
les. .
CuaRrTEL DE Sax Lizaro.—Todo
lo que puede decirse respectoa las
malas condiciones de éste, resulta
palido ante la realidad. Antigno
hospital, para cuyo objeto sirviéd
hasta 1853, es hoy un edificio casi
en ruinas. Malo para el ohjeto con
que fué construido, ha sido un ab-
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surdo destinarlo paracuartel, pues,
no hay distribuciéon, ni rudimenta-
ria siquiera, en sus dependencias.
En efecto, un patio pequefio 4 la
entrada, 4 la i1zquierda seis habi-
taciones reducidas para la oficia-
lidad, v al frente, undepartamen-
to en forma de crucero que sirve
de cuadra, y otro salon en el fon-
do; durmiendo en ambos 270 hom-
bres.

La primera seccién del crucero
estd ocupada por 120 individuos,
v tiene el aspecto general de las
cuadras de los otros cuarteles. Sus
dimensiones son: su longitud, 26
metros 50 centimetros; ancho. 6
metros 60 centimetros; alto, 7 me-
tros 50 centimetros; superficie, 174
metros cuadrados 90 centimetros;
cubicaciéon, 1311 metros cfibicos
75 centimetros, Como es ocupada
esta seccidon por 120 hombres, co-
rresponden 4 cada unc 1 metro
cuadrado 45 centimetros, y 10 me-
tros ciibicos 95 centimetros. Se-
gfin Morache, solo los primeros 5
metros de altura son utilizados,
pues el vapor de agua y el dcido
carbonico procedentes de la respi-
racion pulmonar, y los productos
orginicos que se desprenden del
cuerpo por la respiracion cutdnea,
en virtud de su menor densidad, lle-
gan hasta esa altura y no ascien-
den mas, porque & los 5 metros ya
estd restablecido el equilibrio con
el resto de la atmdsfera. De modo
que si hacemos abstraccidon de las
otras secciones del crucero, y ba-
samos en la consideracion anterior
nuestros calculos, encontramos que

4 cada uno corresponde de super- |

ficie 1 metro cuadrado, 45 centi-
metros, vy de cubicacién 7 metros
chibicos 29 centimetros, en lugar de
los ya indicados 9 metros cuadra-
dos y 16 metros cfibicos 90 centi-
metros de la ley inglesa.

Tiene ocho ventanas cuadradas
y de menos de un metro de lado,
abiertas una frente A la otra, cua-
tro en cada pared. El otro saldn,

que es mis espacioso, pues sus di-
mensiones son 20 metros 90 por 18
metros 50, con una altura de 5
metros, sirve para 60 hombres, que
tienen que dormir en el suelo por-
que no hay ni tarimas.

Carece de bafio; los escusados es-
tdn en pésimas condiciones v un
“canchén’ donde solo se vé un fo-
g6n, sirve de comedor. Pero lo
que mas llama la atencién, es la
humedad que reina en este vetusto
edificio, de tal modo que amenaza
la vida de los desgraciados que en
¢l se albergan, no s6lo con las dis-
tintas enfermedades que puede ge-
nerar, sino también con aplastar-
los bajo sus ruinas.

En estos cuarteles esté sujeto el
soldado al siguiente ragimen: se le-
vanta 4 las 5 a. m., se desayuna 4
las 6 y 30 a. m., ¢jercicio de 74 9
y 30 a. m., almuerzo 4 las11l a.m,,
¢jerciciode 3y 30 p. m. 45 p. m.,
comida 4 las 5y 15 p. m. Entra 4
la cuadra, donde recibeinstruccion
teGrica (academia) 4 las 8 p. m.
para salir al dia siguiente, después
de haber permanecido en ella du-
rante 9 horas consecutivas.

Su equipo compuesto de dos ves-
tidos blancos de loneta, dos de pa-
no, dos camisas, dos calzoncillos,
dos pures de zapatos, un capote,
una colcha, una frazada, rifle, ca-
nana, tiros, bayoneta, cacerola,
cantimplora, etc., pesa 21 kilos
620 gramos.

Dispone del siguiente, *‘tipo de
racién,” carne de segunda clase
400 gramos, pan 300 gramos, arroz
180 gramos, menestras 100 gra-
mos, manteca 30 gramos, fideos25
gramos, sal 20 gramos, café10
gramos, azucar 30 gramos, (doble
en invierno), rafces yverduras 250
gramos, especerias 20 gramos, acei-
te 3 gramos, vinagre 5 gramos,
Ademds, por las mafnanas antes
del desayuno, recibe una copitade
aguardiente con quina. No iiguran
los huevos, la leche, los frutos.-
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Los tres cuarteles que suscinta-
mente acabo de describir, son los
mejores: en los demads, excepto la
Escuela Militar, las flagrantes in-
fracciones 4 la higiene, son afin
mads notables, si cabe. En mala si-
tuacién, por hallarse en barrios
poblados, carecen de instalaciéon
para gimnasia, de lugares de re-
creo y descanso, de hafios, de en-
fermerias, médicos, botiquines. etc.

No se necesita hacer grandes es-
fuerzos de imaginacion, paracom-
prender que en semejantes centros
la salud maés perfecta, tiene mu-
chas probabilidades de desfallecer.
Aparte de las distintas enfermeda-
des generadas en estas malas con-
diciones higiénicas que, debilitando
al individuo, preparan el terreno

para la bacilosis de Kock, tenga- |

mos presente esta consideracién:
muchos soldados deben tener en

su aparato pulmonar focos laten-

tes de tuberculosis (1) que sb6lo
esperan el momento oportuno pa-
ra estallar vy lo encuentran, indu-
dablemente en la higiene del cuar-
tel. Por otra parte, la aglomera-
cién aumenta el peligro del conta-
gio, pues parece que el bacilo se
transmite mejor de hombre 4 hom-
bre.

Y si ahora nospusiéramos 4 ana-
lizar con minuciosidad las detalles
consignados en este capitulo, si
juzgdrvamos uno 4 uno los defectos
que se sefialan; si reflexiondramos
por un momento en las reformas
radicales de nucstros cuarteles, que
se imponen por su necesidad, com-
prenderiamos cudnta razén tuvo
Straus al afirmar que, “los estra-
gos hechos por la tuberculosis en
los ejéreitos, en tiempo de paz,
han suministrado uno de los pri-
meros argumentos clinicos que se
han podido invocaren favor del
contagio de la enfermedad.”

(1) Segiin K+lehs y Banmgartem, en una
de do: 6 tres autopsias de snjetos muertos
?or otras enfermedades, se hallan antiguos

ocos de tuberculosis latentes.

EL HOSPITAL

CONDICIONES GENERALES DE HIGIENE
DEL HOSPITAL MILITAR DE SAN
BARTOLOME,

IV

Empotrado en uno de los barrios
mas populosos de Lima, teniendo
por delante, 4 cien metrers, otro
hospital ¥ por detrds y no muy le-
jos el Anfiteatro andtémico, se ha-
1la el antiguo edificio conocido por
‘*Hospital Militar de San Bartolo-
mé."” Con una poblacién anual me-
dia de 2,850 enfermos, es un tes-
timonio mudode las perfecciones
hospitalarias de otros tiempos ya
remotos y del abandono y descui-
do de la actualidad.

Desde la entrada, la impresion de
desaliento que causa, se acentfia
mis 4 medida que se examinan sus
detalles. Algo mas bajo que la ca-
lle en que se encuentra, su suelo
héimedo, la distribucién inconsulta
de sus departamentos sin limpieza,
luz ni ventilacién, imponen cierto
sello de tristeza 4 este local donde
el enfermo acude en husca de sa-
Iud.

Al penetrar, después de atravesa-
do el patio, se halla un corredor
que da acceso 4 las salas mas im-
portantes: la de Cirnjia y la del
“Crucero.” Si antes de entrar nos
dirigimos 4 laizquierda, vemos una
habitacién de 5 metros 85 centime-
tros de longitud, 4 metros 85 cen-
timetros de ancho, v 5 metros 40
centimetros de altura, que 4 prime-
ra vista parece escritorio por una
gran carpeta que hace creer en la
existencia de libros; pero en reali-
dad nos hallamos en plena sala de
operaciones. De tal tiene el nom-
bre, més ninguno de sus requisitos.
Anteriormente de mayores dimen-
siones, ha sido dividida en dos por
una mampara de cristal, sirviendo
la parte de atrids de dormitorio 4
un empleado que, cuando no hay
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operacion, destina la anterior 4co-
medor y escritorio. Un piso de as-
falto con grietas, un techo del que
cnelgan telas de arana con una
abertura, que es ventana, cuyos
vidrios no conocen contacto denin-
gun trapo vy solo si el del polvo,
que en ellos forma capa, y paredes
que no han sido ni blanqueadas
desde hace mucho tiempo, limitan
el redrzido espacio donde se hacen
hasta laparotomias. Para los ope-
raciones de urgencia, que pudieran
presentarse de noche, hay alli un
candelabro de gas de dos picos, que
con su luz macilenta no hacen otra
cosa que pronunciar afin mas la os-
curidad. Las moscas que abundan
sobremanera por falta de limpieza,
se hallan pegadas 4 todaspartes y,
junto con las arafias, s¢ distribu-
ven pacificamente los rincones. Una
pared estd ocupada en toda su ex-
tension vy hasta cierta altura, por
una estanteria que guarda el ins-
trumental pasado de época v sobre
este estante pueden verse algunas
goteras, arcos y otrosaparatoscu-
biertos de polvo. Una mugrienta
mesa para instrumentos, uaa ban-
cc de una sola tabla, y una anti-
quisima mesa de operaciones, com-
pletan la instalacion.

La cantidad de luz que penetra
por la ventana, es exigua y se ha
presentado por eso el caso, del que
soy testigo. de tener que terminar
una operacién hecha en la tarde,
con luz artificial y escasa, cuando
era veranoy solo las 5.

Rudimentario, primitivo, sin nin-
guna nota extraina que haga verla
mano del progreso, tal es el aspec-
to, tal es el estado de lo que en to-
do hospital debe ser el centro de
atraccion de todos las cuidados de
la asepeia, de todas las minuciosi-
dades de la antisepcia.

Abandonando este lugar, pene-
tramos 4 la ““Sala de Cirujia,” de
26 metros 80 centimetros de largo,
7 metros 65 centimetros de ancho
vy 8 mctros 70 centimetros de altu-

ra. Hay en ella 27 camas distribui-
das en una superficie de 178 me-
tros 25 centimetros cuadrados: de
modo que 4 cada enfermo corres-
ponde una superficie de 6 metros
60 centimetros cuadrados, v una
cubicacién de 33 metros ciibicos 01
centimetro, haciendo abstraccién
de un espacio muerto de 5 metros
50 centimetros, que se halla a la
entrada y contando solo los cinco
primeros de altura por la razénex-
puesta en el capitulo “El Cuartel”
(pag. 415).

A fines del afio pasado y 4 prin-
cipiosdel presente. se emprendieron
en ellas algunas modificaciones, in-
suficientes desde luego, y que con-
sistieron en el enmaderado del sue-
lo, blanqueo de las paredes, coloca-
ci6n de mesas de noche con su res-
pectiva salivera para cada cama.
Pero estas innovaciones no alcan-
zan la énoca de las estadisticas en
que se funda este trabajo. de tal
modo que, aunque fueran sustan-
ciales vy colocaran el Huspital en
condiciones higiénicas aceptables,
no influirian en su resultado final.
Y si mas tarde los cdlculos arroja-
ran un dato méas favorable que el
alcanzado hasta la fecha, y debido
4 esas reformas paulatinas, esto
no indicaria otra cosa, sino que la
practica ha venido 4 corroborar
entre nosotros, lo que ya nos ha-
bia ensefiado la teoria v la expe-
riencia de otros pafses en que se
gastan con este fin, ingentes sumas
que parccen extravagantes 4 los
profanos.

En la época 4 que debo referirme,
el suelo, como en todas las demas
salas, estaba pavimentado de as-
falto, que en casi su totalidad
estaba resquebrajado, ofreciendo
grietas que se llenaban detodosles
desperdicios. [Un barrido incons-
ciente con escoba que es el sistema
empleado hasta ahora, pone todos
los polvos en suspensién en la at-
mosfera, y con ellos toda la flora
v fauna microbianas, que debe ser
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aqui bastante rica, por razones que
estan al alcance de todos. Este aire
viciado, tiene ya en suspension los
desperdicios v excreciones de la
respiracién pulmonar y cutdnea. y
sirve tan solo 4 renovar pésima-
mente el principio vital de la san-
gre v 4 hacer del aparato respira-
torio el locus minoris resistentiae.
No se necesita tomar mucho traha-
jo para convencerse de ello: basta
penetrar A esas salas, para sentir
el olor peculiar de los productos or-
génicos fermentescibles, condensa-
dos en ellas por las condiciones de
una mala ventilacion. Eso es, so-
bre todo, notable porlas mafianas,
v no exajero al decir que, en repeti-
das ocasiones, he tenido que retro-
ceder por el olor y la nube de polvo
levantada por el barrido.

Las mesas de noche 4 que he he-
cho referencia, existian desde an-
tes, v estaban depositadas, no sé
por qué motivo, en vez de hallarse
en uso. En su lugar, habia tendi-
das decama 4 cama, pequenas ta-
blas de 25 4 30 centimetros de an-
cho, que nunca se limpiaban y 4
fuerza de ser manchadas con los
alimentos y las drogas, habian ad-
quirido color negruzco, debido a
una espesa capa de grasa, en que
encontraban sustento las moscas.
Sobre estas tablas se depositaban
los jarros de bebidas, las saliveras,
ete., v cuantas veces hemos podido
observar que dos enfermos veci-
nos, amigos 6 nd, uno tuberculoso
v el otro atacado de una afeccién
cualquiera, depositaban en el mis-
mo jarro, lleno de lignido, sus cu-
charas, finico elemento de cubierto,
en lugar de hacer lo que hacian los
otros: guardarlas bajo de la almo-
hada! Hemos tenido ocasién tam-
bién de asistir 4 la reparticién de
medicamentos, y cuin frecuente-
mente hemos visto 4 la religiosa
servir con una sola copa el Vino de
Kola 4 todos los enfermos que lo
necesitaban; de los labios del tu-
berculoso, donde afin palpitaba el
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desgarre sanguinolento que acaba-
ba de arrojar, pasaba 4 los palidos
de algiin convalesciente, que en esa
copa creia encontrar la salud, ¥
solo hallaba el veneno bajo la for-
ma de cultivo casi puro de bacilo
de Koch!

Se nos podra tachar, v quiza
aparentemente con razom, decom-
plicidad ante la denuncia de seme-
jantes hechos. Peronadie mjor que
nosotros mismos sabe la pacien-
cia gastada en un principio para
corregir estos males: las indicacio-
nes oportunas y de fécil ¢jecucion,
como la apertura de las ventanes,
la forma del barrido, la distribucion
de las medicinas v otras nociones
de higienc elemental, dadas en for-
ma conveniente, se estrellaban an-
te un espiritu conservador que no
admitia reformas. Las primeras se-
manas fueron dedicadas 4 esta in-
grata tarea; pero convencidos desu
nutilidad, hemos preferido ence.
rrarnos enel estoicismo mas com-
pleto, que desempefiar el papel de
nuevos redentoresen un centro que,
bajo mialtiples aspectos, no tiene
mas remedio que su completa des-
truccionm v reedificacion.

Las observaciones anotadas po-
nen de manifiesto una idea, vy es
que. mientras no se empleen para el
cuidado de los enfermos personas
que hayan recibido preparacién es-
pecial para el objeto, comoen otras
partes, subsistirdn siempre, enma-
vor 6 menor escala, los mismos in-
convenientes.

Podriamos seguir analizando las
otras salas, el mortuorio, sefialar
la falta de una sala de autopsias,
estudiar las condiciones de ia co-
cina, lavanderia, urinarios; escusa-
dos, ete.

Mas, ;para qué continuar?

No es nuestro objeto hacer un
articulo exclusivo sobre ‘“Higiene
hospitaiaria,” y, para nuestro pro-
posito de investigar la ‘‘génesis v
propagaciéu de la Tuberculosis en
el Ejército,” lo indicado nes basta
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para poder deducir el lugar que le
corresponde al Hospital Militar en
nuestro programa:

Trousseau, Charcot, Peter, sefia-
lan la frecuencia de muerte por tu-
berculosis en los atdxicos, epilépti-
cos, paraplégicos, reumdticos cré-
nicos v en general en todos aquellos
que estdn condenados 4 permane-
cer mucho tiempo en los hospitales;
A. Ollivier, llama la atencién sobre
el contagio en los hospitales de ni-
flos y cita varios casos, y Debove
va afin més lejos, pues considera
el hospital como foco de contagio
de tuberculosis. (1).

Debemos tener bienentendido que
los autores citadcs se refieren 4
hospitales en que los adelantosde
la higiene estan con el dia. Con
mayor razén que ellos pues, atri-
buimos 4 San Bartolomé el papel
de factor importantisimo en ese
55 por ciento de defunciones por
tuberculosis, en el totaldela mor-
talidad de sus asilados: sus esta-
disticas lo atestiguan, por des-
gracia, con demasiada elocuencia.

NOSTALGIA

INFLUENCIA MORAL DE LA SEPARA-
CION DEL SOLDADO DEL SENO DE
SU FAMILIA.

Y

El conjunto de las modificaciones
del estado psiquico del individuo,
consecutivas 4 su separacién  obli-
gada v brusca del medio en que ha
nacido y se ha desarrollado, que se
manifiestan por sintomas cerebra-
les, intestinales 6 bajo forma hécti-
‘a (1) y no reconocen causa apre-
ciable, constituye la Nostalgia, cu-
vo fin es la inminencia mérbida.

Y asi como el femenismo, 6 mejor
la inversién sexual, ha dejado de

(1) Stranss.—La Tuaberculosis.
(1) Huiciconsidera tres formas: cerebral,
jutestinal, néctica.

ser considerada por el profesional
de conciencia como resultado de la
degradacién v del vicio; asicomo la
eriminalidad reconociendo causa fl-
siolégica, tiende 4 entraren cuadro
nosologico, merced 4 los estuerzos
de Lombroso; asi también la Nos-
talgia, no es mirada hoy, como un
patrimonio del ser pequefin, como
una manifestacion de espiritu débil,
la Nostalgia reclama el puesto que
le corresponde y tendrd que conce-
dérsele.

No tiene preferencia para el indi-
viduo raquiticamente formado, ni
la edad demasiado juvenil 6 avan-
zada es para ella un obstédculo; el
indio que entre los suyos es dearro-
gante talla y estd bien musculado,
lo mismo que el enjuto de carnes y
humilde de espiritu, son ejemplares
en que se manifiesta, pues no re-
quiere mAs que una causa: la rup-
tura de los vinculos que ligan al
hombre 4 todo lo que le rodea des-
de su infancia; y un terreno conve-
niente: un espiritu no débil, pero si
sensible.

Y sélo asi se éxplica que sean vic-
timas de este ‘‘mal de la Patria’: el
valiente suizo, cuando se le separa
de ‘a vista de las cumbres nevadas
de sus queridos Alpes; el indepen-
diente tirolés, cuando se le arranca
del seno de sus queridas montanas,
el intrépido marino que ha encane-
cido arrullado por las tempestades
v se pretende hacerle cambiar de
elemento, obligAndole 4 hacer uso
de la vida méas confortablede tierra
firme. : .

A fines del afio proximo pasado,
llegd un contingente de reclutas de
los Departamentos del Cuzco y Pu-
no, para formar un segunda Briga-
da de Artillerfa. A los pocos dias se
llenaron completamente las salas
del servicio y se asistian en él més
de 130 enfermos; muchos de ellos
padecian del mal que me ocupo.
Por lo general, no eran los mas dé
biles los atacados, v asi pulimos
contemplar con frecuencia, los que
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éramos entonces empleados, cua-
dros més ¢ ménos semejantes 4 &s-
e

Un indio bien formado, de regu-
lar estatura. sin estigma de ningu-
na dolencia, 4 tal grado, que el pri-
mer impulso nos lanzaba 4 haceren
nuestra conciencia un d‘agndstico
que, si es cierto que en ocasiones es
¢l verdadero, en otros es injusto: el
de simulacién. Hecho el interroga-
torin, no se obtiene mis dato que
¢l de **mal de coraz6n”, anica frase
que habla en castellano, pues el in-
feliz no conoce la existencia de més
idioma que ¢l de sus antepasados.
Se ausculta al enfermo y el estetos-
copo no revela mas que el acompa-
sado latir de un corazén vigoroso
v sano. Pero interrogado por se-
gunda vez, al dia siguiente, lleva su
mano al pecho, y con la angustia v
el dolor retratados en el semblante
exclama de nuevo: ‘“‘sefior, mal de
corazdén’, Nuevamente se le auscul-
ta, y otra vez el eximen es negati-
vo.

¢Es que en realidad siente algiin
dolor fisico? Ninguno. El anélisis
mds prolijo no descubre lesién ma-
terial que pueda explicar la locali-
zacion de este sintoma. Y esporque
su mal reside en su Yo. El enfermo
mismo quizi no se da cuenta de
ello. Pero, si con sagacidad y pa-
ciencia, tratando de conquistar su
confianza, se indaga sus anteceden-
tes motivos, en sus respuestas, se
puede hallar la causa; pues casi
siempre A traves de cllas, se descu-
bre un padre afectuoso, que, cuan-
do no es observado, derrama algu-
na lagrima por su abandonado ho-
gar; un joven que suspira por su
amada 6 un hijo que piensa en sus
desvalidos padres, de los que era el
finico sostén. No sedebeesperaruna
confesion franca de estos hechos,
pues no la dard, por temorde ser
considerado como pusilimine.

En este estado, no hay tratamien-
to terdpico posible, porque el sufri-
imienté moral no se combate con

drogas. Y si una promesa de resti-
tuirlo 4 sus lares no alimenta en él
la esperanza del regresoen corto
plazo. no tardan en manifestarse
los estragos de distinta naturaleza
que constituyen va la nostalgia
confirmada, si mees permitida esta
clasiflcacion.

Indiferente 4 todo lo que le rodea
unas veces, hipocondriaco otras, el
individuo se vuelve apatico, pierde
el apetito, sus fuerzas huyen, pali-
dece su semblante, viene la dema-
cracién y lo que es peor, despues de
ahuyentado el suefo, debilitada la
inteligencia y casi en estado de ma-
rasmo. se preseutan conjuntos sin-
tomaticos, todos ellos de origen re-
flejo, que se manifiestan va bajo
forma de desarreglos intestinales,
haciendo pensar en una gastro-en-
teritis aguda 6 crénica; ya bajo la
de una cefalagia persistente que ha-
ce creer en una lesion del encéfalo 6
sus envolturas; 6 aparece un movi-
miento febril, poco marcado que si-
mula unido al estado general del
enfermo, un proceso tisidogeno ingci-
piente de naturaleza cualquiera.

Pretender combatir esta situa-
cion por los medicamentos emplea-
dos corrientemente, es tarea vana,
es tiempo perdido. Ejemplo convin-
cente era cl enfermo ntimero 27, de
la sala de *‘La Purisima’. Después
de establecido el cuadro eshozado
al principio, se presenté la diarrea
incontenible, contra ella nada pu-
dieron los laxantes alternados con
los absorventes, los antisépticos
quedaron sin accién, el régimén yla
dieta no tuvieron miés resultado
que el de apresurar la demacraciéon
general, precipitada va porla dia-
rrea. En esta situacion, con faces
de mejorias pasajeras y reinciden-
cias, transcurrieron algunas sema-
nas, hasta que parecié6 una ligera
elevacion de temperatura, v, sin po-
der afirmar diagnéstico, se sospe-
ché en el comienzo de una tubercu-
losis incipiente, sin que el trata-
miento creosotado se revelara acti-
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vo. Por fin despues de mas de tres
meses de infructuosos esfuerzos pa-
ra combatir su dolencia; el nombre
de nuestro sujeto, figurd en la lista
de los licenciados por iniitiles, para
el servicio militar.

Ante cuadro tan desolador, por-
que desolador es ver morir 4 un ser
que se extingue siu causa, eldnimo
contristado clama por el remedio ¥
lo encuentra enla sagacidad prime-
ro, v después cn la restitucion del
individuo 4 sus antiguos vinculos.

En todo caso se pueden emplear
medidas preventivas: instruyendo
alsoldado se le ensefia 4 amar su

atria, 4 vivir por ella, 4 morir por
su bandera; se le hace concebir un
porvenir no lejano en la carrera de
las armas. si le acompaiia la noble
aspiracion del progreso en su bie-
nestar; de tal modo que estas no-
ciones, antes para él desconocidas,
le hagan grata su presenciu en el
ejéreito € inclinen en su  espiritu la
balanza del lado del presente, en
oposicién de los recuerdos del pa-
sado. Se le rodea de individuos que
provengan de su misma provincia,
que hablen el mismo dialecto, que
tengan las mismas costumbres; se
ensenard 4 sus jefes inmediato su-
periores, no ya 4 desoir sus quejas
sino considerarlas como sintdmati-
~as. Y sicon con todo este sistema
racionalmente dirigido y 4 pesar de
estos cuidados, estallase el mal, to-
davia quedan dos recursos: la sa-
gacidad de hombre en el médico ¥
la repatriacién. Presentado el caso
¢l facultativo con tino y paciencia--
debe convertirse en amigo, conso-
lar al enfermo si éste le hace confi-
dencias y prometer restituirlo al
seno de los suyos. Si todas estas
medidas son estériles, no queda
otra que el licenciamiento.

Claramente se comprende cudl
serd el fin del individuosi, como su-
cede con frecuencia, no se adopta
esta tiltima medida: anulada su re-
sistencia orgédnica y en estado de
inminesdcia moérbida es facilmente

i
i
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resa de enalquiera enfermedad
infecciosa. Y sinos preguntamos,
cudl es entre nosotros, la que més
se debe temer, no solo por su gra-
vedad, si que también por su fre-
euencia, nos encontramos por des-
gracia con flagelo que produce por
s1 s0lo, la séptima parte (1) del
niimero total de defunciones en el
mundo: La Tuberculosis”.

Es este el motivo porel qué, enla
especial ctielogia que vengo inda-
gando, encuentra preferente lugar
a Nostalgia. Y si me he extendido
un poco en las consideraciones ge
nerales que he podido deducir de
mis observaciones, lo he hecho, pa-
ra llamar la atencidon sobre un mal
que estamos acostumbrados 4 mi-
rar con demasiada ligereza, yva que
no con indiferencia.

Con lo expuesto, considero cum-
phdo el programa que me habia se-
nalado; pero no terminaré sin ma-
nifestar mi sentimiento por no ha-
berlo tratado conla extensi6n y
minuciosidad que el asunto requie-
re, debido ésto, A que mis mil-
tiples tareas de estudiante, no me
han permitido consagrar 4 ¢él, el
tiempo suficiente.

Igualmente debo expresar aqui
mi agradecimiento A todas las per-
sonas que, con un afin laudable de
progreso, han contribuido de un
modo indirecto. con las facilidades
que me han proporcivnado para el
acopio delos datos consignados, 4
la realizacion de esto modesto tra-
bajo.

Al presentarlo 4 laalta considera-
cion de ustedes, me acompaiia la
duda natural del que no sabe si ha
cumplido en debida forma con su
deber, pues nadie puede juzgar sus
actos. Pero de lo que siestoy con-
vencido, es que he puesto de mipar-
te, todoslos medios que han estado
en armonia con ¢l tiempo v las fa-

(1) L Straus.—La Taberculosis



cultades de (ue he podido disponer
para ver reaiizado un fin bueno y
noble: contribuir al progreso y bie-
nestar del soldado, que es el ba-
luarte de la Patria.

Sefiores Catedraticos:

Si juzgais copmigo, vereis satis-
fechas las aspiraciones vehementes
de vuestro discipulo -

Lima, Agosto de 1902,

FELIPE MERKEL
Veo.B?
VELEZ

TRABAJ' 05 EXTRANJ. ERO3

LAS INVESTIGACIONES ACERCA DE LA
FIEBRE AMARILLA EN
VERACRUZ

La Comisién nombrada por el
Servicio de los hospitales de Mari-
na de los Estados Unidos para el
estudio etiol6gico de la fiebre ama-
rilla en Veracruz, compuesta de los
doctores Parker, Beyer y Poithier,
rindié con fecha 10 de julio un in-
forme preliminar, que mi amigo el
Profesor Beyer tuvo la bondad de
tacilitarme, diciendo en él que al
principio de las investigaciones, la
Comision prestd especial atencion
al estudio bacteriolégico de la en-
fermedad siendo los resultados de
tal naturaleza que les permiti6 des-
de luego desechar como pocoimpor-
tante ¢l papel patégeno de un or-
ganismo microscopico vegetal y
sospechar que la verdadera causa
cra un parisitode ordenmis eleva-
do. De los estudios de las febres pa
Iidicas y los mosquitos v de la re-
laci6én del “*Stegomya fasciata' con
la fiebre amarilla demostrada por
Finlay y la Comisién Americanaen
la Habana, la probabilidad de exis-
tencia de un organismo andlogo al
hemosporidia del paludismo se im-

.4 CRONIC.i
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ponia. por ésto y no obstante los
esfuerzos y resultados de los ante-
riores investigadores, la atencion
dela Comisi6u sedirigié preferent. -
mente al examen de la sangre fres-
ca, no tardando en descubrir un
cuerpo hialino sin pigmento y libre
en el plasma de la sangre.

Desde la primera vez que la Co-
misién logréd observar este ~rganis-
mo, examind veinte y cinco casos
de ficbre amarila del primero al oc-
tavo dia deenfermedad v en todos
ellos pudo encontrarlo, observando
que en los primeros tres dias se vé
con alguna dificultad; mientras que
en los dltimos dias se hace facilmen-
te perceptible. La presencia del or-
gunismo ticne, por consiguiente,
gran valor para el diagnostico y
permite desde el primer momento
indicar la naturaleza de la enferme-
dad. En cnanto 4 la morfologia, es.
segfin la Comision lo describe en
su nota, un organismo de forma
circular. raramente ovalada, de tres
A cinco micras de didmetro, sin pig-
mento v libre en el plasma de la
sangre. Cuando la preparacion se
examina con ¢l condensador ajus-

tado para el examen hiabitual de
los globulos rojos, se ven los orga-
nismos excesivamente palidos y sin
estructura, por lo que facilmente
pasan inadvertidos; pero cuando se
disminuye la luz, se hacen visibles,
notandose que algunosde ¢llos con-
tienen infinitas particulas, hialinas,
refractivas™y moviles, semejantes a
esporos. Y si se chserya durante
una 6 mas horas alguno delos cuer
pos hialinos. puede presenciarse la
formacion de las granulaciones, sin
que haya podido notarse la libera-
cion de los esporos, ni éstos libres
en el plasma, niningin pigmento
durante la evolucion del organis-
mo. El niimero de organismos pare-
ce tener, segfin la Comisién, rela-
cion directa con la severidad de la
enfermedad; en los casos leves, un
examen de varios minutos es nece-
sario para encontrar el organismo,
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en los graves hasta cinco cuerpos
han sido observados en un solo
campo del miscroscopio. El examen
clinico de la sangre de los entermos
parece demostrar gue no hay alte-
racién en la estructura 6 disminu-
eion del nfimero de los glébulos ro-
jos, ni variacion en la cantidad de
hemoglobina; esto hace pensar, se-
gfin la Comisidn, que el organismo
primera.nente se aloja en los 6rga-
nos y no en la sangre, no es, pues,
parasito del glébulo como la plas-
modia del pab.dismo, y pertenece,
probablemente, 4 otro grupo de
protozoarios.

Por filtimo, conociendo la Comi-
sion la accion que los mosquitos
ejercen en la trasmision de la enfer-
medad, hizo que algunas stegom-
vas picasen 4 los enfermos de fichre
amarilla, mosquitos que después
fueron’seccionados y los cortes co-
loreados. Y aunque es demasiado
pronto para anunciar algo de defi-
nitiva, la Comision se cree autori-
zada para decirque logréencontrar
en las paredes del estomago, en los
tejidos v en las glandulas salivares
de algunos de estos mosquitos- in-
fectados, un organismo que parece
tener alguna relacion con los cuer-
pos hialinos descubiertos en la san-

gre de los enfermos.

*
* *

Inmerecidamente honrado porese
Consejo)para formar parte eomo
bacteriologista de la Comision Me-
jicana que el Sr. Dr. Parker solicito
para los experimentos de compro-
bacién, desde mis primeras investi-
gaciones de la sangre de los enfer-
mos de fiebre amarilla del Hospi-
tal Civil y Militar de Veracruz, pu-
de observar en el,plasma un cuerpo
de férma circular, hialino; de 3 4 5
mikras de tamaiio, adherido siem-
pre 4 la laminilla y sin movim:en-
tos ni granulaciones; como la Co-
mision lo manifiesta en su nota,
s6lo es perceptible con determinada
iluminacién, lo cual explica la difi-
cultad con” que se tropieza A veces
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para encontrarlo y el que hasta
hoy no haya sido observado.

Como la prescncia de este cuerpo
en la sangre siempre habia sido, se
gfin puede notarlo, bajo una sola
forma vy sin que hasta ese dia se
hubiese pcdido demostrar alguna
manifestacién de su evolucion. las
comisiones reunidas consideraron
de suma importancia el examen de
la sangre durante el periodo de in-
cubaciénde laenfermedad, esperan-
do encontrar en esa época de la vi-
da del parasito las primeras fases
de su desarrollo, indispensable para
determinar su verdadera naturale-
za y hacer su clasificacion. Para
llegar 4 ese resultado se acordd
producir un caso de fichre amarilla
experimental, haciendo quealgunos
mosquitos infectados picaran A una
persona no inmune, en perfecto es-
tado de salud, llegada de J alapa y
colocada desde su arribo en un
cuarto protegido contra los mos-
quitos en compaiiia de otros dos
no inmunes de la misma proceden-
cia y que debian servir como testi-
gos y para ulteriores experimentos,

(Despés de referir la hoja elinica
delinoculado Galvan y de los casos
testigos establece las siguientes
conclusiones:)

1? El organismo descubierto y
considerando como el germen de la
fiebre amarilla por la Comisiéon
Americana, es un elemento normal
de la sangre, probablemente una
plaqusta con granulaciones bas6fi-
cas; se encuentra como ha podido
verse por el experimento n{imero
5, no s6lo en la sangre de los en-
fermos de fiebre amarilla sino tam-
bién en personas en perfecto esta-
do'de salud. No tiene, por consi-
guiente. relacién alguna con los
cuerpos y esporos (/) encontrados
en el estébmago y glandulas saliva-
res de algunos mosqnitos infecta-
dos.

2? Las inyecciones de suero pa-
sado 4 través de un filtro Berkel-
feld no eonfirmaron el experimento
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de Carroll v, por eonsiguiente, la
conclusion que se deduce, de que el
germen de la fiebre amarrilla co.
mo el de otras infecciones, pertene-
ce al grupo de los organismos més
pequenos que los infinitamente be-
quefias (I[) .

3° “El desarrollo de la fiebre
amarilla en Galvdn 4 las 74 horas
de haber sido picado por dos mos.
quitos infectados, v el estadode sa-
lud que guardaron los tres testigos
durante el tiempo que durd el expe-
rimento, viviendo todos en un es-
pacio reducido € insuficiente venti-

lado en contacto los lechos y ro--

pas, tomando los alimentos enla
misma habitacién, bebiendo agua
en el mismo recipiente y, por flti-
mo, haciendo uso de la misma le-
trina, demuestran una vez més que
la fiebre amarilla se trasmite fini-
ca v exclusivamente por el piquete
del mosquito.”
Tampico, Noviembre de 1902,
A. Matienzo.
(De la *Revista de Medicinn Tropical).

Publicacoines recibidas

Boletin del Instituto Fisioterapico

El nfimero 2 de esta interesante
publicacién ha circulado en los l-
timos dias. Trae el siguiente suma-
rio:

Memorias originales. — Las tos
convulsiva i el ozono. — La tuber-
culosis pulmonar i las corrientes
de alta trecuencia por el doctor B.
Manrique.—La radioterapiaen al-
gunas formas de cancer por el doc-
tor Adan H. Mejia. Tratamiento
de los noevimaterni i angiomas por
la electrolisis hipolar, por el doc-
tor Pablo S. Mimbhela. El Masage
v la gimnasia Sueca en las dispep-

sias por el doctor César SAnchez.

Aiscorbe.—Revista extranjera. Ra-
dioterapia.— Variedades. Vcita.—
Necrologia. Anuncios.
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Mortalidad de la primera infancia.
— Tema presentado al Congreso
Médico de Madrid, por don Rafacl
Ulecias vy Cardona, Director de la
“Revista de Medicina y Cirujia
Practicas, Vocal de 1a Junta Muni-
cipal de Sanidad de Madrid ete.

Histerismo y lesiones de la aorta.
Comunicacion presentada al Con-
greso Médico de Madrid, por el Dr.
Juan Manuel Mariani, Médico ti-
tular, por Concurso, del Hospital
de la Princesa y Académico titular

de 1a Real Academia de Medicina
d«: Madrid.
Tratamiento de la Cloroanemia

por las enemas de sangre.—Comuni-
cacion presentada por el doctor D.
Juan Manuel Mariani. Médico ti-
tular, por Concurso, del Hospital
de la Princesa y Académico titular
de la Real Academia de Medicina
de Madrid.

Desde Huaras escriben al doctor
David A. Antunez con fecha 4 de
marzo de 1893: “Habiendo emplea-
do la Emulsion de Scott durante
tres anos desde que fui interno del
Hospital y después camo médico,
cdibeme la satisfaccion de declarar-
la una preparacién superior. espe-
cialmente en casos de escrofulosis,
linfatismo v tuberculosis pulmonar
durante sus primeros periodos. El
resultado de suuso fué siempre fe-

| liz, dados los componentes de la

Emulsi6on de Scott.

Lous casos fatales de tisis, escré-
fula, linfatismo y raquitismo, han
disminuido en todos los paises en
donde se ha introducido la Emul-
si0on de Scott.

Imp. San Pearo



