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Enfermedades evitables 
Uhomme ite meurt pas, il se tus. 

B I Í O I ; S S A I S . — 

Sólo en los tiempos ú l t i m o s la 
idea de higienizaci<nhu penetrado 
—sí bien paulatinamente, pero de 
modo que y a parece seguro—en l a 
g ran m a y o r í a del públ ico , que.no 
hado muchos a ñ o s , escuchaba con 
cierto aire d e s d e ñ o s o , t o d o aquello 
que pudiera tener ¡ re lac ión ,es t recha 
ó n ó . c o n una ciencia que a l presente 
ha conquistado puesto muy distin-
guido en el concierto de partes que 
forman las ciencias méd icas ,ó si se 
quiere las b io lóg icas . 

L a s nociones de l a e n s e ñ a n z a 
higiénica por var iados modos y di-
versos caminos, se han extendido 
á todas las capas de l a cu l tu ra so-
cial de nuestra ciudad, i n f i l t r á n d o -
ce y a r r a i g á n d o s e en t a l modo, 
que hoy puede decirse ,es tá el terreno 
preparado en algo, y y a l a legisla-
ción san i t a r i a , es posible tenga 
machas probabilidades de é x i t o 
alentador. Siempre se aca t a con 
faci l idad, aquello que m á s fácil-
mente se ha comprendido. Son me-
nos comunes los casos de reacción 
obstruccionista tan mareada en 
otros tiempos, con que escudaban 

l a sonrisa de incredulidad los descui-
dados, cjue en buen n ú m e r o p o n í a n 
sus e m p e ñ o s de parte del desden, y 
en guerra con las verdades que l a 
higiene y t i buen sentido, most ra-
ban corno cauteladoras de la eco-
n o m í a de vidas út i les , es decir: d é l a 
riqueza nacional . E l sentir de l a s 
m a y o r í a s que piensan, e s t á y a en 
f avo r de Ind i spos i c ión legal, que de 
acuerdo con los principios de l a 
ciencias b io lóg icas , restaure l a pér-
dida, ó por lo menos evite el in-
creíble derroche del cap i ta l v ida , 
en que hemos dejado t rascur r i r los 
tiempos, y aun hoy mismo, hov 
y a nos higienizamos un tanto , se 
derrocha en verdaderos arranques 
de ciego fa ta l i smo. No h a bastado 
p a r a corregirnos l a c a t á s t r o f e 
anua l , porque sus c i f ras d ia r ias no 
se presentan apara tosas y a terran-
tes, como las de l a peste b u b ó n i c a . 

Nos acos tumbramos prontamen-
te a l d a ñ o , siempre que este no sea 
ruidoso, y en pasados tiempos el 
consejo saludable de los que, algu-
na r azón tuvieron para darlo, llá-
mense dirigentes ó nó , siempre t ro-
pezó con escollos en veces insa lva -
bles. Merced á los estados evolu-
t ivos de la ley de Pe l l c t án , el terre-
no ac tua l es mucho m á s abonable 
que el de otros a ñ o s no muy dis-
tantes de los d í a s que alcanzamos. 

E l Dr. P o i n c a r é ha dicho con 
fundamentos que sobran á la segu-
ridad de su tesis, que la profilaxia 
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es la paz armada, es decir: que ella 

cons t i tuye l a yerdadera , l a t a n g i -

ble seguridad, a s í Como la terapéu
tica cons t i tuye l a guerra con t o -

d a s sus decepciones, ó por lo m e -

nos, con todos sus e s tados dudo-

sos. Preven ir es o b r a de todos, j u -

r a r es o b r a de pocos; lo pr imero lo 

hace l a higiene, lo segundo la me-

dic ina; a q u é l l a s a l v a á tas nacio-

nes, é s t a s ó l o s a l v a á loa ind iv i -

duos. 

P a r a reforzar c u a n t o pudiera de-

cirse en f a v o r de l a o b r a h i g i é n i c a 

y l legar á l a d e m o s t r a c i ó n del des-

cuento posible en l a c i fra de l a 

muerte , v a n á serv irnos d a t o s i m -

p o r t a n t í s i m o s publ i cados hace y a 

meses. 

E n t r e los notables documentos 

que contiene l a m e m o r i a munic ipa l 

del a ñ o ú l t i m o — y que nos sugie-

re el a c t u a l l igero estudio , -se cuen-

t a uno que d e í n d o l e muy i m p o r t a n - j 

te , tanto por l a ca l idad del t r a b a j o , 

como p o r las e n s e ñ a n z a s que com-

prende, h a p a s a d o l a s t imosamente 

i n a d v e r t i d o , lo que, es posible pu- I 

diera o c a s i o n a r el desal iento v l a ' 

muerte de los en tus iasmos del au- ! 

tor . Queremos referirnos á los t r a -

b a j o s e s t a d í s t i c o s del S r . L u i s G 

Velarde Jefe de l a s e c c i ó n m u n i c í -

p a l de Higiene. Son c ó m p u t o s obi- j 

t u a r i o s por c ier to n ú m e r o de enfer-

medades evitables y jus t i c iab le s de 

declaración ante l a oficina del r a - | 

mo . L a fiebre tifoide, el tifas, l a 

viruela, el sarampión, l a escarlati¬
n a , l a coqueluche,la difteria,Ja influ
enzada, fiebre amarilla, l a erisipela, 
l a infección puerperal, y l a terrible 

tuberculosis, h a n sido el objeto de 

los pacientes t r a b a j o s del Sr- Ve lar -

de, todo esto en c u a d r o s de v a 

r i a d a d i s p o s i c i ó n , donde con deta-
 1 

He de meses, é p o c a s de l a v ida , r a - I 

z as , sexos, nac ional idades , distr i -

tos y c lases de domici l io , se h a l l a n 

c a l c u l a d o s de a ñ o en a ñ o , á p a r t i r 

de 1584-, é p o c a desde l a que, son 

fehacientes los d a t o s que contienen 

los l ibros munic ipales donde se a- i 

s ientan las p a r t i d a s de d e f u n c i ó n , 

l ibros que f o r m a n el a r c h i v o de l a 

i s e c c i ó n de E s t a d o C i v i l y E s t a d í s -

J t i c a . 

S i bien se n o t a que no e n t r a n en 

t los c á l c u l o s del S r . Velarde, el t o t a l 

de las enfermedades hoy r e p u t a d a s 

como evitables y de la rabies—cu
yo n ú m e r o a u m e n t a con el pro-

greso de las ciencias m é d i c a s — p e ¬

I r o lo cons iderado por él , f o r m a el 

j g r a n n ú c l e o de ta a g r u p a c i ó n to-

t a l , y a l c a n z a á s u m i n i s t r a r i n i i -
:

 c h a s luces a c e r c a de lo que puede 

hacer h o y l a l e g i s l a c i ó n s a n i t a r i a , 

y que sea un hecho incontrover t i -

ble l a h i g i e n i z a c i ó n l i m e ñ a . 

A u n c u a n d o no contemos las bien 

ejecutadas g r á f i c a s que a c o m p a -

ñ a n los c u a d r o s del s e ñ o r V e l a r d e , 

el toted d e é s t o s , puede c o n s i d e r a r s e 

sin esfuerzo, y sin que medie en ell o 

l a h i p é r b o l e , como u n a l a b o r de im-

p o r t a n c i a indudable , de a p l i c a c i ó n 

segura y c u y a e j e c u c i ó n de o b r a 

m a t r i z , es la p r i m e r a , y m a s com-

pleta, que se conoce en su g é n e r o , 

s a l i d a de las of icinas munic ipales; 

y sí bien esas g r á f i c a s d a n á pr ime 

r a o jeada el ba lance o b i t u a r i o 

evitable de L i m a , los c u a d r o s que 

cons t i tuyen la parte m a s atendible 

te de los t r a b a j o s del jefe de l a Sec-

c i ó n de Higiene, son de tan intere-

sante pormenor, [que ellos se pres tan 

a l estudio 3 ' á l a i n t e r p r e t a c i ó n . E l 

a l e r t a que esos c u a d r o s encierran, 

no exije como su d e r i v a d a esfuerzo 

que no p o d a m o s cumpl ir ; no s ó l o 

e n t r a a q u é l l o en lo factible, s ino 

que se h a l l a m u y bien en el r a d i o de 

n u e s t r a a c c i ó n . 

U n a l i s t a de enfermedades evita
bles y declarables de la que el s e ñ o r 

Velarde h a t o m a d o a l g u n a s — l a s 

m á s in teresantes—formulada p o r el 

Inspec tor de Higiene y presentada 

a l Concejo , y por é s t e a l Gobierno , 

espera su t r á m i t e necesario y u r -

gente, y aunque no l a conocemos 

en detalle, nos as is ten razones p a r a 

creer que e s t á f o r m a d a á semejanza 

d é l a que l a a c a d e m i a f rancesa de 

med ic i n a , presen t ó á 1 a C á m a r a 

l eg i s la t iva de su p a í s . 
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Antes ele entraren los rápidos co-
mentarios que nos proponemos, nos 
será útil eonocer el número de ha-
bitantes de la metrópoli perua-
na. Censos levantados en diversas 
époeas, no separadas por espacios 
tfe tiempo iguales, arrojan una su-
m a q u e á d u r a s penas excede en muy 
poco de 300.000 habitantes, gua-
rismo que con oscilaciones de esca-
so valor, se conserva desde 1,876; 
pero cualesquiera que haya perma-
necido en Lima, los últimos 20 
años, no podrá admitir que sólo 
tengamos ciento ó ciento cinco mi! 
habitantes. Por diversos razona-
mientos se llega á suponer, que Lima 
encierra en la actualidad á 150,000 
sujetos sobre poco mas ó menos, 
cifra que aunque hipotética, nos 
servirá momentáneamente, hasta 
q ie el censo proyectado, nos diga 
1 i población efectiva. L a correc-
ción necesaria que de allí resulte 
para nuestros cálculos, eft fácil de 
hacer, y por otro lado, la hipótesis 
en que entramos, no daña segura-
mente el final de nuestros propósi-
tos, pues caso que el censo arrojara 
una cifra menor que la nuestra hi-
potética, crecerán las cifras de re-
lación, y nuestras demostraciones 
recibirían un mayor refuerzo. 

L a fiebre tifou/e que tanto alar-
mó en días aún cercanos, fué objeto 
fie meritísimo estudio, y muy proli-
jo en su posible etiología, per par-
te del doctor Enrique León García, 
en el informe elevado por el al mu-
nicipio, en 1901; y aunque no abra-
za tan largo período, como el de 
los cuadros del señor Velarde, bas-
tó al intento de aquél, la serie de 
años que tuvo á bien considerar. Y 
bastó , porque sólo en ¡os últimos 
años, la liebre tifoidea incrementó 
su cifra letal, haciéndose necesario 
investigar la genealogía de tal in-
cremento. Por aquel entonces, la 
voz pública, es decir: la voz profa-
na en la materia, quizo hallar la 
causa en la remoción de las calza-
das de un cierto número de calles, 
v aunque es verdad que científica-

mente es posible esta causa de tifoge 
nesis,—que sinembargo sólo entra 
como tal en pequeñísimo porcenta

je,—lo evidente es que el doctor 
García halló discordancia, ént re las 
curvas de ambos elementos; por 
donde, quedaba acusada el agua, 
vehículo natural de bacilo de 
Eberth, fuera de otras razones in-
ductivas y de hecho, que constan 
en el informe del doctor García. Es-
te ha demostradocon la estadística 
ante los ojos, que el pretentido aris-
tocratismo de la fiebre tifoidea, de 
1900, estaba muy distante fie ser 
la expresión de la verdad, y si al 
público se impuso tal idea, fué por-
que un cierto número de muertos 
por la dicha epidemia, ocurrió en 
personas bastantes conocidas; mas 
en puridad de cosas, fué la gente 
mas pobre la que soportó en prefe-
rencia, el azote dado por la fiebre 
eberthiaua. Estuvo pues en xque-
11a gente que vive en los barrios 
apartados del centro, donde, como 
en toda ciudad, hay mal aire, mal 
alojamiento, escasa luz, aglomera-
ción, y suciedad, es decir: donde la 
higiene no ha penetrado aun, ni me-
dianamente. Adyuvante tie los es-
tados epidémicos, es sin duela, la 
aglomeración, y nosotros pensa-
mos, cpie en ésta vez, la lev también 
fué cumplida. E l Cuartel I I I que 
es el que d«á la nota discordante, 
tiene mayor superficie que los otrcs 
cuarteles, una población que ocupa 
el tercer grado en la serie ascenden-
te, y su coeficiente de densidad re-
sulta el mas débil. Pero el cuartel 
3 o casi en su mitad, está formado 
por huertas, lo que disminuye con-
siderablemente la superficie habita-
ble, y en este caso la densidad au-
menta. Agregúese á esto, que co-
mo cuartel formado en su mayor 
parte por barrios de sub urbe, las 
construcciones para habitación , 
obedecen á los estados pecunarios 
de la gente (píelas hade ocupar, 
por donde, lascasas de inquilinato* 
los callejones y las tiendas que allí 
abundan, con todos sus defectos y 
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s-us a n t i h i g i e n i s m o s , n o s d a r á n u n a 

r a z ó n m a s que a ñ a d i r , á l a de den-

s i d a d , y nos d e m u e s t r a n l a a g l o m e -

r a c i ó n , y a de b a r r i o , y a de a l o j a -

m i e n t o , lo que e x p l i c a e l í n d i c e m a -

y o r de m o r t a l i d a d p o r do t i enen-

t e r i a , que a r r o j a e l c u a r t e l 3 ' ' . S i n -

e m b a r g o e s t o que es a p l i c a b l e á - d i -

c h o c u a r t e l ; n o lo es c o m p l e t a m e n -

t e p a r a l o s d e m á s . c u y a m o r t a l i d a d 

y d e n s i d a d , n o s iguen u n c a m i n o 

que m u e s t r e p a r a l e l i s m o . C o n ele-

m e n t o s m e j o r e s que d é e l n u e v o 

censo , s e r á pos ib l e r e sponde r á l o s 

p u n t o s i n t e r r o g a n t e s - que é s t e 

a s u n t o p r o v o c a . P r o b a b l e m e n t e se 

h a l l a en c a u s a l a s o b r e p o b l a e i ó n 

de c i e r t o g é n e r o de c o n s t r u c c i o n e s , 

c o n m a s l a i n s a l u b r i d a d de e l l a s . 

S i se c o n o c i e r a l a supe r f i c i e h a b i t a -

b le y h a b i t a d a , t a l vez se t u v i e r a 

l a c l a v e de l a c u e s t i ó n . 

L o s de t a l l e s e s t a d í s t i c o s de l se-

ñ o r V e l n r d e , n o s c u e n t a n que l a s 

é p o c a s m e d i a n a s de l a v i d a , s o n l a s 

que m á s h a n s u f r i d o p o r l a fiebre 

t i f o i d e a , l o que se e x p l i c a p o r l a 

m a y o r a b u n d a n c i a de s u j e t o s en 

e s a s edades , pe ro l l a m a y m u c h o l a 

a t e n c i ó n , que e n t r e 1 y 5 a ñ o s se 

cuen te u n a c i f r a c o n s i d e r a b l e de 

m u e r t e . E l D r . G a r c í a v i ó s e o b l i g a -

d o á d e s c a r t a r de s u s c ó m p u t o s , 

d i a g n ó s t i c o s de fiebre t i f o i d e , en 

edades (pie l o s h a c í a n i n a d m i s i b l e s , 

y o t r a s veces l o s d e s c a r t ó , p o r d i -

v e r s a s r a z o n e s , s i endo f r ecuen t e l a 

de d u r a c i ó n e x c e s i v a de l a en fe rme-

d a d . L a fiebre t i f o i d e es u n a enfer-

m e d a d m á s de l a e d a d a d u l t a que 

de l a a d o l e s c e n c i a y l a n i ñ e z ; s i n 

e m b a r g o , l o s c u a d r o s arrojan s u 

m a y o r c i f r a , e n e l t o t a l de 1 8 a ñ o s , 

p a r a los s u j e t o s de 1 á 5 , y a u n q u e 

l a s c i f r a s a l t a s t a m b i é n se encuen-

t r a n h a s t a l o s 3 0 a ñ o s — y e l lo es 

n a t u r a l — t a m b i é n h a y c i f r a s v a l i o -

s a s , en l a s p r i m e r a s é p o c a s de l a 

v i d a , d i s t r i b u i d a s a s í : 

O á 3 meses ( 1 8 8 4 á 1 9 0 1 ) 2 3 def. 

3 a 6 „ „ 4 3 „ 

6 á 9 „ „ 4 5 „ 

9 á 1 2 „ „ 5 8 „ 

1 á 5 a ñ o s „ 3 4 2 

S e g ú n d i s t i n g u i d o s p e d i a t r a s . e n -

t r e e l los el P r o f e s o r M a r f a n , se h a -

l l a o b s e r v a d o que l a fiebre t i f o i d e 

n o se e n c u e n t r a en l o s p r i m e r o s 

d í a s de l a v i d a ; p a s a d o e l p r i m e r 

mes puede e n c o n t r a r s e l a enferme-

d a d , pe ro es m u y r a r a ; á p a r t i r de 

u n a ñ o , s u p r e s e n c i a crece progre-

s i v a m e n t e , p a r a a l c a n z a r s u m á x i -

m n h en l a a d o l e s c e n c i a . 

E l D r . G a r c í a en s u a l u d i d o e s t u -

d i o y el s e ñ o r V e l a r d e en s u s c u a -

d r o s , c o n s i g n a n que l o s ó b i t o s p ro -

c e d í a n m á s de h a b i t a c i o n e s i n t e r i o -

res que de pr inc ipa les ,3 r m á s de ca l l e -

j o n e s que de i n t e r i o r e s ; y e s t a c i r -

c u n s t a n c i a recibe s u m á s a m p l i a 

c o n f i r m a c i ó n , r e c o r d a n d o que l a 

gen te m á s p o b r e y de m á s e s c a s a 

c u l t u r a , h a b i t a los ú l t i m o s , s i g u i e n -

do en g r a d a c i ó n c rec ien te l o s me-

n o s m e n e s t e r o s o s y c o n i m r y o r c u l -

t u r a p a r a los i n t e r i o r e s 3- l uego l o s 

m á s a c o m o d a d o s y c u l t o s p a r a l o s 

p r i n c i p a l e s , r e u n i ó n de e l emen tos , 

que t r a e n á l a i d e a , e l g r a d o de no-

c i ó n h i g i é n i c a e n c a d a c u a l de e s t o s 

g r u p o s , l o que d a c l a r a e x p l i c a c i ó n 

de l a s g r a d a c i o n e s que o s t e n t a e l 

í n d i c e l e t a l . De a m b o s e s t u d i o s se 

deduce pues , que p a r a l a m u e r t e 

p o r fiebre t i f o i d e a , l a c a n t i d a d e s t á 

en r a z ó n i n v e r s a de l a c a l i d a d . A 

m a y o r c u l t u r a , á m a y o r e s c o m o d i -

dades , sucede l a m e j o r h igiene . 

S i s u p o n e m o s de a h o r a en a d e -

l a n t e que L i m a t e n g a 1 5 0 , 0 0 0 h a -

b i t a n t e s , t e n d r e m o s que l a a f e c c i ó n 

t i f ó i d i c a a r r o j a u n coef ic ien te de 

m u e r t e m a r c a d o p o r 1 1 . 3 3 en c a d a 

1 0 , 0 0 0 s u j e t o s , d u r a n t e 1 9 0 1 , a n o 

que d a l a m a y o r c a n t i d a d d e m u e i - _ 

tes P o r I a d i c h a e p i d e m i a , lo q u t > 

n o s conduce á l a c o m p a r a c i ó n s í -

g u í e n t e : 

L i m a 1 1 . 3 3 

B u e n o s A i r e s 1 .18 

M o n t e v i d e o 1 .89 

V a l p a r a í s o 6 . 6 1 

H a b a n a 3 . 3 4 

P a r í s 2 . 3 8 

B e r l í n 0 . 5 5 

L o n d r e s 1 .70 
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Viena 0.41 
Bruselas 2.23 
Berna 0.73 
Madrid 7.82 
Roma 3.85 
Nueva York 1.54 

L a inflexible lógico de los núme-
ros, proporciona el desconsuclo.de 
saber que Lima arroja una morta-
lidad tifóidica. mayor que muchas 
principales ciudades ya europeas, 
ya americanas, con la agravante 
circunstancia de que tiende á ele-
varse el guarismo obituario desde 
1899, que dió 141, á 1901 que 
marca 170. Se puede asegurar que 
el ascenso continuó en 1902. 

Siendo el agua el vector natural 
de la tifogencsis.lo natural es aten-
der á la sanidad de aquel elemento 
indispensable. Buenos Aires que po-
see una red cloacal de entre las me-
jores del mundo, ha visto descen-
der su curva obituaria por fiebre 
tifoide desde 11.5 por cada 10,000 
habitantes en 1890, hasta 1.18 en 
1899 por igual número de sujetos, 
siguiendo este descenso un camino 
inverso al seguido por la extensión 
de su alcantarillado correcto y á la 
mejor dotación de agua potable. 

L a viruela que fue, no hace sino j 
poco tiempo, objeto de un detenido 
estudio por parte del competente 
higienista Dr. Ugu Biffi, ha ocasio-
nado en 18 años, 1605 víctimas, lo 
que da un promedio anual de 89 
sujetos llevados al sepulcro p o r u ñ a 
de las más evitables enfermedades I 
que se conocen. 

Se observa, según las gráficas del 
señor Velarde, que la viruela incre-
menta en modo notable cada cin¬
CO años. Como en Lima la vacu-
nación obligatoria ha ofrecido 
siempre grandes dificultades, sólo 
es posible aprovechar del temor du-
rante una epidemia, para ejercer a- ' 
quclla, por lo cual el índice mayor 
de muerte cada cinco años,tiene dos 
interpretaciones: ó la inmunidad 
vaccin; 1 dura ese tiempo, ó es debí- \ 
do á la presencia de nuevos sujetos 
venidos durante el tiempo en que 

no se vacuna en grande escala. Nó-
tase que la edad de 1 á 5 años es la 
más castigada por la afección va-
riólica, es decir: que tiene una cifra 
igual á la de cada período interin-
crenientario máximo, la cual rela-
ción desecha la primera hipótesis, 
porque en aquel caso no se hallaría 
constantemente la mayor cifra de 
muerte en la edad citada, luego 
pues el incremento es debido al ma-
yor número de sujetos nuevos, per-
tenecientes al siguiente año del má-
ximun de muerte, no vacunados 
desde 1 uego; á la acum u 1 Ocio n de 
ellos, á una cierta mayor receptivi-
dad variólica en tal época de la v i -
da, y consiguientemente, á mayor 
cifra obituaria, por ser mayor tanv 
bien el número de sujetos varioliza-
blcs, aparecidos durante el quin-
quenio. 

En esta enfermedad, como en la 
tifoidea y todas las demás conside-
radas en los cuadros que comenta-
mos, el cuartel 3

Q es el que ha pa-
gado un mayor tributo á la muer-
te. Siendo ellas enfermedades evi-
tables por la higiene, es naturalí-
simo que donde mejor sea ésta, me-
nor sea la cifra mortuoria, que por 
otra parte se halla en estrecha re-
lación con la clase de domicilio. Por 
regla, casi sin excepción, según es 
de verse en los cuadros del señor 
Velarde,las habitaciones bajas acu-
san mayor cifra de muerte que los 
pisos altos; los alojamientos inte-
riores, más que los principales, y 
los callejones, más que todos ellos, 
todo lo que tiene amplia explica-
ción en el grado de cultura de los 
que allí habitan y por lo tanto de 
su grado de noción higiénica. En 
los 18 años de la serie, sólo en los 
callejones ha perecido por viruela 
la tercera parte de la cifra total 
obituaria por la misma enferme-
dad, siendo muy digno de tomarse 
en cuenta, que á cada nuevo incre-
mento, la cifra novísima, siempre 
es mayor que la del máximun ante-
rior. Ocurrieron ellos en 1885 con 
305 defiin.-iones; con 383 en 1891 
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y con 4 4 8 en 1896 , C a l c u l a n d o so¬
bre el p r o m e d i o d é l o s incrementos , 
t endremos que c a d a cinco a ñ o s 
mueren en L i m a por i n f e c c i ó n v a -
r i o l o s a 25 .24 por c a d a 1 0 , 0 0 0 h a -
b i tantes . A h o r a bien: en Buenos 
Aires mur ieron por la m i s m a enfer-
m e d a d y por igual n ú m e r o de suje-
tos v i v o s 1 5 . 3 3 d u r a n t e el a ñ o 
1 9 0 1 , s e g ú n el D r . S a l t e r a i n ; en 
M o n t e v i d e o 8 .24, s e g ú n el mi smo , 
en 1 9 0 2 ; a s e g u r a n d o que d e s p u é s 
de haber desaparecido de los cua-
dros de m o r t a l i d a d , p r e s e n t ó s e nue-
v a m e n t e á fines de 1900 , aserto 
<|ue refuerza el eminente h ig ienis ta 
D r . C o n i , con las p a l a b r a s siguien-
tes: " L a v i r u e l a reviste c a r á c t e r 
e p i d é m i c o y aparece m á s ó menos 
i n M on te vide o c a d a cinco años. 

Desde 1893 no se h a producido nin-
g u n a epidemia intensa, aunque en 
1 8 9 7 no hubo n i n g u n a d e f u n c i ó n y 
u n a so la en 1898 . E s u n a p r u e b a 
bien evidente de una v a c u n a c i ó n 
c o n t i n u a d a ". E n 1 9 0 0 s ó l o hu-
bo 9 var io losos en todo Chile , se-
g ú n refiere el D r . C o n i ; en l a H a b a -
n a s ó l o hubo dos casos de muerte 
p o r v i rue la en 1 9 0 0 , s in que en lo 
suces ivo se h a v a n m a r c a d o n u e v a s 
defunciones; en R í o J a n e i r o la c i fra 
decrece constantemente; en P a r í s 
m u r i e r o n 2 1 en 1 8 9 6 y 1 7 a l a ñ o 
siguiente; en B e r l í n l a v a r i o l i z a c i ó n 
se ha l la reducida á cero desde 1885; 
en L o n d r e s l a t a s a sobre 1 0 , 0 0 0 es 
m u y p e q u e ñ a . I n g l a t e r r a t u v o su 
mejor faz, mientras l a v a c u n a c i ó n 
fue o b l i g a t o r i a , pero la m o r t a l i d a d 
h a t o m a d o incremento, desde que 
la l iga a n t i v a c c i n a l h a d i f icul tado l a 
p r o f i l a x i a jen neriana-

E l sarampión que fue e p i d é m i c o 
en los d í a s ú l t i m o s , t u v o su m a y o r 
incremento en 1888 , o c a s i o n a n d o 
2 6 6 defunciones, v d e s c e n d i ó en los 
a ñ o s posteriores, siendo de notar -
se que en 1893 no produjo n inguna 
muerte. E n el curso de la serie del 
s e ñ o r Velarde, se ve que los ascen-
sos de la c u r v a coinciden un t a n t o 
con los descensos de la m o r t a l i d a d 
v a r i ó l i c a . E n f e r m e d a d p r o p i a d é l a 

n i ñ e z , h a d a d o su m a y o r g u a r i s m o 
de 1 á 5 a ñ o s , i g u a l a n d o en muer-
tes á la viruel.a dentro de los tres 
pr imeros meses de l a v i d a . E n f e r -
medad evitable , es jus t i c iab le com-
pletamente de I Í I d e c l a r a c i ó n . E n 
1 8 9 3 c u a n d o l a A c a d e m i a de Me-
dic ina de P a r í s , t r a t ó de las enfer-
medades sujeta* á l a d e c l a r a c i ó n 
ob l iga tor ia , los doctores G r a n c h c r 
y V a l l i n , b a s á n d o s e en que el mo-
mento de l a t r a s m i s i ó n de la enfer-
medad, precede á la é p o c a erupt i -
v a , y en veces á todo f e n ó m e n o 
morboso , aun el c a t a r r o , pidieron 
no fuese inscr i to el s a r a m p i ó n e n -
tre las enfermedades jus t i c iab les de 
ser dec laradas , y fue esto a p r o b a -
do p o r u ñ a m a y o r í a de solo tres 
votos . " L a o p i n i ó n es fundada—di-
ce el profesor Brouarde l—pero exis-
ten un cierto n ú m e r o de epidemias 
s a r a m p i ó n osas , en las que no se 
puede i n c r i m i n a r á ese modo de in-
f e c c i ó n p r e m a t u r a . P i e n s o — a ñ a d e 
el Profesor c i tado—que es necesa 
r io cons iderar el s a r a m p i ó n entre 
las enfermedades declarables". 

E n t r e noso tros el s a r a m p i ó n h a 
ocas ionado m a y o r n ú m e r o de 
muertes en los b a r r i o s de s u b u r -
be, al l í donde l a a g l o m e r a c i ó n y 
l a f a l t a de higiene son m a y o r e s , lo 
que se c o m p r u e b a con la c i fra de-
t e r m i n a d a por los cal lejones, eme 
s u m i n i s t r a n la tercera p a r t e del to-
t a l de v í c t i m a s . 

E n los 18 a ñ o s del c ó m p u t o , h a n 
perecido por s a r a m p i ó n 690 suje-
tos ( 3 8 . 3 8 a l a ñ o ) lo que da un 
t é r m i n o medio de 2 .55 a n u a l m e n t e 
y por c a d a diez mi l habitantes ,coe-
ficiente que hace suponer u n a enor-
me c i fra de a t a c a d o s , pues que se 
t r a t a de u n a enfermedad por lo ge-
neral benigna y c u y a g r a v e d a d s ó -
lo depende de condiciones locales. 
Puede ca lcularse l a c i fra h a b i t u a l 
de m o r t a l i d a d por s a r a m p i ó n , en 
tres ind iv iduos por c a d a cien enfer-
mos, lo que conduce á pensar en 
u n a m o r b o s i d a d de 1274_" sujetos 
por t é r m i n o medio a n u a l . S e g ú n 
esto, en 1 8 8 8 que t u v o 2 6 6 defun-
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c iones , l a m á s a l t a c i f r a de t o d a l a 
ser ie , es pos ib l e hub iesen 8 . 8 6 6 s a -
r a m p i o n o s o s . E s de p r e s u m i r que 
t a l e s i n c r e m e n t o s se deben m á s á 
u n a t a s a m a y o r de m o r t a l i d a d p o r 
s a r a m p i ó n g r a v e , q u e á u n a m a y o r 
morl30sidad.Se p i e n s a que l a epide-
m i a a c t u a l es m a y o r q u e l a de 188*8, 
luego el n ú m e r o de a t a c a d o s h a s t a 
que cese l a e p i d e m i a , es pos ib le n o 
b a j e de diez m i l . 

E n M o n t e v i d e o h a descendido 
p r o g r e s i v a m e n t e desde 1 8 8 7 , t a n -
t o q u e , 1 9 0 2 se s e ñ a l ó a p e n a s c o n 
1 8 7 c a s o s d e c l a r a d o s y dos de fun-
c i o n e s . E n e l a ñ o a n t e r i o r l o s f a l l e -
c i d o s l l e g a r o n á l a c a n t i d a d de 2 8 , 
e n t r e 4 7 4 c a s o s . E n B u e n o s - A i r e s , 
R i o J a n e i r o y S a n t i a g o , e l c o e f i c i e n -
te es p e q u e ñ o , pe ro merece recuer-
d o l a e p i d e m i a de 1 8 9 2 , en l a c a p i -
t a l c h i l e n a , que p r o d u j o m á s de 
5 . 0 0 0 v í c t i m a s . P a r i s en 1 8 9 G s o l o 
h a v o 3 . 1 0 m u e r t e s p o r 1 0 0 0 0 h a -
b i t a n t e s . 

L a grippe c o m e n z ó s u n o t a ob i -
t u a r i a c o n 1 9 en 1 8 9 0 y l l e g a en 
1 8 9 2 á 3 5 4 , l a c i f r a m a y o r que se 
h a c o n o c i d o desde en tonces . O s c i l a -
t o r i a en lo s u c e s i v o , en d e r r e d o r de 
m e d i o c e n t e n a r , t u v o u n l i j e r o a u -
m e n t o en 1 .900 . S o l o e l l a y l a dif

teria, c u y a m á s a l t a c i f r a es 3 3 , 
h a n a t a c a d o á l a r a z a b l a n c a , e n 
m a y o r n ú m e r o que l a s d e m á s r a -
z a s C a s i m a r e a d a en t r e n o s o t r o s , 
l a c u l t u r a po r l a r a z a , p a r e c e r í a 
c o n ese d a t o , que l a m e j o r p a r t e de 
l a s o c i e d a d de L i m a , h a s u f r i d o 
m á s p o r e l t l a j e l o , pero q u e d a a l e -
j a d a e s a i d e a e x a m i n á n d o l a c l a s e 
de d o m i c i l i o que o c u p a b a n l a s v i c -
t i m a s de l a influenza. L o s m e j o r e s 
l o c a l e s s o n h a b i t a d o s p o r l o s su j e -
t o s b l a n c o s , ó l o s que a u n q u e c r u z a -
dos ,se a c e r c a n b a s t a n t e á l a r a z a c a u 
e a s i a n a ; y s i s e g ú n t o d a s p r o b a b i l i -
dades , el n ú m e r o de m e s t i z o s , ocu-
p a el p r i m e r l u g a r c o m o c a n t i d a d , 
en n i n g u n a de l a s e n f e r m e d a d e s de 
l o s c u a d r o s , e l Í n d i c e l e t a l a c u s a 
m a y o r í a a b s o l u t a en t r e e l los , l o 
que hace s u b i r el í n d i c e de r e l a t i v i -
d a d p a r a l o s s u j e t o s de l a r a z a i n -

d í g e n a , en t o d o el g r u p o m o r b o s o , 
e x e p c í ó n h e c h a de l a difteria y grip

pe, que c o m o d e c í a m o s , t i ene m a -
y o r c i f r a a b s o l u t a e n t r e l o s b l a n -
cos , de donde se deduce i n c r e m e n t o 
de l í n d i c e r e l a t i v o , p u e s t o que el n ú -
m e r o de b l a n c o s es m e n o r que el de 
l o s m e s t i z o s y m a y o r que el de l o s 
i n d í g e n a s . L a c i f r a a r r o j a d a por l o s 
c a l l e j o n e s es m e n o r que l a i n d i c a d a 
p o r los que f a l l ec i e ron en l o s in te-
r i o r e s de l a s c a s a s de i n q u i l i n a t o , 
[Tero el g r a n n ú m e r o de l o s que han 
m u e r t o en l o s h o s p i t a l e s , a u m e n t a 
l a c i f r a de a q u e l l o s , de lo que re-
s u l t a s i empre i n c r i m i n a d o e l m a l 
a l o j a m i e n t o y l a a g l o m e r a c i ó n , 
que c o m o se n o t a , c o n s t a n t e m e n t e 
acontece de p re fe renc i a en e l c u a r -
te l 3 ' ' que es el que c o n s e r v a s u m a -
y o r coef ic ien te l e t a l . A u n q u e l a 
grippe no m u e s t r a p r e f e r e n c i a p o r 
e d a d a l g u n a , n ó t a s e que en l o s I S 
a ñ o s h a n m u e r t o p o r e l l a 106 i n -
d i v i d u o s que p a s a b a n de l o s 8 0 
a ñ o s de v i d a , y e s t o conduce á s u -
poner un í n d i c e de l e t a l i d a d c rec i -
d í s i m o , t o d a vez que el n ú m e r o de 
l o n g e v o s es s i empre de poco v a l o r . 

R e p a r t i e n d o p r o p o r c i o n a l men te 
l a s 1 0 8 2 v í c t i m a s que l a m u e r t e o-
e a s i o n ó en l o s doce a ñ o s de l a se-
r i e , 1 8 9 0 á 1 9 0 1 , se h a l l a u n t é r m i -
n o m e d i o de 9 0 . 1 6 que p r o d u c e 6 
de func iones po r cada diez m i l po-
b l a d o r e s . 

L a tuberculosis, l a t e r r i b l e tu-
i b e r c u l o s i s , l a e n f e r m e d a d m á s c u -

r a b l e de en t r e t o d a s l a s c r ó n i c a s , 
l a que a n v e n t a j a á t o d a s l a s cau-
s a s de m u e r t e i n c l u s i v e el c ó l e r a , 
l a que h a p r o v o c a d o c o n g r e s o s y 

! l i g a s , l a que t iene a g i t a d o a l v i e j o 
I m u n d o y t a m b i é n a l n u e v o , l a q u e 

h a l a n z a d o a l m u n d o en t e ro á l a 
b a t a l l a t e n a z y p o r f i a d a , es l a que 

[ s e ñ a l a en L i m a el m a y o r coef ic ien-
te l e t a l , c o m p a r a d o con c u a l q u i e r a 
c i u d a d del m u n d o . Desde 1 8 8 4 h a s -
t a 1 9 0 1 , h a a r r a n c a d o l a v i d a á 

¡ 1 9 . 0 2 1 i n d i v i d u o s , de l o s que 1 6 . 
I 7 6 9 l a p e r d i e r o n p o r t u b e r c u l o s i s 
i p u l m o n a r L a t u b e r c u l o s i s de l o s 
I p u l m o n e s e n 1 8 8 4 d i ó 6 8 3 muer tes , . 
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desde entonces la curva ha se 
guido un movimiento ascendente, 
con ligeras oscilaciones, para alean-
zar en 1901 la asombrosa cifra de 
1.027. Es decir, que solo en ta l 
año el índice obituario llegó á 68. 
4-6 por cada diez mil habitantes, 
índice de letalidad que no se obtiene 
en ninguna estadística. Asignando, 
á cada cual de los 18 años que con-
tienen los cómputos, un término 
medio, se averiguan 931.61 vícti-
mas por año, lo que relacionado á 
la población supuesta para los cál-
culos, nos muestra un coeficiente de 
62.10 por diez mil habitan tes, im¬
posible de hallarse en ninguna 
otra población. Y esto, sólo para 
la tuberculosis pulmonar. Si hace-
mos semejantes investigaciones en 
cuanto á la cifra total de muertes, 
por todas las formas de la tuber-
culosis, tendremos un término 
medio anual de 1056. 72, es decir: 
un 70.4-1 sobre cada diez millares 
de pobladores. Siendo la mortali-
dad general media de 3.94-2, se ob-
serva que la mortalidad anual me-
dia por tuberculosis, ocupa casi la 
cuarta parte de aquella. 

SÍ bien se vé que los barrios pe-
riféricos de la ciudad, son por esta 
infección, los más azotados, la no-
ta más alta es suministrada, esta 
vez también, por el cuartel 3 9 , sin 
(pie de la cifra total sea posible 
descontar aquellos de sujetos proce-
dentes del campo.Lo más probable 
es que contrajeran la enfermedad en 
sus incursiones á Lima;ln tuberculo-
sis es una enfermedad de la civiliza-
ción; los campos, los lugares don-
de se vive en pleno aire,rara ycxep-
cionalmente tienen tuberculosis au-
tóctona, ella siempre es producto 
de la irradiación d é l a s ciudades. 
L ima seguramente la irradia. De 
los 16.769 pulmonares, 10.897 
han perecido en los hospitales, lo 
que prueba la influencia de la mise-
ria en el desarrollo de la tuberculo-
sis, por lo que bien se puede sumar-
los á la cifra de muerte asignada 
para los moradores de los callejo-

nes ó interiores de los pisos bjaos 
de las casas de inquilinato. Los pi-
sos altos pueden considerarse co-
mo más salubres, pues en todo el 
grupo de enfermedades considera-
das por el Sr. Velarde en sus cóm-
putos, dichas habitaciones resultan 
menos incriminadas. L a raza indí-
gena es decir, la más miserable, la 
más sucia, la peor alojada, la que 
mal se alimenta, la que no tiene 
nociones de higiene, la que vive en 
promoscuidad asombrosa y en casi 
hacinamiento, es la que ha produ-
cido la gran mayoría de los óbi-
tos por tuberculosis. Los mestizos 
casi igualan á los blancos en su ci-
fra mortuoria,pero debe observarse 
que muchos dé lo s primeros son 
considerados como pertenecientes 
á la raza caucasiana, y que ade-
más, hay motivos para suponer á 
los primeros en mayor cantidad 
que los segundos como elemento 
poblador. 

E l cuadro que damos á conti-
nuación nos permite apreciar nues-
tro desastre en toda su magnitud, 
referido éste,sólo á la tuberculosis 
pulmonar. 
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L i m a 62.1 
Caracas 60.0 
Madrid 40.8 
París 38.7 
Rio Janeiro 38.0 
Santiago (Chile) 38.0 
Viena 35.7 
Lisboa 34.3 
Habana 32.7 
San Petersburgo 31.5 

[ Bruselas 3 1 3 
Cristiania 28.4 
Estocolmo 26.5 
Berlín 22-3 
Nueva York 22.3 
Roma 18.8 
Nápoles 17.6 
Londres 17.3 
Montevideo 16.0 
Buenos Aires 14.2 
México 14.0 

| San Salvador 13.7 
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Tenemos lrs mas altos índices de 
muerte, nada ahorramos en el ca-
pital vida, al contrario: L i m a ha-
ce de él mi derroche loco. Durante 
casi cuatro lustros, hemos perdido 
25.483 sujetos posibles de evitarles 
muerte, cifra que nos dá una pérdi-
da media anual de 1415, y si asig-" 
namos á cada cual un valor de mil 
soles, nos ha l lar íamos con un des-
pilfarro de S. 1.415.000 por iiño, 
concediendo que todos los sujetos 
tengan un mismo valor ínfimo, que 
suponemos en mil soles. 

1 odas esas pérdidas son evita-
bles, unas por el aislamiento y la 
desinfección, otras por las obras de 
saneamiento, pero en todo caso 
por la higiene. Para L i m a tene-
mos las siguientes tristes conclu-
siones, que se deducen de las esta-
díst icas del Sr. Velarde. 

Las enfermedades infecto con-
tagiosns matan mas hombres que 
mujeres, ton corta diferencia. 

Én números absolutos y relati-
vos la raza indígena es la que paga 
mayor tributo k la muerte. 

En cifras absolutas la edad de 1 
á 5 años es hi que mayor mortali-
dad acusa, para toda la serie con-
siderada, excepción hecha de la tu-
berculosis, que tiene su máximun 
de 20 á 25 años. 

El cuartel 3 o . dá constantemente 
¡a mavor cifra obituaria absoluta 
y relativa. Es el más denso y el 
más aglomerado. 

Los distritos 4" y ó~'! son los que 
dan mayor suma de óbitos. Si el 
cuartel 3 9 - sobresale en su índice 
de muerte, es por la ventaja del dis-
trito 6" sobre el 39. Aquellos no 
son los más periféricos, pero su 
mavor mortalidad es posible sea 
debida á su mayor aglomeración^ 
cosa que debe averiguarse. 
*~Los pisos altos son más salu-

bres que los bajos, y en los aloja-
mientos interiores mueren más que 
en los principales. 

Los callejones arrojan una mor-
talidad casi igual á la que se pro-

duce en los demás domicilios juntos. 
La mortalidad en los hospitales 

es considerable; si su cifra se agre-
ga á la marcada para los callejo-
nes* se patentizan más las influen-
cias de la miseria y ta falta de 
higiene. 

En cada una de las eufei medi.-
des del grupo estudiado, leñemos 
tina tasa .nayor qne en muchas 
ciudades. 

La tuberculosis ejerce nao de 
los mas serios esfrag"S en Lima, 
se encuentra en la relación ?'t„/" 
sobre el total de eufermeilades evi 
tables. Ninguna ciudad iguala su 
coeficiente letal. 

Muchas preguntas se deducen del 
asunto que hablamos, que no tie-
nen actualmente satisfactoria res-
puesta; con elementos menos in-
completos de los (pie ahora pue-
den disponerse, es seguro quedarán 
despejadas gran número de incóg-
nitas muy interesantes. 

E n 1884, el primero d é l o s higie-
nistas franceses, el doctor Rochan!, 
presente en el congreso de la Haya , 
desarrol ló en elocuente discurso, 
sus tres aforismos que se han hecho 
célebres en la historia de las cien-
cias: I 9 . Todo gasto hecho en nom-
bre de la higiene es una economía: 
2 9 Naduexisfe mas dispendioso qne 
la enfermedad, sino la muerte; 
3° . Para las sociedades, el despil-
farro de la vida, humana, es el 
mas ruinoso de todos. 

Un autor cuyo nombre no recor-
damos decía: "el incendio no es pro-
porcional á la chispa que le ha da-
do nacimiento, sino á la combusti-
bilidad y á la aglomeración d é l a s 
materias queencuentra," y el Profe-
sor Brouardel ha sostenidocon mu-
chísima razón, que "se puede me-
dir el grado de civilización de un 
pueblo, por número de defunciones 
o-asionadns por la fiebre Litoide, 
la viruela, la tuberculosis, en una 
palabra, por las enfermedades evi-
tables." 

R Ó M U L O E v z A r . u i R R E . 
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La cuestión higiénica 

T É S I S PARA. O P T A R E L G R A D O D E B A -

C H I L L E R E N M E D I C I N A , P O R 

F R A N C I S C O G R A Ñ A . 

{Continuación) 

Allá por los a ñ o s de 1873, nues-
t ro respetado c a t e d r á t i c o de medi-
cina legal, Dr. Manuel C. Barrios, 
presenta ante la Facu l t ad de Me-
dicina, para optar el grado de ba-
chiller, una bri l lante tesis sobre L a 
prohibición de l:\ umón conyugal 
entre tuberculosos, como medida 
prof i lác t ica social del terrible flaje-
ío; estudio que corresponde en to-
das sus partes,—tratadas con el 
mismo cuidado, con el mismo lu jo 
de e rudic ión , con l a misma riqueza 
de datos—al talento é i l u s t r ac ión 
de su autor . 

E n el tomo de anales univers i ta-
r ios correspondiente a l mismo a ñ o , 
corre inserta o t ra tesis suscri ta por 
D. R. Moloche, t i t u l ada Higiene de 
la embriaguez. E l a u t o r . d e s p u é s de 
pasar en rev is ta los males funestos 
que engendra en el hombre el abu-
so del alcohol, t:tnto en el orden 
b io lóg ico como en el orden social , 
concluye proponiendo l a adop-
ción de las medidas m á s adelanta-
das con que se contaba en esa épo-
ca p a r a combat i r el alcoholismo. 

Poco tiempo después , en 1877, 
otro alumno de medicina, don Cé
sar Borja, sustenta ante l a mi sma 
F a c u l t a d una tés i s de g ran m é r i t o 
sobre l a Inmigración china, cues-
t i ó n de palpitante in t e r é s en esos 
tiempos, declarando que era "un 
mal necesario de e v i t a r / ' E l s e ñ o r 
B o r j a , en su extenso y concienzudo 
estudio, pone de manifiesto con do-
cumentos y observaciones de va lo r 
decisivo, l a desgraciada influencia 
que sobre las costumbres de nues-
t ro pueblo, l a higiene y l a degene-
rac ión de nuestra raza , e jercía l a 
i n m i g r a c i ó n de chinos. 

Nos encontramos a l a ñ o siguien-

' te, con u n notable t r aba jo de esa 
g ran figura de l a medicina nacio-

1 nal : el doctor Alariano Aróse/nena 
Quesada, i lustre profesional que en 
1868, sostuvo el contagio animado 
de la fiebre amar i l l a y cuya profi-
cua labor, llena de laudables inicia-
t i va s en pro de la higiene de L i m a , 
hace época en los anales de nuestra 

i Municipal idad. 

L a sección de E s t a d í s t i c a del Mi -
nisterio de Gobierno, justamente 

I a l a rmada por la elevada c i f r a de 
1 defunciones acaecidas en la cap i ta l , 
¡ a l lado del n ú m e r o reducido de na-
1 cimientos, p id ió á l a F a c u l t a d de 
1 Medicina que es tudiara las causas 
I d e t a n lamentable f enómeno , é in-

fo rmara respecto de las medidas 
! que debe r í an ponerse en p r á c t i c a 
| pa ra remediarlo. É s t a , d e s i g n ó al 

doctor Arosemena Quesada pa ra 
I que absolviera la consulta presen¬
' t a d a por el Gobierno. E l documen-

to por medio del cual d ió el men-
I cionado facu l ta t ivo , cumplimiento 

á l a mis ión que tuvo á bien enco-
mendarle la F a c u l t a d , es superior á 
todos los elogios que yo pudiera 
hacer de él, b a s t á n d o m e decir, que 
en sus conclusiones, e s t á n compren-
didas todas las medidas higiénicas , 
e c o n ó m i c a s y morales, que p o d r í a 
comprender el m á s completo plan 
que hoy se t r a z á r a sobre la mate-
r i a . 

M a r c a el comienzo de una era flo-
reciente p a r a el desarrollo l i terario 
de l a Medicina en el Perú , l a apar i -
ción en enero de 1 8 8 4 - de L A C R Ó N I -
C A M É D I C A , el m á s importante qui-
zá de los pe r iód icos nacionales de 
este g é n e r o , y cuyos veinte a ñ o s de 
honrosa y bienhechora existencia, 
son otros tan tos de ac t i va canpa-
ñ a en f avo r de l a higiene de L i m a , 
sostenida con a l tu ra , i l u s t r a c i ó n y 
perseverancia, que todos nos com-
placemos en reconocer. 

Y a en sus primeros n ú m e r o s , ve-
mos bri l lantes a r t í c u l o s dedicados 
a l tema que nos ocupa, suscritos 
por notabilidades del cuerpo médi-
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co. Ahí están los del inolvidable 
catedrát ico de Materia Médica y 
Terapéutica dcctor J . Casimiro 
1*11 oa. cuya poderosa intelectuali-
dad, ha dejado tin recuerdo impe-
recedero en la memoria de todos los 
que le conocieron. 

En la misma revista, (año 1884), 
se encuentra publicado un discurso 
leído ante la "Sociedad Médica U¬
nión Fernandtna," por el ilustrado 
profesor de Baetercologia, doctor 
David Matto, sobre la Cremaeián 

de cadáveres. Tras una disertación 
histórica completa, llena de ense-
ñanzas reveladoras y de lógicas de-
ducciones, y después de demostrar 
que la cremación es un medio hi-
giénico, sencillo, económico; que 
cumple ampliamente con todos los 
respetos que se merecen loí restos 
humanos; que satisface todas las 
creencias: tanto el más puro mate-
rialismo com o el espirit tialismo mas 
delicado; termina manifestando que 
no existe fundamento alguno para 
oponerse á sustituir con este siste-
ma, el de la inhumación, que adole-
ce de gravísimos inconvenientes. 

E l señor G. Clavero, publica por 
esta época un estudio sobre demo-
grafía de Lima, digno de especial 
mención. 

Data de igual fecha, la publica-
ción de un opúsculo que versa so-
bre L a mortalidad de la Infancia, 
escrito por el Jefe de la Sección de 
Estadística Municipal, D. Enrique 
Ramírez Gastón, que promovió un 
ilustrativo debate por la prensa, 
con el señor Carlos Paz Soldán. 
Desgraciadamente, no podía llegar-
se á conclusi ón alguna en este asun-
to, desde que los polemistas care-
cían de los elementos primordiales: 
un censo reciente y un buen servi-
cio demográfico. 

Otro factor valiosísimo de la pren-
sa científica aparece en 1SS5, lla-
mado á ejercer poderosa influencia 
en el progreso y difusión de los es-
tudios médicos, así como en la pro-
paganda de los preceptos higénicos, 
Me refiero al Monitor Médico, ór-

gano de la Academia Nacional de 
Medicina, periódico que luí manteni-
do siempre muy alto el honor y 
el prestigio de la respetable institu-
ción de que es porta-voz, y de su 
ilustrado cuerpo de redacción. 

Cumple su elevada misión de de-
fender los fueros de la ciencia profi-
láctica y propalar sus saludables 

¡ consejos, con una serie de artículos 
! editoriales publicados en diversas 
1 épocas, planteando y señalando 
l la urgencia y los medios de resolver 

problemas de trascendencia, tales 
como L a vacunación obligatoria, 
Falsificación de l :cores. Represión 
del alcoholismo. Progresos higiéni-
cos que deben lealizarse en el Perú, 
v otros. Llaman la atención no só-
lo por el excepcional interés que re-

( visten, sino también y sobre todo, 
1 por la lucidez y buen criterio con 
| que están redactados, dos de ellos, 

suscritos por nuestro profesor de 
Fisiología Dr. D. Antonio Pérez Ro¬

I ca, y dedicados al estudio de la 
; Hospitalización de tuberculosos, y 

al de la Higiene escolar.—Esto en 
cnanto á la sección oficial, puesto 
que, muy pocos son los números 
que no cuenta entre su escogido ma-
terial, estudios diversos sobre hi-
giene, como el interesante informe 

, de líi comisión de epidemias de la 
I Academia Nacional de Medicina so¬
I bre la promulgación de un Regla-
I mentó General de Sanidad, el de 
1 los señores Dr. M. A. Muñiz, M. L . 

Hohaguen y M. E . Iriarte, propo-
niendo se dictara una ordenanza 

l municipal tendente á impedirla fal-
sificcaión de licores, y muchos más 
que á citarlos, har íamos intermiua-

I ble esta reseña. 

Reglamentación de la PrOstitu-
, ción, fué el punto de higiene social 

escogido por el Dr. Manuel A. Mu-
ñiz par optar el grado de bachiller 
en Medicina el año 1887. 

Y a en el año 1878, el Dr. Cobián, 
Inspector de Higiene de la Munici-
palidad, había presentado un pro-
yecto de reglamentación de la pros-

I titueión, completo y basado sobre 
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los principios científicos pertinen-
tes, que habría dado en la práctica 
may provechosos resultados. 

El doctor Muñiz, resume en un 
estudio magistral, todo cuanto se 
ha dicho sobre el imperioso deber 
que tienen los poderes públicos, de 
evitar,—reglamentando convenien-
temsnte la prostitución,—los daños 
inm.'nsos que produce en la socie-
dad la propagación de las enferme-
dades venéreas. 

Este trabajo, como todos los que 
nos ha legado el ilustre catedrático 
de Física médica c Higiene, frutos 
de su poderosa inteligencia, de su 
vasta ilustración; nos sugiere un 
sentimiento de admiración hacia la 
memoria de tan prominente figura, 
que ocupará,—estamos seguros—u¬
na de las más brillantes páginas de 
la historia médica peruana. 

Las admirables memorias esta-
dísticas publicadas por el doctor 
Muñiz, han sido consultadas y ten-
drán que serlo, por todos los que 
sedediquen á estudios de es te género. 

E l Dr. Aníbal Fernández Dávila, 
contribuye por esta misma época, 
con un interesante artículo al estu-
dio déla Mortalidad de la Infancia, 
tema que ha sido siempre objeto de 
serias y profundas reflexiones, por 
parte de todos los que se preocupan 
y afligen ante la pavorosa desapa-
rición de nuestras colectividades in-
fantiles. Entre las personas que 
con laudables empeño han tratado 
en diversas ocasiones esta grave 
cuestión, debemos consignar,—á 
más ilc las indicadas en otro lugar, 
—á Federico Moreno, A. Garland, 
Víctor MaurtuayJ. Portal. 

Sanidad militar, Servicio sanita-
rio militaren campaña y Servicio 
nocturno, cuestiones son éstas que 
tienen hoy la misma importancia, 
que en el año 1881 en que fueron 
magistralmente tratadas por el Dr. 
J. Casimiro Ulloa. 

Poco después, el señor Alvarado, 
estudia en su tesis de bachiller la Ic-
tiología y profilaxis tie la tubercu-
losis en Lima. Después de hacer di-

versas consideraciones, sobre el in-
cremento que h'i tomado la tuber-
culosis como factor de mortalidad 
entre nosotros, el graduando seña-
la algunas buenas medidas para a. 
minorar los efectos de este mal, cu-

I yo estudio ha sido verdaderamente 
i agotado, sin que se halla dado sin-
¡ embargo, un sólo paso de conside-

ración en el terreno de los hechos. 

En 1896, correspondió al Dr. Er-
nesto Odrizola, pronunciar el dis-

t curso académico de reglamento en 
la ceremonia de apertura del año 
universitario. La medicina prevén» 
tiva en sus relaciones con la higie-
ne pública, fué el tema escogido por 
el autor de La Maladie de Carnón, 
para dar cumplimiento á tan hon-
rosa designación. El Dr. Odrizola, 
mirando la cuestión higiénica desde 
un punto íle vista general, reclama 
como medida primordial la creación 
de un cuerpo central administrati-
vo, con dependencias en los depar-
tamentos y provincias, que se ocu-

! pe exclusivamente de la salubridad 
pública, Es indispensable que. éste 
ha debido ser el primer paso que se 
diera en el Perú a fin de conseguirla 
reforma higiénica; por desgracia no 
se ha mirado el asunto con la aten-
ción que su importancia reclama, y 
hoy permanece todavía la Junta Su-
premaVle Sanidad, cuya organiza-
ción por demás defectuosa ha hecho 
que en la práctica su labor resulte 

' completamente nula. 

A partir de esta época, los estu-
dios que aparecen relativos á la hi¬

] sienización de Lima, se multiplican 
i de una manera sorprendente. 

El Dr. Rómulo Eyzaguirre, cola-
borador infatigable de la "Crónica 
Médica", que se ha distinguido, es-
tudiando cuestiones de tisiología y 
demografía; en su tesis Tuberculosis 
pulmonar en Lima, modelo de los 
trabajos de este género, hace un re-
sumen completo de todo cuanto se 
refiere á la etiología, profilaxia, me-
dios de contagio, mortalidad y de-
más cuestiones concernientes ai es-
tado de la tuberculosis en La capi-
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tal . E l autor plantea y resuelvecon 
acierto, cuestiones de gran interés 
local, como la pretendida milagro-
sa influencia de las alturas en el 
tratamiento de l a tisis pulmonar, 
pronunciándose en sentido contra-
rio, ó sea de conformidad con las 
tendencias actuales de la tisi otero-
pia. 

A iniciativa del Poder Legislati-
vo, el Supremo Gobierno nombra 
en el mismo año 1896, una comi-
sión presidida por el prestigioso y 
respetado maestro de clínica inter-
na, Dr. D, Juan C. Castillo, y forma-
da por dos doctores Odrizola, Leó-
nidas Avendaño y señor Narciso A-
lavza; con el objeto de que formu-
lara un proyecto de ley de preven-
ción y represión del alcoholismo. Es-
ta comisión, cumple su difícil en-
cargo, presentando á la considera-
ción de los poderes públicos, un pro-
yecto de ley que satisfacía todas 
las exigencias del caso, y que si en 
vez de limitarse á enriquecer con él 
los archivos oficiales, se hubieran 
llevado á la práctica las saludables 
medidas propuestas por la comi-
sión, no se presentarían hoy con 
tan vivos colores, esos cuadros pa-
vorosos de miseria, degradación y 
muerte, que han promovido una 
clamorosa protesta general contra 
el creciente desarrollo del alcoholis-
mo en el Perú. 

Crecimiento, decrecimiento y mor-
talidad de Lima, es el t í tulo de un 
buen trabajo demográfico publica-
do en 1897 por el señor Federico 
Moreno; cultivador ilustrado é in-
fatigable de este género de estudios. 

En su tesis, Ligeras reflexiones 
sobre la higiene de Lima, el señor 
J . E . Vargas, diserta especialmente 
acerba de los beneficios de la higie-
ne desde el punto de vista positivo, 
llamando la atención sobre el es-
tildo rudimentario de la higiene pú-
blica en Lima, así como sobre la ur-
gente necesidad de llevar á cabo u¬
na organización sanitaria nacional. 

Todo lo relativo al establecimien-
to y marcha de un completo servi-

cio tocológico, se encuentra trata? 
| do, con muy buen juicio, en la tesis 
! del señor A. del Pozo: Condiciones 

higiénicas que debe reunir una ma¬
I ternidad en Lima. 

Comprendiendo el actual Gobier-
no, la grandísima influencia que tie¬

, ne en el desenvolvimiento y adelan-
to de la sociedad, la educación de 
la juventud basada en los precep-

| tos de la ciencia higiénica; convocó 
< en 1899 la reunión de un Congreso 
j Higiénico Escolar, á fin de obtener 
' conclusiones sobre todo lo relativo 

á la construcción y funcionamiento 
de los planteles de enseñanza: edad 

' para el ingreso, horas de estudio, 
1 iluminación, aseo, forma de los pu-

pitres y bancos, ejercicio corporal, 
i etc. etc. Para el efecto se formuló 
: un bien trazado programa que fué 
, sometido á la consideración del Con-

greso. Ese cuerpo, que cont&ba en-
I tre sus distinguidos miembros á 
! dos ilustrados Catedráticos de esta 

Facultad, doctores Francisco Al-
menara Buttler y Ricardo L . Flórez, 
dió honroso y cumplido término á 
la misión que le fué encomendada; 

i siendo las conclusiones por él san-
| donadas puestas en vigencia por 

decreto Supremo de 10 de Diciem-
i bre de 1899. Sin embargo de esta 
i terminante disposición gubernati-

va, todos sabemos que no se han 
llevado á la práctica las expresa-

i das conclusiones, y deploramos, 
que la educación pública se admi-

[ nistre hoy en las mismas desastro-
sas condiciones que antes. 

E l Dr. Enrique L . García, uno de 
losjóvenes médicos que más se ha 

i distinguido en el cultivo de la lite-
ratura médica; lee en la noche del 
13 de Agosto de 1900, ante la so-

1 ciedad "Unión Fernandina", un dis-
| curso soberbio sobre Natalidad de 

Lima, trabajo que ha merecido ts-
pccialísimas distinciones en un Con-

� greso Científico reunido en Buenos 
I Aires. 

L a Disertación sobre la tempera-
I tura de Lima, escrita por el Dr. 
I Francisco B . Aguayo, para gra-
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d u a r s e en l a F a c u l t a d de C i e n c i a s 

N a t u r a l e s , es u n t r a b a j o p o r d e m á s 

ú t i l p a r a l a i n v e s t i g a c i ó n de m u -

c h a s c u e s t i o n e s i m p o r t a n t e s r e l a t i -

v a s á n u e s t r o c l i m a , y que pone 

b ien de m a n i f i e s t o l a i n t e l i g e n c i a y 

l a b o r i o s i d a d de s u a u t o r . 

E n e l a ñ o 1 9 0 0 f u é n o m b r a d a po r 

e l G o b i e r n o , u n a c o m i s i ó n e n c a r g a -

d a de e s t u d i a r l a p r o f i l a x i s de l a 

t u b e r c u l o s i s de u n a m a n e r a gene-

r a l . P r e s i d i d o este c u e r p o p o r el i¬

l u s t r a d o p r o f e s o r de P a t o l o g í a E x -

t e r n a , h o y d i g n o D e c a n o de l a F a -

c u l t a d de M e d i c i n a , D r . D . B e l i s a -

r í o S o s a , y c o m p u e s t a a d e m á s : p o r 

l o s d o c t o r e s M a r t í n D u l a n t o . T o -

m á s S a l a z a r , J u a n B . A g n o l i , E r -

n e s t o O d r i o z o l a y E d u a r d o B e l l o , 

d i ó t é r m i n o á s u l a b o r , p r e s e n t a n d o 

u n t r a b a j o d i g n o p o r t o d o s concep-

t o s de l a i l u s t r a c i ó n y r e c o n o c i d o 

t a l e n t o , de l o s d i s t i g u i d o s m i e m -

b r o s que lo c o m p o n í a n . 

C o m p r e n d i e n d o e s t a c o m i s i ó n l o 

e x t e n s o y c o m p l i c a d o de l a s u n t o 

que les h a b í a s i do e n c o m e n d a d o , se 

d i v i d i ó en sub-comis iones , á fin de 

p a r t i c u l a r i z a r el e s t u d i o de c a d a l i -

n o de l o s p u n t o s que c o m p r e n d í a , 

t a l e s c o m o p r o f i l a x i a de l a t u b e r c u -

l o s i s en l a s i o l e c t i v i d a d e s , en los n i -

ñ o s , e tc . 

L o s l u m i n o s o s d i c t á m e n e s co r r e s -

pond ien t e s á e s t o s t e m a s , a g o t a -

r o n v e r d a d e r a m e n t e l a m a t e r i a . 

N a d a , a b s o l u t a m e n t e n a d a , q u e d ó 

p o r dec i r y a sobre p r o f i l a x i a de l a I 

t u b e r c u l o s i s ; pe ro d e s g r a c i a d a m e n -

te n a d a , a b s o l u t a m e n t e n a d a , se 

h a l l e v a d o a l t e r r e n o de l o s hechos, | 

i n v i r t i é n d o s e a s í e s t é r i l m e n t e , o t r a 

Vez m á s , u n a i n a p r e c i a b l e s u m a de : 

t r a b a j o i n t e l e c t u a l . 

A l a ñ o s igu ien te 1 9 0 1 , se hacen 

c a r g o de l a a d m i n i s t r a c i ó n c o m u -

n a l de L i m a , l o s m i e m b r o s que c o m -

ponen l a a c t u a l M u n i c i p a l i d a d , pre-

s i d i d a p o r el D r . F e d e r i c o E l g u e r a . 

E n t r e los n ú m e r o s del p r o g r a m a 

que l l e v a r o n a l seno del C o n c e j o 

P r o v i n c i a l , figuraba en p r i m e r a l i -

n e a v c o m o u n a l e m a a d m i n i s t r a t i -

v o , l a h i g i c n i z a c i ó n de n u e s t r a c a - ' 

p i t a l . E s u n deber de j u s t i c i a decla-

r a r , que l i a n hecho t o d o lo pos ib l e 

p o r c u m p l i r su c o n s i g n a , y que el 

m o v i m i n t o h i g i é n i c o r e a l i z a d o des-

de 1 9 0 0 h a s t a l a f e c h a , m a r c a l a 

s e g u n d a é p o c a s a n i t a r i a de L i m a ; 

e s t a n d o l a p r i m e r a c o m p r e n d i d a 

en t r e l o s a ñ o s 1 8 6 8 y 1 8 7 6 , en que 
; merced á l a feliz y p a t r i ó t i c a i n i c i a -

t i v a del S r . J o s é B r e s a n i y á l a c o n s -

t a n c i a é i n q u e b r a n t a b l e v o l u n t a d 

del i n m o r t a l M a n u e l P a r d o , se lle-

v ó á c a b o l a g r a n d e o b r a de c a n a l i -

z a r L i m a , p r i m e r a p o b l a c i ó n de 

S u d - A m é r i c a , donde se e s t a b l e c i ó 

el s i s t e m a de a l b a ñ a l e s . 

L a I n s p e c c i ó n de H i g i e n e , que h a 

M a s ido d e s e m p e ñ a d a p o r el recor-

d a d o y p r e s t i g i o s o c i r u j a n o D r . N é s -

t o r J . C o r p a n c h o , á ejuien se debe l a 

ú t i l í s i m a m e j o r a de c r e a r c i n c o p l a -

z a s de m é d i c o s s a n i t a r i o s ; v i n o á 

se r o c u p a d a p o r el D r . J u a n B - A g -

n o l i , c u y a f e c u n d a l a b o r en ese 

pues to , r e a l i z a d a c o n u n a v o c a c i ó n 

y buena v o l u n t a d poco c o m u n e s , 

l o hacen a c r e e d o r á l a g r a t i t u d p ú -

b l i c a . 

M u c h o s d o c u m e n t o s c i e n t í f i c o s 

v a l i o s o s , h a p r e s e n t a d o e l D r . A g -

n o l i c o m o I n s p e c t o r de H i g i e n e . 

T e n e m o s p resen tes en t r e e l los , s u 

i n f o r m e d i s c u t i e n d o l o s t r a b a j o s 

del D r . G a r c í a y de l s e ñ o r B a r r e d a 

re ferentes á l a m o r t a l i d a d p o r f i ebre 

t i f o i d e a ; s u p r o y e c t o sobre r e g l a -

m e n t a c i ó n de v a c u n a c i ó n o b l i g a t o -

r i a ; el p l a n de s a n e a m i c n t o d e L i m a 

que p r e s e n t ó en c o m p a ñ í a del D r . 

V í c t o r M . M a u r t u a . E n t o d o s esos 

e s t u d i o s , se r e l e v a e s a m a d u r e z en 

l u s concepc iones y e s a r e c t i t u d de 

c r i t e r io que d i s t i n g u e n l a s o p i n i o n e s 

de este i l u s t r a d o p r o f e s i o n a l . 

A ped ido del A l c a l d e s e ñ o r E l g u e -

r a , el d o c t o r E . L . G a r c í a , m é d i c o 

s a n i t a r i o del C u a r t e l 2 9 , emprende 

á p r i n c i p i o s de ese a ñ o ( 1 9 0 1 ) , 

l a d i f i c i l í s i m a , c a s i i m p r a c t i c a b l e 

t a r e a de i n v e s t i g a r l a s c a u s a s de 

L a m o r t a l i d a d p o r f i e b r e t i f o i d e a 

en L i m a . P r e m i a d o c o n m e d a l l a de 

o r o p o r el C o n c e j o P r o v i n c i a l , es te 

t r a b a j o e n t e r a m e n t e o r i g i n a l e sme-

� 



LA CRONICA MEDICA 303 

ritísimo, y a que el autor ha tenido 
que tropezar con obstáculos insal-
vables. En efecto: el dato más im-
portante de adquirir, y en el qaede-
bía fundarse toda otra considera-
ción sobre el asunto, esel coeficiente 
de mortalidad por tifoidea. Pues 
bien, el doctor García se abstiene da 
buscarlo, confesando con toda hon-
radez que, cualquiera cifra que se-
ñalase sería caprichosa, desde que 
es imposible conocer ni con aproxi-
mación siquiera, una cifradepobla-
ción total á que referir los cálculos. 
Por ota parte, elementos funda-
mentales para la solución del pro-
blema tales como la cuestión agua 
potable y canalización, se hallaban 
envueltos en la más profunda oscu-
ridad. Así, pues, sin ningún dato, 
sin ningún antecedente, el doctor 
García no ha podido llegar á con-
clusiones de carácter definitivo, 
siendo sin embargo su trabajo de 
utilidad indiscutible, pues él ha ve-
nido á echai por tierra, muchos 
conceptos erróneos, sostenidos y 
propagados no solo por el público, 
sino por algunos represensantes de 
circuios científicos, tabs como la 
relación de casualidad entre la re-
novación de los pavimentos y las 
célebres fiebres infecciosas; la su-
puesta tifo-malaria negada ya por 
el doctor Alberto Barton con fun-
damentos incontrovertibles; y, por 
último, el valor tifógeno de primer 
orden que se ha querido atribuir á 
los gases de albañal* 

A iniciativa del Sr. E . Lavergne, 
se convocó en el mismo año, á un con-
curso de trabajos escritos sobre los 
medios prácticos de combatir el alco-
holismo en la Provincia. Entrelos 
muchosque se presentaron,el jurado 
acordó discernir los premios ofre-
cidos, á los suscritos por M. O. T a -
mavo, Carlos B. Cisneros y Carlos 
J . Bachniann.Helan Yaworski y J . 
P . Paz-Soldán. Casi todo el valor 
práctico que pudieran tener las 
medidas propuestas en estos estu-
dios, estaban de antemano anula-
dos, por el simple hecho de referir- í 

se á una sola provincia. Es precisa-
mente, la represión y prevención 
del alcoholismo, la cuestión de hi-
giene social que necesita en mayor 
grado de la acción administrativa 
del Estado, y de le^-es; cuya natu-
raleza hace imposible limitarlas á 
una zona determinada del territo-
rio. 

E l distinguido profesor de Pedia-
tría, Dr. Francisco Almenara But-
ler, se ocupa por estos tiempos en 
un informe médico-social, de la 
Mortalidad Infantil, tema que ex-
plota más tarde con su acostum-
brada lucidez, estudiando en l a 
Academia de Medicina las ínt imas 
relaciones de causa á efecto que 
existen entre la mortalidad infan-
til por una parte, y la calidad de 
la leche que se emplea en la alimen-
tación artificial por otra. Algún 
tiempo después, al hacerse cargo 
de la presidencia de la Academia, 
se ocupa nuevamente de una cues-
tión higiénica, dedicando su dis-
curso de recepción al Saneamiento 
de Lima, en el que precisa la ur-
gencia del constituir en el Perú, un 
cuerpo central de higiene; de fun-
dar un instituto especial;de iniciar 
la reforma del sistema de drenaje;de 
proceder á la canalización del K i -
mac y de corregir los efectos de la 
Atarjea. 

Por igual fecha, el Sr . Fed rico 
Revoredo presenta su tesis Higiene 
Militar, que posee observaciones y 
estudios originales de practica apli-
cación local. Este trabajo es tanto 
más interesante, desde que por ley 
de 1899 se ha declarado obligato-
rio el servicio militar en el Perú; de 
ahí que los beneficios obtenibles 
por la organización de un buen ser-
vicio sanitario militar, no se líme-
te ya á una clase social determina-
da.sinoá casi toda la población mas-
culina del país, que forzosamente 
debe pasar una época de su vida 
enrolada en el ejército. 

Con el t í tulo de la Labor Muni-
cipal, publica á mediados de 1901. 
el Sr, Felipe Barreda y Osma, un 
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a r t í c u l o , en " E l Comercio", que 
era en buenas cuentas el p rograma 
de h ig ienizae ión que deb ía seguir l a 
Municipal idad a ju ic io s u y o . E n 51, 
se esfuerza por demostrar que, ni 
l a mor ta l idad por tuberculosis, n i I 
l a mor ta l idad infant i l , ni l a de los 
enfermos que de fueran vienen á-
asist i rse en l a ciudad; son las cau-
sas reales de que l a c i f ra de letali-
dad en L i m a sen e l evad í s ima , dan-
do como expl icación del fenó-
meno,la morta l idad por fiebre tifo-
dea. Y orno l a causa de propaga-
ción de l a fiebre Ebe r th i ana , reside 
pa ra él, principalmente en los de-
fectos de l a cana l i zac ión , p r o p o n í a 
que se procediese inmediatamente 
á mejorar los c a n a l e s p ú b l i c o s ; s e ñ a -
lando entre o t ras medidas el au-
mento en las dimensiones que ac-
tualmente tiene l a luz de algunos 
de ellos. 

L a s apreciaciones del Sr . Bar re -
en y Osma, son combatidas por el 
S r . C a r l o í P a z - S o l d á n ; e n t a b l á n -
dose a s í una interesante po lémica 
digna de aplauso por t ra tarse sobre 
torio de personas e x t r a ñ a s á los co-
nocimientos profesionales. Como 
era na tu ra l , no se pudo en esa 
o c a s i ó n , c o m o no se ha podido en 
ninguna o t r a determinar lo que 
h a y de m á s importante en estas 
cuestiones: l a c i f r a de morta l idad; 
pues todos cá lcu los estaban basa-
dos sobre un dato e r r ó n e o : l a c i f ra 
de pob lac ión que caria cual le a t r i -
b u í a á L i m a , c i f ra que permanece 
has ta hoy a l estado de i n c ó g n i t a 
indescifrable. 

{Continuará) 

Publicaciones recibidas 

I . Extirpation du Cáncer du sein 

por Dr. Mériel. Aucíen chef de clini-
que chirurgicale á l a Faculte de me-
decine de Toulouse,etc. 

1 vo l . in 8 9 avec 38 figures dans 
le texte 4 f r . 

4 . Maloine, L ibra i re— Edi teur . 
23-25 rue de 1' Ecolede Medecine— 
P a r i s . Provisoiremcnt.—95, Boule-
v a r d Sain t Germain. 

Fisiología Humana, por el DrLui-
f f u i Luciani, director del Ins t i tu to 
F i s io lóg ico de l a Real Universidad 
de Roma. 

Vers ión Cas te l lana de P . Fer re r 
Piera , C . de l a Real Academia de 
Medicina de Barcelona, bajo l a di-
rección y con notas del doctor don 
Rafae l Rodr íguez Méndez , c a t e d r á -
tico de t é r m i n o , por opos ic ión , de 
la Universidad de Barcelona. 

Antonio Virg i lL Sdad. en C t a . 
editores—Calle de Valencia , 3 0 1 . — 
Barcelona. 

Hemos recibido loscuadernos 2 5 ° 
y 2 6 . 9 

L a Therápie Hydromineral et las 
stations balneaires de la Belgique 

par le Dr. fules Felix P r i x 3 Ir. 
A. Manceaux, editeur, 3, rue des 

Minimes Bruxelles—1903. 

Desde H u a r á z escribe el doctor 
D á m a s o A. Antunez, con fecha 4-de 
marzo de 1S93 : "Habiendo empica-
do l a E m u l s i ó n de Scott durante 
tres a ñ o s desde que fu i interno del 
Hosp i t a l y después como médico , 
c á b e m e l a sa t i s facc ión de declararla 
una p r e p a r a c i ó n superior especial-
mente en casos de eserofulosis, l in-
fa t i smo y tuberculosis pulmonar 
durante sus primeros pe r íodos . E l 
resultado de su uso fué siempre fe-

¡ l iz. dados los componentes d é l a 
E m u l s i ó n de Scot t : 

L o s casos fatales de tisis, escró-
fu la , l infat ismo y raqui t ismo, han 
disminuido en todos los pa í ses en 

i donde se ha introducido la E m u l -
sión de Scott . 

Imprenta <ie San Pedro. 


