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La cuestién higiénica

T£SIS PARA OPTAR EL GRADO DE BA-
CHILLER EN MEDICINA, POR FRAN-
c1sco GRARA.

[Continuacion]

Si esto es asi, si con tanta faci-
lidad. se puede llegar 4 resultados
tan diferentes, yo me pregunto
ahora, ;qué fé merecen, qué valor
p:actmu representan, qué aplica-
cion pueden tener todos los traba-
jos que se han publicado sobre
wmortalidad, natal dad, nupcialidad
si como acabo de manifestar, han
tenido que referirse forzosamente 4
una cifra convencional, imagina-
rin?

Todo, pues, lo que se ha escrito y
dicho sohre lo elevado & reducido
de nuestra cifra de mortalidad,
natalidad. etc; en una’palabra, to-
dos cuantos e-tudios s¢ han verifi-
cado sobre Demografia de Lima,
finico fundamento de la higienc, y
por consceuencia, todos los planes
de retorma sanitaria en ellos fun-
dados, son planes imaginarios,
simples ficciones, quedan reducidos
A nameros, 4 pa[dh a8, v 4 nada
mas!

CANALIZACION

Antes de entrar en materia, debo
advertir una vez mis, que no llevo
el propdsito de hacer un estudio
completo de la canalizacién de Li-
ma. Yo voy a tocar ahora algu-
nos puntos referentes 4 la seria
cuestion de nuestro alcantarillado,
v tocaré mas tarde algunos otros
relativos 4 la no menos grave del
agua potable, con ¢l mismo fin
que me ccupé no hd mucho de la
demografia limefia; esto es, para
demostrar por medio de esos ejem-
plos, que nos hallamos en la mds
absoluta ignorancia respecto de
los condiciones higiénicas de Lima;
que por todas partes se encucentra
la duda y la divergencia de opinio
nes, v que, sobre ese desconocimien-
to de principios, sobre esas incer-
tidumbres, no es posible imaginar,
ni mucho menos fundar, plan algu-
no serio, cientifico, de higieniza-
i6n. A titulo de advertencia tam-
hién, debo consignar el hecho de
que hasta hace unos cuantos afios,
la mejor obra de saneamiento ur-
bano que existe en la  América del
Sur, era la canalizaciéon de Lima.
Buenos Aires tiene hoy la supre-
macia. el segundo lugar pertenece-
rd muy pronto 4 Santiago. Ade-
mis, ¢l hecho de haber comenzado
la cmlaliznci(’)n de Lima en 1868,
la coloca como unade las prime-
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ras cindades del mundo, en este
orden de reformas sanitarias. Ber-
lin com=nz6 su red de canales en
1873. Bruszlasen 1839; Lon‘lres
en 1857 el establecimiento definiti-
vo de este servicio. Roma hasta el
1880, no poseia mis que los cana-
les construidos por los Tarquinos.
Turquia inicia sus trabajos en
1892; Espafiay Portugal, en fin,
no han hecho nada todavia de im-
portancia.

El principio, objeto y ventajas de
un buen sistema de canalizacién,
pueden expresarse en las pocas pa-
labras siguientes: partila inmedia-
ta v circulacidn rdpida v continua
de las inmundicias, que deben ser
conducidas 4 gran distancia de la
poblacion.

Esto implica naturalmente que,
las dimensiones de la luz de los ca-
nales, su forma, la proporcion del
vehiculo circulante v el dechive de
los conductos, se armonicen de tal
modo, que dén por resultado un
movimiento circulatorio perenne, 4
fin de impedir el estancamiento de
materias y su consiguiente descom-
posicion; rapido, con el objeto de
que los detritus permanezcan el
menor tiempo posible enla zona
habitada de la ciudad; y de un po-
der tal, que arrastre todas las sus-
tancias arrojadas en su interior,

Otra condicién exigible, es la
buena ventilacion de las cloacas.
Pero a decir verdad, en una insta-
lacién de aleantarillas, hecha por
todos los requisitos indicados, la
ventilacién de losalbaniales se vuel-
ve una cuestién secundaria y no
necesita para realizarse, sin peligro
de la salubridad pfiblica, de proce-
dimientos ni instalaciones especia-
les.

Desde luego, Ia rapidez con que
son conducidas las materias, no da
lugar & putrefncciones, origen de la
produccién de gases nocivos, y los
pocos que pudieran formarse, se-
rian arrastrados en el mismo sen-
tido que la corriente liquida, hecho
que estd completamente sanciona-

do por la ciencia. Estas condicio-
nes se cumplen exactamente en la
canalizacion de Bruselas, cuva dis-
posicién y funcionamiento la hacen
el tipo perfecto del sistema clocal
para eliminacion de las inmundi-
cias. Alli no existen tubos de ven-
tilacion; los canales comunican di-
rectamente por medio de rejillas
con la atmaosfera de las calles, pero
es que como he dicho, casi no hay
produccién de gases, y la despre-
ciable cantidad quese forma, es
arrastrada porla vena liquida en
el sentido horizontal, impidiendo
asi que en virtud dela gravedad
penetren 4 las habitaciones por las
turberias de desagiie.

Es un hecho real, indiscutible,
que el servicio de canales pibiicos
de Lima, es deficiente y defectuoso.

Lo primero, por que no se ha exi-
gido con el imperiosisimo deber e
exigir que, 4 medida que iba ensan-
chiandose el drea de la ciudad, fue:
ra extendiéndose tambiénla red
cloacal. Se habria evitado asi, fa-
cil y econémicamente, que ciertos
barrios de la ciudad, carecieran,
como carecen hoy de tan indispen-
sable servicio, cuya realizacion es
condiciéon principal de salubridad.
La deficiencia no es muyv notable,
sin embargo. Lima posee 57 kil6-
metros de canalizacion por 130 k.
de calles, propurcién mayor de mu-
chas cindades. indiscutiblemente
mAas salubres: Burdeos 52 kil. ca-
nalizados por 220 de calle; Roma
12 kil. canalizados por 160 calles;
el Havre 37 por 119. .

Lo segundo, porque 4 los defec-
tos de construccién, (dimensiones
exesivas, nivelacion inadecuada de
los canales), se agregan los prove-
nientes del abandono en que se ha
tenido obra tan costosa é impor-
tante, de la vituperable decidia con
que se atendié en todo tiempo este
servicio.

Ninguna otra cuestién de higiene,
ha preocupado tanto en estos flti-
mos tiempos, como el papel que se
ha querido hacer desempeiiar 4 la
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canalizacién en el estado sanitario
de la capital. Infinitos son los jui-
cios emitidos sobreel particular,
de graves y numerosos defectos, se
ha acusado 4 nuestras alcantarillas;
haciéndoseles responsables de ma-
les sin cuento, y siendo considera-
das por algunos, como el verdaderd
v finico origen de la insalubridad,

no comprobada de Lima. Esto ex-
plica, que la actual Municipalidad,

haya comenzado su lahor htglemc“,
reformando los canales piblicos.

Veamos ahora, ante el severo cri-
terio cientifico, qué hay de ciertoen
esos juicios, de real en esos defectos,
de justo en esas imputaciones,

Las dimensiones un poco exage-
radas de los canales, crean en cierto
moclo dificultades para que la circu-
laci6n en el interior sea cficaz y ra-
pida. Perosi en lugar de los 748
riegos que se destinan en la actuali-
dad al lavado de los albanales, se
emplearan los 20 que tiene asigna-
dos, la renovacion total de las
aguas se haria 35 veces cada 24 ho-
ras, en vez de las 10 6 12 que se ve-
rifican en la actualidad.

El sistema de nivelacién adopta-
do en Lima, consistente en que los
canales susidiarios 6 trasversales,
se hallan 4 més alto nivel que los
colectores longitudinales, no esen
verdad el que mojores resultados
practicos ha producido. EI movi-
miento circulatorio del vehiculo, es
lento en los albafiales trasversales,
siendo preciso para conseguir su
perfecta limpieza, levantar el nivel
de las aguas de los longitudinales
por medio de compuertas que se co-
locan en las boca-calles.

Esta operacidén, sencillisima por
cierto, se verifica en algunos cuar-
teles, dos veces 4 la semana y en
otros nunca. Todos sabemos que
existen canales en Lima, que no se
han limpiado desde que se constru-
veron, es decir, hace treinta afios!

Estos males, como se vé, ni son
irremediables, ni siquiera dificiles de
remediar. Los defectos, no son tan-
to de construccién, no dependen
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tanto de dificultades materiales; si-

no més bien dedefectuoso funciona-

miento, de servicio escaso, mal di-
rigido.

Que se dé 4 los albafialesla dota-
cion de agua que se les designd al
construirlos, y se obtendrd una co-
rriente rdpida y continua. Que la
limpieza especial de los transversa-
les, se hagaen wvez deuna 6 dos,
cuatro veces por semana, y no ha-
bra estancamientos de materias ni
las descomposiciones y putrefaccio-
nes consiguientes. Ultimamente,
con las mismas cuadrillas de buzo-
neros, y merced nada méis que 4
buena voluntad yenergiadel actual
Inspector de Aguas, Puentes y Ca-
minos, se ha mejorado inmensa-
mente el servicio de cloacas en el
centro de la ciudad. Esto da la me-
dida de lo que podria hacerse, au-
mentando la cuadrillas, ¥ mejoran-
do la direcci6n y vigilancia.

Lo que mAs se ha censurado de
nuestra canalizacién, dédndole un
cardcter especial de gravedad, ha
sido la deficiencia de grosor en la
capa de enlucido interior de los al-

bafiales. Se ha dicho y sostenido
por casi todos, que esa delgada ca-
pa destruida por los anos, habia
dejado al descubierto las junturas
de los ladrillos, permitiendo asi que
se verificaran “filtraciones de las
aguas de albafal hacia el subsuelo
¥ su consiguiente contaminacién.”

Yo no niego, quela capa de ce-
mento se haya desgastado en algu-
nos puntos, dejando al descubierto
las paredes de ladrillo. Este es un
fen6meno natural en alcantarillas
que tienen treinta afios de existen-
cia, sin que se haya hecho nada por
conservarlas, en todo ese tiempo.

Lo que si niego es esa filtracion
de las aguas, de dentro 4 fuera del
canal, y la contaminacién por ese
medio de los terrenos inmediatos.
Daré razones del caso.

El gran higienista francés Ro-
chard, dice en su obra de higiene:
“Cuando los canales no son com.
pletamente impermeables, el agua
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de fuera penetra & ellos, pero la in-
versa no sucede jamas; v, al rede-
dor de canales que han servido por
més de 25 afios, no se ha podido
comprobar nipor la inspeccion ocu-
lar, ni por andlisis quimicos, la me-
nor filtracién ni contaminacion del
suelo. Wibel explica esta anomalia
aparente, por un fen6meno fisico
que él ha descubierto; segfin el cual,
cuando dosliquidos, el uno inmévil,
el otro circulante, se encuentran se-
ﬁarados por una membrana permea-
le, se establece una corriente del
primero hacia el segundo.”

En Hamburgo, durante los pri-
meros tiempos, los canales recién
construidos, y apesar de que sepre-
tendi6 hacerlosimpermeables, nolo
eran bastante para escapar 4 laley
fisica de la filtracién. En estos ca-
nales se ha comprobado hasta la

evidencia el fenémeno sefialado por |

Wibel, es decir, que el agua filtraba
siempre de fuera 4 dentro, nuncaen
sentido inverso.

Estas observaciones, son pues,
una feliz realidad. El fenémeno se
‘verifica en virtud de una ley fisica,
demostrada por la experiencia.

En Lima, tenemos una admirable

comprobacién:
El Dr. W. Ross, al hacer ¢l exa-

men de los canales piblicos, noto |

que en muchos de ellos se encontra-
ban las paredes sin revestimiento,
quedando los ladrillos y las juntu-
ras de estos descubiertos completa-
mente. Todavia mds, en algunos
puntos aparecian rajaduras y grie-
tas de cierta consideracidn,

Alarmado por estas observacio-
nes y en el errado concepto, de que
esos desperfectos deberia traducir-
se por abundantes filtraciones, hizo
profundas y repetidasexcavaciones
en las siguientescalles: Concha, Le-
chugal, Cap6n, Belén, Polvos Azu-
les, San Francisco, La Toma, La
Palma, Panteoncito, Amarguras y

_Sacramentos.

De las once calles examinudas, en
varios puntos de su extension, nue-
ve se encontraron completamente

secas, sin el mds insignificante ves-
tigio de humedad. En la del Capon
se encontré6 un pequefio hueco en-
tre los ladrillos, pordonde goteaba
el agua hacia afuera del canal, y la
de San Francisco, en la excavacion
hecha frente 4 la iglesia, fué encon-
trada hfimeda también; pero, “‘como
en esta plazuela hay arboles, pre-
sumo, decia, que el agua provenga
del regadio de éstos.” En el primer
caso se trata de una perforacién
del canal y en el segundo de causa
independiente del toda 4 la canali-
zacion.

Estos datos recogidos y apunta-
dos por el mismo Dr. Ross, consti-
tuyen el mias grande mentis contra
la creencia tan arraigada entre no-
sotros, de que el suelo de Lima se
halla contaminado por las filtracio-
nes provenientes del alcantarillado.

Si bien llama la atencion, que el
Dr. Ross, Ingeniero sanitario espe-
cialista, no haya conocido estos fe-
n6émenos, hoy elementales en cues-
tiones de canalizaci6n; se hace ver-

daderamente incomprensible, que

después de observarlos con revela-
dora claridad no selos explique
todavia. Asi refiriéndose 4 la calle
de Concha dice: “A fin de descubrir
si habia filtraciones en el albafial
de esta calle, hice abrir dos excava-
ciones al costado de él, una como 4
la mitad de la cuadra y otra en su
interseccién con el de Ndpoles. Es-
tas excavaciones fueron hechas en
los lugares que en lainspeccién sub-
terriAnea que hice de los canales,
encontré amplias grietas en los la-
dos y en el fondo del albafnal; pero
me extrafié no hallarabsolutamen-
te agua, excepto en la excavacion
practicada en la interseccién con la
calle de Napoles. En ella la hume-
dad proviene de una cafierfa de
agua potable en mal estad y no del
alhafial.”

De manera pues, queaun en aque-
llos puntos del canal, que no sblo
carecen de enlucido interior, sino
que existen amplias grietas, las
pretendidas filtraciones no se reali-
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zan. La demostracién es elocuenti:
sima é inobjetable, y el juicio del
Dr. Ross sobre el particular, opues”
to en todo 4 los principios dela
ciencia y hasta 4 su propia ohser-
vacion,

Llegamos 4 la cuestién famosa,
entre nosotros, de la ventilacién de
los albanales.

El ya citado especialista doctor
Ross, contratado por ¢l H. Conce-
jo Provincial, para estudiar v pro-
poner el plan completo que deberia
seguirse en la cjecucién de todas
las obras que juzgara necesarias, 4
fin de poner los canales piiblicos en
buen estado; y presentar al mismo
tiempo, el presupuesto de dichas
obras; comizsnza su “Informe Defi-
nitivo,"” diciendo:

“Como no es dificil suponer, la
descuidada condicién de los alba-
fiales y su falta de ventilacién han
producido sus consiguientes efectos
en la salubridad pfiblica, como lo
demuestra el siguiente cuadro’’:

Reproduce la mortalidad, por
fiehre tifoidea del 97 al 901.

Como comprobacion de su aser-
to, reproduce en seguida las si-,
guientes frases, tomadas—segin €l
—de una de las frecuentes publica-
ciones de la Sociedad Nacional de
Higiene de Londres.

“Siempre que los gases provenien-
tes de la canalizacién penetren 4
alguna casa, sus moradores corren
inminente riesgo de que se desarro-
llen en ésta la tifoidea, la difteria
otra afeccién febril, de aquellas que
se clasifican con el término general
de zimdéticas, amén de enfermeda-
des de menor entidad y del consi-
guiente decrecimiento en las condi-
ciones de vitalidad que la casa o-
frece para los que la habitan, ha-
biéndose comprobado hoy de una
manera completa, que estas enfer-
medades tienen relacién con los ga-
ses de albafial. Estos llenan una
casa con mayor rapidez durante la
noche, por cuanto es entonces
cuando las puertas y las ventanas
sz hallan cerradas, teniendo en ta-

les circunstancias dichos gases ma-
yvor poder para contaminar la car-
ne, la leche, el agna potable ete., y
para envenenar a4 los moradores.”

Yo no quiero dudar de la auten-
ticidad de esta trascripcién, pero
es evidente que, las opiniones que
ella contiene, s6lo pueden haber si-
do sostenidas por la Sociedad Na-
cional de Higiene de Londres, hace
medio siglo; conlo cual quedan
completamente desautorizadas. A-
quello significa retrogradar 4 las
teorias miasmdéticas, habia enton-
ces que convenir en que hasta una
fermentacién banal, una corrup-
cién no especifica del aire respirado
podria engendrar una infeccion de-
terminada; habria que desconocer
entonces el principio inviolable de
1a especificidad, que particulariza-
do por Budd, le sugiri6 su famoso
aforismo, “‘inconmovible a través
de todas las controversias que ha
sucitado: para hacer fiebre tifoi-
dea, se necesita fiebre tifoideal”

Hoy no debe discutirse ya, la
trasmisi6n de ciertas enfermedades
contagiosas, por medio de los ga-
ses de albafial. Las experiencias y
el raciocinio cientifico, obligan 4
pensar asi. »

El aire de los albafialzs es pobri-
simo en microbios. M. Miquel, ha
demostrado que se puede evaporar
hasta la sequedad, una cierta can-
tidad de agua cargad d: materias
orgénicas en putrefaccibn, sin que
uno solo de los micro-organismos

ue clla contiene pase 4 la atmds-
era.

‘“Vernich, ha demostrado que no
existe corriente de aire capaz de
quitar A masas de micro-organis-
mos compactos y desecados toda-
via, gérmenes reproductibles.” Las
experiencias hechas en Londres,
han dado resultados semejantes.

Estas observaciones han sido
comprobadas, por los anélisis he-
chos del aire de alcantarillas. Asi,
Miquel s6lo encuentra 880 micro-
bios por centimetro ciibico de aire,
en un canal de la calie de Rivoli da
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Paris—Koch, no encuentra” sino
una 6 dos bacterias en 69 litros de
aire, tomados de un albafial colec-
tor, situado en la puerta de Post-
dam. Soyka ha corroborado estas
investigaciones. La exiguidad de
tales cifras, se apreciara recordan-
do que el mismo M. Miquel, en un
dormitorio de regulares condicio-
nes, sitoen la calle de Monge, hallb
5,000 microbios por m. c. de aire,
v en lassalas dela Pitié mas de
14,,000. :

Estos hechos por lo demis, tie-
nen muy fécil explicacion. Para
que los micro-organismos puedan
encontrarse en suspensién en el ai-
re, es preciso que se reunan ciertas
condiciones, como su desecacién y
la del polvo fi otras sustancias 4
que se hallen adheridos; la realiza-
ci6n de movimientos bruscos de la
atmosfera, capaces de poner esos
polvos 6 sustancias en suspension;
condiciones éstasenteramente irea-
lizables en el interior de los albafa-
les; donde por el contrario, la exis-
tencia constante de liquidos y so-
bre todo, la humedad glutinosa de
las paredes, facilitan la adherencia
de los micro-organismos, disminu-
yvendo asi al minimun, el namero
de los que se encuentran en el aire.

La pobreza pues, en microhios,
de la atmosfera de los albanales,
es un hecho comprobado, por to-
dos los medios de que dispone la
ciencia. Siesto esasi para la at-
mosfera existente en el interior de
las alcantarillas; ;co6mo compren.
der, que los gases que de alli salen
con una proporcion pequefiisima
de micro-organismos, después de
atravesar largas tuberias de pare-
des adherentes, muchas con tram-
pas, concodos y otros diversos
obstéculos; como comprender repi-
to, que esos gases si llegan 4 pene-
trar 4 las habitaciones, estén tan
cargados de gérmenes nocivos, que
sean causa constante y principal
de trasmisién de enfermedades y de
contaminacion de alimentos?

Esto enel estado actual dela

ciencia, como opinién de un profe-

sional, resulta cznsurable, como
rincipio - cientifico, enteramente
madmisible.

¢Quiere esto decir acaso, que la
respiracion de los gases de albafal,
es enteramente inofensiva? N, de
ningiin modo. Pero. entre ese pa-
pel de propagador directo v eficaz
de enfermedades que se le ha queri-
do atribuir y el que realmente tie-
ne, hay una gran diferencia, casi
un abismo.

Los gases de albafial, son mnoci-
vos, malsanos, porque su composi-
ci6én quimica comfin, los hace poco
aptos para la respiracion. Se ha
notado que por regla general, pre-
sentan una cantidad de dcido car-
bénico mayor que la normal (0.51
centésimas), v disminuida la de
oxigeno (20.71). AdemaAs, sz ha
comprobado la presencia de algu-
nos gases deletéreos. La comisiin
de saneamisnto de Paris, seiala el
amoniaco, el dcido sulhidrico v el
sulfhidrato de amoniaco, en peque-
fia cantidad.

La respiracién continua v pro-
longada de estos gases, puede pro-

‘vocar un cierto grado de intoxica-

ciom erénica, debido 4 los produc-
tos extrafios que contiene, y un
cierto grado de debilitamiento por
su defectuosa composicion que, dis-
minuyendo el poder de resistencia
orginica contra las invasiones mi-
crobianas, hagan méas posible el
desarrollo de enfermedades; es de-
2ir, que al fin y 4 la postre, la res-
piracion crénica de gases de alba-
nal podra hacer individuos mds 6
menos infectables, pero jamas indi-
viduos infectados.

Por lo expuesto, nos creemos au-
torizados para concluir que la
gran cuestion de la ventilacion de
las alcantarillas, reviste un caridc-
ter secundarisimo, como factor de
insalubridad, sobre todo si se atien-
de 4 la limpieza frecuente y efectiva
de las cloacas.

Prescindamos de criticar en de-
talle los planes de ventilacién pro-



puestos por el ingeniero sanitario
Ross, porlodemas sumamente, ob-
jetables y defectuosos 4 fin" de no
hacer demasiado larga esta diser-
tacién. Juzguemos si, la cuestién
en principio, y veamos 4 que refle-
xiones da lugar.

ra alguna, que en una ciudad que
carece de todo lo fundamental, de
todo lo rudimentario en materia
de higiene pfblica y privada; se co-
mience invirtiendo energia y dine-
ro,—por desgracia muy escasos—en
perfeccionar detalles de minima im-

portancia?
Para hacer resaltar la inconse-
cuencia que asi resulta, pongamos

un ejemplo tomado de la misma ca-
nalizacién.

Refiriéndose al albafial de la ca-
lle de Concha, dice el Dr. Ross, *““co-
rren 4 lo largo de la héveda del al-
bafial muchas caferias de agua de
distintos diimetros.”

Dos meses antes, ¢l Dr. E. L. Gar-
cia, refiriéndcse al papel que po-
dian jugar los gases de albafial en
la propagacién de la fiehre tifoi-
dea, decia:

“Mucho miis seiia y fundada, re-
sulta la acusacion hecha 4 nues-
tros albafales, si se les estudia des-
de otro punto de vista, el de la re-
lacion inmediata que tienen, en al.
gunos puntos de la ciudad, con las
afierias conductoras de agua po-
table.”

* . . . hacecosa de un mes, fué
abierto el albafial de la calle del
Capdn. Por su parte superior se
halla tendido wun tubo de fierro—
que yo vi roto por varios puntos—
el cual sirve para conducir agua de
bebida 4 los vecinos de lacalle.”

"*Se comprende, que tan luego co-
mo suba el nivel de los liguidos del
canal, ¢l tubo de agua potable que-
dard sumergido dentro de ellos.
Como la cafieria viejisima estaba
rota en ciertos puntos—segura-
mente que en muchos més que en
los que se descubri6 el mes pasado
—se colige la intimidad que existe

¢Es légico, ni aceptable en mane- |
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entre ¢l agua del albafal v la pota-
ble en.la calle del Capén.”

“Trabajos recientes, verificndos
por la Seccion de Aguas del H. Con.
ccjo Provincial, han permitido des-
cubrir, hasta la fecha, varias ca-
lles dotadas de este pernicioso sis-
tema de distribucion de agua pota-
ble. (Datos suministrados por el
sefior jefe de la seccién de Aguas del
H. Concejo Provincial.”)

Afin cuando la abundancia de mi-
crobios, en el agua del albanal,
(80,000 p.m. c., en término me-
dio,) no significa que ¢llas scan pe-
ligrosas en tan alto grado como se
podia creer, desde que se ha com-
probado que la mayor parte de
csas hacterias son inofensivas; atn
cuando Karlinski, por medio de ex-
periencias concluyentes, ha demos-
trado. que la mayor parte de las
bacterias patogenas, especialmen-
te el bacilo tifico, son destruidas
en las aguas del albafial, por las
bacterias acudticas que alli pulu-
lan con extraordinaria exhuberan-
cin; no es posible negar que ¢n
la comunicacién entre las aguas
de alhafal y ¢l agua potable, exis-
te un medio seguro de contami-
nacion de ésta Giltima, y por consi-
guiente de facil trasmisién al hom-
bre de ciertas infecciones.

Es preciso pensar que, sien el in-
terior de las alcantarillas existeny
se consienten cafierias de agua po-
table, la proximidad y comunica-
cion entre éstas ylostubos de desa-
giie, tanto en el interior de las ca-
sas, como en su trayecto hasta pe-
netrar 4 la cloaca, deben ser tre-
cuentisimas. Ahora bhien, no exis-
tiendo entre nosotros, ni remota-
mente, la costumbre de esterilizar
los desperdicios de objetos usados
por los enfermos, nilos excremen-
tos. esputos, etc; siendo arrojados
todos esos productos por los desa-
giies al albafial, pueden penetrar

or una caifieria de agua potable
inmediatamente, antes de quesu
permanencia entre las aguas exclui-
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das les hagan perder su podler in-
feccioso. :

Nos encontramos asi, enfrente de
dos peligros de naturaleza entera-
mente diferente. De un lado, unc
remotisimo decontaminacion, cons-
tituido por un medio indirecto y de
orden muy secundario: la pasible
respiracion de gases de albafal, cu-
ya exigua nocividad hemos signifi-
cado; de otro, un medio de ficil rea-
lizacién, directo, cientificamente ex-
plicable y comprobado: lacontamni-
nacion del agua potable, debido 4
que las cafierias que la conducen,
estan situadas dentro de los alba-
fiales 6 en contacto con los desa-
giies. : X :

iPues hien, se estudia la canaliza-
ci6n, se le revisa 4 fin de encontrar
y corregir todas sus deficiencias y
defectos, y en los planes y proyec-
tos de reforma, no se considera, no
se menciona siquiera, esta segunda
amenaza real, efectiva: dedicando
casi todo el trabajo y el dinero 4
combatir la primera, superflua, se-
gfin se deduce de cuanto hemos ex-
presado!

Veamos algo, todavia, sobre el
destino que debe darse 4 lasinmun-
dicias, cuestién sumamente debati-
da en la ciencia, y que atin noha si-
do resuelta satisfatoriamente en
muchas grandes ciudades del mun-
do. ’

A cuanto pueden reducirse los
procedimientos empleados para de-
sembarazarse de las inmundicias,
en las ciudades que poseen canali-
zacion: Depuracién por cl suelo
(filtracién, 1rrigacioén;) depurac!(}n
por medios artificiales, proyeccion
en los rios; proyeccion en el mar.
Naturalmente, un sistema sera tan-
to mejor cuanto mis rapidamente
y 4 mayor distancia, trasporte las
materias cloacales.

En Lima, las aguasexcluidas, se
vierten: una gran parteea el Rimac,
dentro del recinto mismo de la ciu-
dad; las demés en el rio Hudtica, en
las acequias que corren por la ave.
nida Alfonso Uguarte, en el ace-

quién de la Piedra Liza y en la
chacara Mendoza. Estos medios de
eliminacidn son defectuosos y ofre-
cen gravisimos pelig:os, como se
verd mds adelante.

Yo no pretendo estudiar aqui, la
manera como podia darse solucién
al no sencillo problema de conse-
guir una buena eliminacién de
aguas excluidas en Lima. Nies el
objeto de mi trabajo, ni podria yo
hacerlo tampoco. Empero, juzgo un
deber llamar la atencién sobre los
merlios propuestos por el ingeniero
especialista Dr. Ross, en su informe
aprobado por el H. Concejo Pro-
vincial; para que se aprecie una vez
mds, la poca fe que pueden inspirar
los trabajos r.alizados filtimamen-
te en nuestra canalizacin.

Hé aqui los dos proyectos en re-
ferencia:

‘*a)— Echarlos al mar.—La dis-
tancia mas corta de Lima al mar
se encuentra por la Magdalena, pe-
ro como los vientos que prevalecen,
casi siempre soplan del Sur, resulta-
ria que arrojando por ese lado los
desagiies al mar, estos serian arras-
trados 4 las orillas. Estamos, pues,
seguros de que irfan A4 hararse en
las orillas de las playasdel Barran-
oy’

“No hay, en buena cuenta, un s6-
lo paraje situadoe entre la Punta y
Churrillos en donde no sucediera
idéntica cosa. Por lo tanto, el pun-
to mas cercanoenddnde seria licito
permitir el desagiie de los albafia-
les de Lima, es el que estd situado

. al Norte del Camal del Callao; de

manera que, haciendo desembocar
alli las aguas de los albanales, el
problema quedaria resuelto por
muchos afios.”

No se comprende en verdad, co-
mo un profesional, con titulos bas-
tantes para que se le encomiende
tan seria cuestiéncomo la de refor-
mar el alcantarillado de Lima, pue-
da incurrir en tangraveserrores, en
tan desatinadas apreciaciones.

Como se ve, todas las reflexiones
hechas sobre este  proyecto, repo-
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san en la aseveracién perfecta-
mente absurda, de que, las aguas
de albafal vertidas en la Magda-
lena,—merced 4 que los vientos
reinantes son del Sur,—irdn A
vararse al Barranco, que como
estd situado percisamente al Sur
de la Magdalena; es decir, jque los
vientos arrastrarian a las inmun-
dicias en sentido contrario de su
direcci6n!

Y fundéndose en este falsisimo
concepto, en esta absurda deduc-
ccibn, serechazala construccién del
gran canal colector 4 la Magdale-
na, proponiéndoseencambioel pro-
vecto de llevarlo al Callao.

Véase la diferencia que existe en-
tre ambos,

El segundo tendria una longitud
de 12 kilébmetros. Calculando so-
bre el menor didmetro que podia
déarsele 6 sea 1 m. 25, su valor to-
tal seria,—4 S.70.00 el metro, (pre-
cio aproximado),—S. 840,000. En
cambio 4 la Magdalena, ¢l canal
tendria cuando mas 6 kildmetros,
es decir, la mitad del anterior, sean
S. 420,000.

Siendo los vientos dominantes del
Sud y del Sudeste, la Magdalena,
que es el puerto situado mds al
Norte en la ensenada comprendida
entre la Punta y Chorrillos, resulta
por el contrario, el punto mds fa-
vorable de la costa para realizar la
proyeccién al mar de las inniundi-
cias. De tal manera, que las condi-
cilones naturales, que,—cometiendo
un incalificable error,—se han pre-
sentado como opuestas, resultan
del tode favorables.

‘Véase el proyecto B, en resumen.

‘b—Echarlos & los cequiones de
las afueras de la ciudad—Este pro-
vecto consiste en que toda la red
de albafales de Lima, desagiie en
en los cequiones de fuerte corriente
que existen lejos de la ciudad.”

“Los puntos que hemos escogido
para que los albafiales desagiien en
los rios, son los siguientes: para
los del distrito A. (cuarteles1? y 4°)
un cequioén que dista cosa de 1878
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metros de la plaza Bolognesi; para
el distrito B. (cuarteles 1° y 29) el
cequi6n de Maranga, distante cosa
de 2,676 metros del puente de Pie-
dra”.

La realizacién de este proyecto,
implica como se ve, la construccién
de cerca de 6 kilémetros de canal,
exactamente la misma longitud
exigida para hacer el desaziie por
la Magdalena—Pero, sin obtener
ninguna de las inmensas ventajas
gque reporta arrojar las inmundi-

ias al mar, y dejando subsistir to-
dos los inconvenientes v peligros
que tiene el actual sistema de eli-
minacion—En efecto: verificado el
proyecto B, s6lo se habria conse-
guido que los terrenos irrigados
con aguas de albafial, estuvieran
unos cuantos cientos de metros
més lejos que los que se riegan en
la actualidad, desde que por los
tres acequiones en €l indicados, co-
rren los unicos candales con que
cuentan las chdcaras de esos alre-
dedores, para el regadio de sus
cCampos.

Esta irrigacién con aguas ex-
cluidas de los campos vecinos 4 la
ciudad, en donde como es natural,
se cultivan legumbres y otros vege-
tales de consumo, es precisamente
lo que se trata de evitar, porque,
como dijimos al principio, es una
cuestién muy seria, que encierra en
si muy graves peligros para la sa-
lubiridad.

Publicacionss recibidas

Les medicatiens reconstituantes,
—La medication phosphorée, Glv-
céro-phosphates, Lécithines, Nuclei-
nes pot HEXRY LABBE, chef de labo-
ratoire a la Faculté de Medccine de
Paris. 1 vol. in-16 de 96 p., cart.
(Actualités Medicales): 1 fr. 50. Li-
brairie J. B. Bailliere et fils, 19, rue
Hautefeuille, a Paris.

En los filtimos afios la terapét ti-
ca fosforada ha hecho progresos
considerables, lo cual se debe al
descubrimiento y estudio sistemé.
tico de nuevos compuestos fosfora-
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dos, que son: las formas fisiol6gi-
cas en las cuales el fosforo evolu-
ciona en el ser vivo, 6 materiales de
construccion de estas formas, 6 sus
productos de degradacion: glicero—
fosfatos mas 6 menos complejos,
lecitinas, nucleinas, acidos nucleicos
naturales, 6 reproducidos por la
sintesis: Toda la terapéutica del
fosforo. la del presente como la del
porvenir, consiste en la utilizacion
de estas formas quimicas.

Enteramente nuevos son todavia
los ensayvos terapéuticos orienta-
dos en este orden de ideas. Los
fun-amentos hioquimicos sohre los
cuales se edifican estas terapéuti-
cas racionales son delicadas yp com-
plejas.

Terminado €l tomo cuarto del
Tratado Tebrico-Practico de Medici-
na y Cirugia Modernas, escrito por
el Dr. D. Luis Marco, sGlo diremos
al Profesorado” médico, que, 4 me-
dida que este sahio y eradito escri-
tor adelanta en su obra ésta des-
pierta mayor interés, porla nove-
dad que encierra, atesorando en
ella todos losadelantos que cn esta
ciencia se han descubierto hasta el
dia, y con gran sabor quimico.

El presente volum:n trata de las
ELFERMEDADES DEL APARATO RES-
PIRATORIO, ¥ abarcalas delas fosas
nasales, laringe, trdquea v bron-
quios, y la mayor parte de las del
pulmén, en todas sus fases, con tal
acierto y novedad que no deja nada
que desear al més exigente.

Este tomo cuarto se vende 4 10
pesetas, en riistica y 12 encuader-
nado, en la casa editorial de D. Fe-
lipe Gouviarlez Rojas.—Rodriguez

San Pedro, 9, [antes San Rafael].

—Madrid.

Nuevos Elementos de Cirugia me-
nor.—Curas, apositos y vendajes,
por el Dr. P. CHAVASSE, Profesoren
la Escuela militar de Val-de-Gréce.
Traducidos de la Sexta y iltima
edicion francesa por D. Aureliano
Martin Arquellada y D. César Jua-

rros Ortega, alumnos internos en
la Facultad de Medicina de Ma-
drid;con un prologo del Dr. Ramén
Jiménez, Catedriatico de operacio-
nes en dicha Facultad.

Nadie que haya de intervenir en
afectos quirfirgicos, puede prescin-
dir de consultar esta importantisi-
ma obra. Su utilidad es incontes-
table para los médicos de partido,
cirujanos, practicantes, y para los
alumnos internos de las Faculta-
des; asi se explica la prontitud con
que se han agotado las anteriores
ediciones, y es de esperar suceda lo
propio con la nueva edicion suma-
mente mejorada por su autor.

Constara la obra de 18 4 14 cua-
dernos de 68 pdaginas, impresas en
excelente papely con 556 grabados
en el texto,

Precio de cada cuaderno:una pe-
seta.—Se ha publicado el cuaderno
13.

Los pedidos y suscripciones, 4 la
Administracién de la REvISTA DE
MepiciNa v Cirucia PrAcCTICAS,
Preciados, 34, bajo. Madrid.

Trajillo, febrero 19 de 1893.

Sefiores Scott y Bowne. — Nueva

York.

Muy sefiores mios: Muy 4 mi sa-
tisfaccion es la forma, modo y com-
posicion del precioso medicamento
Emulsién de Scott, que prescribo
con mncha frecuencia 4 mis enfer-
mos y tamilia, con éxito feliz. No
produce las indigestiones que causa
muy 4 menudo ¢l aceite de higado
de bacalao puro.

En las enfermedades escrofulosas
tan comunes en nuestro clima, enla
tuberculosis pulmonar, raquitismo
y otras, sus efeetos, 4 veces lentos,
son siempre prodigiosos. Me vana-
glorio de haber preferido la Emul-
sidén de Scott. Las convaleeencias
lentas y el desarrollode las jovenes
liufaticas tienen en este preparado
un reconstituyente especial.

_Dr. NicoLis CARLOS DE VEGA.
Imprenta de San Pedio




