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Adultos 

Dara 
Niños v 

\ 

VitamlnoteraDla insupe- 
rable 

Para lactantes 
HALIV E.ROL 

La fuente natural más rica de las vitaminas lipose · 
lubles A {anti-infecciosa) y D {anti-raquítica). 
Frascos de 10 y 50 ce. y frascos de 25 cápsulas. 

Para niños 
FER.RADOL 

E'l tónico vitamínico que contiene fas tres vitami 
n'als más importantes A, B y D con hierro y malta. 

Frascos originales de 11 onzas y 1 libra. 

. . Para adultos 
ABDOL o ABDOL-'C 

El Abdol contiene vitaminas A B1, 82 y D, en cáp- 
sulas, y el Abdol-C vitaminas A, B1, B2, C y D en 
cápsulas. 

Ambos en frascos de 25 y de 100 cépsulas. 

Darke,· Dauis & Cnrnpañla 
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Personalidad psícopdtíce y 
homicidio 

• 
Por los Dre . . 

LEO�ll>A,: AYEXDA:'\0. ('ARLúR A . .B,UIH.\RE.X J. 
r.r rs ,·.\HG.\:- !'RADA 

(Continuación) 

Vhl« .,r.tua/.-EI estudi., dPI nspe<·io psico-sexual de la proce- 
"ª'1:l, vevlsto c•xt·e¡,eio11;1J uuporra nciu. 

A pes.u- lit' l,1" t"<'IH!lid,1,- pt·ei:untas que Re Je han hecho. niega 
i1aue1· tenido r-ru-iosidrules iuf'an t iles ,le c·:11·úctc1· libidiuMo. Asegura 
q11<> el :11h·eni11iil'nto .lc la pubei-tnd. con In ap.uieión ele los mens- 
ri-uos. 110 le ]'l'Odujo ,fr:1;.to,·110 ,t"ii:11110: .,·. que d11n111ie su 'iutet-unrio- 
r11 et.colegto 110 1wacti,·ú rnuuiolrrn nlg-una. ni deshonesta .ni con n-a- 
nu tm-a. pues no lle!!•• a tenei- nrn is uul tutunn. 111lly e"·treclrn con 
11ing.111;1 tlP J.1� eole�inl:1�. 

Pire que no ha tenido relucloucs nfecru "ª" inreusns en el 
urnbieute f'a mi l lru-, ni ha exf erlorizudo cailño prefei-cnte por sus 
b ermn ncs menoies : y. Sil npa1tía nt i-especto ha ido hasta mauteuer- 
se iml ifereu te ante l:1 posibi l idml - que sabemos fu� efectiva - de 
t111e Sil ¡,a,h·e üuhiese forn1ado oh o hog.u- y tenido hijos. sin hnlic1· he- 
c�10 nunca a1·e1·ii:11ati,111 alg-1111:1 al 1·espceto. 

Los lazos frnte,·nos de la f.1tllilia de l:1 S1·:1. C. H. han sirlo muy 
laxo", con poca eohcsiún : eg-oí�mo o f;dta de sen t imen tn l ismo, pro- 
hn hle que 'h:1y,11¡ inflnído poi· ig-11nl n mbos fac·101·es. 

Se explk-a pei-Icctu mento que• e11 pleuu .ulolesccnci» ];1 joven 
C. H. no e>1ye1·a en ias su t iles y pe1·11it"iosas redes ,le la �C>tln tiúa, 
ra que su padre la <·11iur. <·011 c•xn�erntla �e,·c1·i,larl y que cout.rn jo 
rnn11·i111011io e11 coln1l temprn n.r. a los d ieci, iete n,-10s. re,·o a;1hcmos 
que ele. pué .. vn adulta. si . ucnmhió a las. olicí tacinncs indecorosas 
creándose una s·ih1nciú11 equivoc.r. n11tisoc·ial que t n n ho11d,1 h1·ec.q1,l 
produjo eu su fa11rn y c11 s:11 l1011n1. E,,10 revelu que las exigencias 
ele la li,bido en e. e enronoes, fne,·on 111,is podero: :,;, que lo. fre- 
nos momles que debían encausar �n 11tonc,:tritlad y con t inencin. 
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Puede declrse que en su mn trhnou io. con A., poco lufl uyó su 
vcluntud. pues 111ás bien la indujeron a embm-carse ea tau seria 
av ntur-a razoues <le ful'il sen timenta+idad. Dice que A. antes de 
enamorm-la, le escribió a su padre pidiéndola eu ma tr-imouio y que 
ella recién cqjueuzó a iutei-esa rse en el asuuro, mocionudu con la 
lectura de los versos que le envió. Candcrosidnd, intei-és o en -iosi - 
dad ma lsnnn , lo cierto e: que a ella Je pu reció 11111y lurgo el plazo 
de iete meses acordado para la real izución del enlace. Como 1·eJ:1- 
tivnmente iguoraba los secretos <le la nupciul idud, hnbo ele recu - 
i-i-ír a 1'US tia· para que la instruyeran eu las cosas del amor ( '!). 
Se dieron el pritner beso tres día antes de cnsnrse. De ln iutimi > 

dad de este matrimonio, que terminó poi· sepn ra ción de los cón�·u- 
ges, en 1914-. como se ha int.licaclo, 1hemos podido saber: que cele- 
brada la ceremonln nupcial el 6 ele octubre, só!o hubo· completo 
contacto carnal el 12 de noviembre, porque los prel íminnres mar- 
eharon cou excesiva lentitud. debido a que los casrulos se e111ha1·ca- 
ron el mismo d_la ,lel mn tr-i mon io, a que ella se negaba a acceder 
a lo justos deseo. de . 11 e .poso, y a que en ese entonces el viaje 
a Bogotá í ardnha m11d10 y . e hacía con no pocas incoruod idndes. 
A medida que •ha trnuscm-i-ido el tiempo, Ias r laclones sexuales 
se le han hecho más in ten. as. 111ás emocionantes. más pluceutera«. 

Con su segundo marido. la conjuucióu sexual tomó otro 1·11m- 
bo : pue éste era un sujeto bien experimentado en los secretos rlc 
la sexual idad. basta el exu-erno rle que alegando ser una prá ·ti :.: 
mahometana. prcteud ló. "in couseguír+o -así lo dice ella-, 1·c:11i- 
zar nl coito aual : Y ella va tarnbiéu conocia muchas de .1:1.s mi - 
nucla: de las 1·el,H.'ione, spx11nles. Lo mismo que su esposo )l. 'I'. 
se encantn ha con In morbiilés rl<' "11" fot-rnns. Le daba besos COI! 
lengua que ella dice 110 Je g-ustaha ( "?) ." la mm-din duraute la -có- 
pnln ; con !a ti1·cunslauc·in rlr (]IIP cua nrlo se> volvia s:ídieo .no lv 
pedía prúct ic.is mahometanas. La- cohu bitnei/m la efed11:1ban a 
d iario : y. cuando él se. omet iú al trn tamiento especíñco, recurrie- 
ron a' medios an t leoncepcionales pura e,·it::11· la fecundación. Al 
pregunta i-le cuál eru la ¡,a,·te die �11 cuerpo q1H' le celebrara má: 
M. T .. llora y se conduele <IC' que s11 si tuación la obligue a relatar 
tale · intimidades de alcoba. pero no: ,Jire que era su vagina , lo 
que revela que ella ha tenido -y probablemente ruún lo tioue-s- 
vagim ismo : t!Ptalle fi. íológico que es sa hirlo · iei-ce tanta inf'Iuencín 
en la emoción sexual, tanto en e1 h 111b1·e co1110 eu la mujer. En la 
información j11,l1icinl que se ha citado. tnmbién �e i1nce ref'erencl» 
al vagin ismo de Ia señora C. R. 

En la exn minud a puede «omprobarse el eompte¡« <le /(t boc(:. 
como predomiuante en su maulíestaciones Jibid íuosa . Como co- 
i-robcrnción ele lo dicho. y 0omo ox ter-ior-ización rlt! sus emociones 
sexuales, -ocnviene saber : que lha t·eni<llo rueños erótico .. con 01· - 
gasmo venéreo. duraute In ausencia ele M. 'l'.: y. que su emoción 
sexual está c,1tegó1·icamente cle�nita en dois !iltg"tl'i.ente1' pánafo� 
que copiamos de la, cartas que le escribió a M. T. dh-igidns a Bu ' 
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i-runqu i l lu. eu ]9�4: ton la cu-cun stnnciu ,le que en las menciona- 
das cartas, junto con reproches y 1·ecomemlaciones para que obser- 
vara buena conducra, se leen las frases . tguientes- 

"ll11ie1·0 que me p1· tuet as que tu boquitu sólo es mía y de 
"nuestti-o hijito. para que se t rn uqu il ice éste mi pobre e·pid1.u 
··qui• vive tau a·�itatlo siempre. Hucho extraño 1 ns can·<:is 
"y tus b sos .r luistn el calor de tu boqui ta Jo siento siempre. 
"j tanto como he besado tu boca a!lo1·:l(l:t ! y tcdavia me parece 
•'que nunca. la •he mord hlo. que jn mús la hubiera gozado. con la 
"inti:midacl que sólo su cari,cia despierta en mí corazón y en- 
"loquece mi sentido. Te amo 0031 •toda mi alma y con la ve.he· 
"mencia de mi ser y ton la pa ión m[i pi-ofnudu. Tn pen - 
"sam ieato no se apartn ele mí ni un instante a pesar ele que 
"tanto me haces sufrir". 

"Yo te beso y te doy en ese be o mi alma ). te digo que 
"mucha falta me hacen tus cositas. advintiérnlnte que todos 
"dicen que he euílaquecido por falta ,le amor. Recibe nna co· 
"sita que te mando con . in igual amor y con todo el desee 
"ele mi amor que anhela sentir tu cue1·po junto al mío". 

"Beso tu hnda boqu i ta y chupo tu· Iengüeci ta rica y 
".u1uierdo tu baebita". 

"Siempre sueño con tu cosita y siempre la siento como si 
"estuvieras cerca de mi". 

"Recibe un besito ele nuestro hijito y si tu boca es sólo 
"mía. ponla para besarla. con In rulorución de siempre y parn 
"11101·iI· besándoln y gozand <le .·11 car+cia que tan feliz me 
'lhizo ::,· mi amor ansía.". 

"Tu 'boca fué para mí un imán ir1·esistible que atrajo mi 
"vidn 1h:1eia la tuya de manera rungnética, haciéndome olvi - 
'qda1· T abor-recer to la iiJnsión. todo embclezo v toda false> 
"dad .- .... pon tu ídola trnda boqnita para depoaitar en ella 
"los milos de besitos y moriüsquitos que te envio junto con 
"1111:1 ·.:-Qsi1a bien queridn e in termiuable de qu ien sólo es ·re- 
"liz en tus ln-nzos y te envia su vida", 

¿ Cabe ,ela� if'icru' corno (Pn.tológ�oa ·1<1 a ctivldad psíoo-sexnal 
<le Ia procesadn r. Para contestar cien tif'icn men t e a esta pregunta. 
conviene recordar las frn. ei signimites de l1'GENJErtos ele su nota" 
hle estudio sobre "Patología ele las funciones psicn-s exuales" ("Ar· 
r-hivo ele Psiqnin u-iu y Cr-irninologia" - Buenos �ir-e - enero a 
febrero de JfüO): 

";.En qué momento puede couside1·�1·se patológica la ac- 
"tfvi�lad p ieo-sexuat ?. Es evidente que no hay aquí Iimites 
"fijos entre lo norma¡ y lo mórbido, lo mismo que en todos 
"los rlemá: 1)1·oce1:0. biológicos. Pero es evidente. también, que 
"el crlrei-io más exacto c011. iste en considerru- como mórbida 
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"toda actividad que no iespoudn a su func1í,11. La actividad 
"sexual tiene corno función la rcproduc ·iú11 <le la especie : de 
"mauern que podremos con ·iclenn· mórbida toda em01·ióu, t en : 
"dencia o senü miento que 110 e�ré vinculndn a su Iiun Iirlud uiu- 
"lógica". 

Ahoi-n 11·e11. l a pu rt icu lu r-idrul fisi,,U,;!in, que i ieue la .·,•1101·.t 
R., el vngiulsuio, y la Icrrna eserita de cx tcriorizuriún rle sus 

emociones sexuales. concuerdan para podei- ,1 severa r que illa pa· 
dece, o ha padecido, de una 1Iipcr•1frodi.·in srnsitii;o cmuiica , es 
decir, de una �ensu,<t/idad morbosa, de un estarlo patológico tlr J., 
emorlvidud sexual. 1'11ed,• t n mhión il><P¡;111·,11·"c que )f. T. s11í1·i(, de 
jdé1üica a lternción patológica. si se recüerdau sus ac ttvhl.ules .sú· 
dica según el ice ella; pero e11 él el u-astorno era mixto, pues no 
sólo t cnia .,r11.-1111/ill11<l 111or/Jo""· sino que il<lemú� lo aq11e.i;¡lJ,1 1111.1 
sexua,t,;dad morbosa como lo prueban sus incl icaciones a Jas piác- 
tlcas contra natura, si se (la crédito a las declurae icues que 110; 
ha hecho la examinada. 

Y como quiera que la octivídad patológica p�ico-, exuul ejerce 
notable infl11e11cia sol.n·'e •10,los Ins ju-oceso: biológicos. eJ1t1·e ello .. 

·omo es lógico en los procesos del si�tem,1 nervioso. conviene ínves- 
tigar In iuf'lucncia que J1aya podido telll'1· en el hct"ho .,nb j1w:ice, la 
alteración patológica p. ico-. exua l que , e ha. comprobado en la acu- 
ada. Jo que •l1ai-C1110� en el p.n-ruf'o de l,1s considemciones médivo 

legales. 
Bsuuio somático.-Remos dedicado especial atención al e. tu- 

dio del Esta<io somático ele la señora C. R, teniendo en euenta 
que ron .tituye un elemento ele gran valor en la caracterización de 
su tipo constitucional. 

Para seguir 'un plan metódico y científico. hemo. ut ll izado el 
esquema ele E. KnETSCED1r:11 (La Structure tlu. corp et le oaractere 
-P:11,í!;. 1!)30) 

n.)-Cníneo y u11·a.-La cara, en rclnciún con In rn,bez:i, es ,h' 
tamaño mediano.. al tn y nnchu. El quelcro óseo -Ie e ta pru-te de 
In cabeza. es mediano. La piel de la cara es espesa. l ust rcsu y ma· 
t e, La c.u-n se p1·esenla 1·on1,1. s in 11111tha� ,1n[1·ac·1no�i•la,les. 

Los ojos son grandes, situados ,1 [101· de la cn!Jezn, t ienen :is· 
pecto briJJnnte. y son ele -olor marrón o scuro, 

La nariz es gi-mde. delgada: se paJpa fácilmente la parte ósea : 
e. recta, con 1� punta roma : ;,u� contornos son neto . La 1·aiz <le 
In narlz es bien pronunciada. 

La lb ca es graude. con contornos bien cle[iniclos. 
Los labios ·on gruesos, cena el o. y rojos, El labio. uperlor tíe- 

ne aspecto normal, en cambio, el inferior ofrece el aspecto ,le pe- 
queña trompa. 

Los póinul s poco desarrollados, , e !JL'e;,cnt:111 , in embargo ;,a- 
liente . 
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La mn url ihu lu infut-ior es grande. alta, ancha, prominente. 
El mentón es de forrnu lozúngíca. 
La laringe es de aspecto mediano. 
Los dientes sou gi-audes, regulares ; los que han sufrido ele ca- 

r-ies están i-evestldos de motertales protésicos. Las encías no es- 
,1 ún tumefactas. 

L:1;< orejas son do tamaiio mediano, ndherentes, enrollndas 
gruesas y Iíbres. 

Ln. fr'l'nte es 1·ecta. alta. plana, unehn, redendeadu. con con - 
toi-nos bien mm-cndos. 

J;0s arcos supercilln res. medinuos. La· protuberanclas fro1üales, 
J)O('O uuu-cadas. 

La gl·abeln N; Inerte. 
El per·fil es r·Pdo. ,·igG1·oso. bien desrnrollndo. El contorno de 

al e.ua adopta. la f'oruui de un ovoide alargado, El carácter de la 
ca nt es femen ino, y eones pon de a su edad. 

E,I <T:tn!'o es 111ediano. l.ugn. en roi-ma de hola. E'I occi pucio 
redondo ; utediuua lu protuberancia occlpltal externa. 

No existen ni astmen-Ias ni mula conloi-nmciones en el crú> 
neo, la cnru, los ojo. o las orejas. 

b )-V.<1 ructu ro. riel F11er¡Jo-G rande, esbelta, bien ·con forma el a, 
.Actitud mediu ua rec ta. El esqueleto óseo bien tle. arrollado (fue.- 
te). Las articulaciones son Iuertes. Las masas: mnscul.u-es bien 
desu rrollurlus : el pnnlculo nd i poso en 1·e¡..'1ila11· ca n t idnd. 

La cabeza es med ia nu en retnclóu con el trouco y está libre. 
El cuello es la 1·go y gi-ue o. 

Las piernas Ia rgas y gi·ue:ns. Las manos grandes, largas. an - 
chas. 11Iuesosas, ron dedos algo gruesos. Los pies medianos en Jon- 
g-itrnl y ancho. sin juunetes. Los: honrlnos . 011 de medin no volúmen, 
pend ícutes y promlneutes. 

El tórax mediano. es más am,110. sln [)0See1· c.u-nctci-es pato - 
lt,gico,:, F.I nlxlómen gi-rres:o �- blando. l igeramen te péndulo, 

La columna vertebral aro of'rece xlesvtacioues. 
La pelvis ofrece 1111 esqueleto fuerte: con nbundnute grasa. es 

ancha, bien couformadn. La curva ínguinnl es bien mnnif'iestn. 
c)-'l'cf1111111'11lo.�.-La piel es de mediano grosor. tersa, elús - 

<tic a; 1 isa. sn lvo en el vien ne. donde P.« rugosa, con Ins resquebruju - 
!1111·as rle los c111ba1·a:,1Q,s. Opaca cou pigmen tn ciún hien ncentuada. Se· 
creción sebuceu. escasa. Xo hay dermatosis alguna. 

Los va e son visibles en las manos y en las piernas. 
Hay dei-mogt-aft ·1Uo rojo, débil. La piel <le la cabezn es p{¡]i- 

da, lo mismo que la de las manos. La coloraciéu general ,le Jn. pic1 
es .1.1·igneiia. bien mnnlñestn. 

Las a rterins son ere mediuuo grosor y blrmdns. El pulso es 
débil, sin Irregulaiidades. El reflejo óculo-eardlaco re: ultó posi- 
tivo. 

Las: venas son visiblos en las manos; hay váríces Iigeras en 
los muslos. 
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El pelo es negro, con muy leve canicie. Las cejas medianamen· 
te pobladas. El vello es esca.so en los miembros y en las axilas: 
es abundante en eJ pubis. En la cabeza el pelo e· abundante, con 

bien conformada limitación en la frente. Los ángulos temporales 
son ligeros. Los cabellos tienen grosor mediano. No lrn·y calvicie. 

Las cejas son medianas, y no están unidas entre sí. 
El sistema piloso genital, es de tipo femenino. 

d)-Glá,1ululas y vísoeras.-Los órgauos genitales externos, 
grandes, no ofrecen nada anormal. 

No se palpa la glándula tiroides; no lhay bocio. 
No se aprecian ganglios {infátlcos htper-t rofiados. 
Las glándulas mamarias, bien desnrrclladas, e tán flácldus. 

Los mamelones, bien desarrollados. 

e)-Medi'das.- 
Estatu ra : 1 metro 62 oen timetros. 
Peso: 75 küos, 
CiTcun1ferent"ia del tóra .. x :- iuspí.raclón, .98 cm. - explracióu 

94dn. 
Circunferencia del vientre:- 87• centímetros. 

id. die las caderas i-c- l 01 cent ímetros. 
id. de la mano :- 26 cent.cr-tros. 
id. del antebrazo:- 27 centünetros. 
ild. de la pantoriJla :- 29 ceutímen-os. 

Longitud de las piernas: . . . . 93 centímetros 
" " los lb.razos: . . . . . . 73 " 

Ancho de los 1ho1nbros: . . . . . . 4J " 
" " la pelvis: .. ,. . . . .... i'íl " 

Circunferencia boi-íaoutat del oráneo : . 56 " 
Diámetro sagital : 20 

" frontal : 1 S " 
" vertical: 2r; " 

Altura de la cara: J 8 " 
" " " nariz: . . . . G ,. 

Ancho rle la cara: . . . . . . 1:!. r; 
Dinamometr-in :- D. ·2;jí K. - I. 2:'I K. 

f)-Resmne-n:-El tipo nwrfoló91,co de la señora C. R. corres· 
ponde al atlético de la clasificación de �nf:STCFDU:R, cerno puede 
verse en el siguiente cuadro .comparativo: 

• 
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Leptoeomioo Atlético Pícnico Ea:a-minad:a 

Talla .. . . . . . . . . . . 153 163 156 162 
Peso . . . . . . . . ..... 44 61 56 75 
Ancho de les hombros .. 33 37 34 il 
Perímetro del tórax .. 77 8G 86 95 

" del vientre 67 75' 78 87 .. 
" dela cadera 82 9J5 94 107 
" del ante brazo . 20 24 22 27 
" de la mano .. 18 20 18 21 
" de la pantorrilla 27 31 31 29 

Longitud de la pierna . 79 85 80 93 

g)-Como queda d ioho la ·Sra. C. R., es alta, esbelta. de arro- 
gante presencia ; no ob tan te de que, hoy poi" ,hoy, está modesta· 
mente ve tída, sin afeite aJguno y bajo la influencia de la coneí- 
guiente depresión moral. Aseguran los que la conocleron allá por 
1918. que llamaba fa atención en Bogotá tanto por sus atractivos 
fí ices como por lo bien cuidado y lujo o de su indumentaria. 

En la actualidad, se cumplen. en la señora C. R. con su nor • 
mal ídad fiaiológfca las funciones de los aparatos· circula tor io, res· 
plrutoi-lo, digestivo, génito-ru-ínar¡o y locomotor. N-0 hay trastor- 
nos muy apreciables de las glándulas endocrinas; no es aventura· 
do, suponer que en alguna ele ellas exi ·te algo di.' desequilibrí- 
funcional. 

No hay exageración de los reflejos tendinosos. Las diversas 
formas de sensibüidad, se conservan sin modificación alguna. Su· 

-cede Jo mismo ·con la orientacíóu en el tiempo y en el espacio y con 
el sentido e tereognósíeo, que se manifiestan normales. 

De cuando en cuando, sobrevienen pesadilla durante el sue • 
ño, 

El funcionamiento global del sistema nervioso, será estudiado 
ron toda amplitud en uno de los párrafos siguientes. 

h )-Las pruebas fa1·maco·dinámicas del sistema nervioso neu· 
ro-vegetativo dieron los siguientes resultados i. 

1ld,re1w,l-ina:-Re inyectó un miligramo de adrenalina, por in· 
yección intradérrnica en eJ brazo. Al medio minuto se presentó car- 
ne de gallina, en una extensa porción del brazo en que se hizo la 
inyección. La prueba de GoETSCH .fué positiva. 

Pulsaciones: - antes de la inyección . . . . . . . . 80 
después de la inyección: 
a los dos minutos . . . • . . 88 
a los -ciuco minutos . . . . . . 100 
a los diez minutos . . 96 
a los quince minutos . . .. 88 • 



• 

AO • LA CRO�ICA MEDICA 

La adrenalina prolongó sus efectos en el 1·est,q del dia, pues 
la sujeto ·ha referido que estuvo irritable hasta el <lía siguiente 
de la prueba, manifestando que temía que estas inyecciones le im- 
pidieran cumplir su propósito de observar buena conducta en la 
cárcel. 

88 
96 
95 
84 

medio miligramo con el siguiente re.r 

- antes de la inyección . 
un minuto después . . . . 
cinco minutos después .. 
qulnce minutos después, 

" 
" 
" 

Atropina:-->Se 'Íll'y,ectó 
sultado : 

Pulsaclones : 

Pilocarpina : - Se inyectó 1111 cent imct ro cúbito de la solu ·iún, 
obteniéndose el resultado iguiente: 

Pulsaciones: - antes de la Inyección . . . . . . 78 
" un minuto después . . . . . . 84 
" cinco minutos d ·pués . . 90 
" quince minutos después . . 93 
" veinte minutos después . . SJ 

A los tres minutos de inyectada la pilocarpina, se presentó ru- 
bicundez en la cara. A los ocho minutos aumentó la secreción sa- 
livar. No se presentó en momento algnno .. ecreci6n udoral. AJ fi - 
nal de +a investjgaclón, se notó temblor de lo dedos ·ele la mano . 

. , 
'l'iroidina :- Se inyectó un con tí metro cúbico ele 

Riolrter, con el siguiente resultado: 
Pul aciones: antes de la inyección .. 

" un minuto despué · .. 
" ci�co mi1_1ntos después .. 

1.. . . . . 
" qmnoe nnnuto después . 

ti roldes 

4 
o 

84 
Si 

De lo expuesto, puede deducirse que no hay alteración alguna 
funcional del si tema ueuro-vegetatívo. 

(Continua-rá,} 

• 
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Tuberculosis en el medio 
indígena puneño 

Por el r» .. JOSE M:ARROQUIN. 

41 

No obstante existtr la. idea, muy generalizadu, que eu el altipla- 
no puueño, que compreude la sien-u. y puna sureñas, no hoy tuber- 
culosis, los hechos elinit-o · y experimentales, como son las epide- 
mias die adenitis bacilares en los niños, -casos de personas con lu 
infeccióu sin haber salido de la locaJ.idad y sobre todo ·la prueba de 
la tuberculina en los habitnntes de Puno (1), demuestran que la 
tuberculosis ya lb.a tomado carta de ciuda<lanfa en la región. 

Es posible que en época anteriores no bulliese tuberculosis en 
esta parte del territorio peruano, cuando los aborígenes estaban 
exento de contaminación bucilar y aún existe un buen sector de 
ia población índigena. obre todo aquella que no ha a liuo de los 
lugares de su -nacimiento, que no ihn sufrí-do la agresión tubercu - 
losa. Esta sería una !hipótesis J?ªra axpl icar la forma agmla de hl 
evolución de la mayoria le la. rformas clf.nlca de tuberculosis de 
los índigenas. 

Es difícil precisar la fecha en que ingresó el bacilo de Kooh 
al altiplano puneño : ha-ce muoho tiempo que comenzaron a llegar 
a Puno (que se halla pi-óxiuio a los 4,000 -m, sobre el nivel del mur) 

(1). Al realízar �a prueba de [Mlantoux en dos mil ,<;ll.jetos de la región, 
hemos encont,·ado 30% con reacción f!l()Sitiva; cifra descomponíble en esta 
forma: ¡po.sitivo.s con una cruz 27%; con do.,; cruces 2.% 'Y con tres cruces 1!%; 
el !1%1 del tota.l, fueron sujeto,, que esbuvreron en depa,rtamentos de elevado 
índice de infección tuberculosa. En cuanto al sexo el 25% fueron varones y 
32% mujeres, Oorrespondiendo los siguientes porcentades para las díferentea 
edades: de 6 años 13%; de 7, 29%1; de 8, 25%; de 9, 22%1; de 10, 28%; de 
11, 29%; de 12, 2f>%; de 13, :J.7%; de 14, 31%; lcle 15, 27%; de 16 a 20, 26%; 
de 21 a 25, 277e. En' cuanto a la procedencia, el 30% de positivos corresponde 
a '!*rsonas naturales del cercado de Puno. 



42 LA CROXICA )IEDICA 

nna 1-:1·au cantidad de tuberculosos. reuómcno que continúa hástu 
el· p1;;,,se11te en .fo1·1,;:1 ince ante. sleudo en mnyr-r ['J"Ul' .rvióu l-0s 
venidos de 1,, costu Sm- y de los valles de la región: 'I'acuu .. Are· 
qu ipa y )foque.gua. E�-:.� fue1·te e ininterrum phln in m igración de 
bacilo ·os al altiplano, ha nea do el problema de la tuhercutosis eu 
el medio indigena. 

Generalmente. la mayor parte de enfermos del pulmón vi!lnP 
a Puno. con dlaguústico que e111a11a sólo ¡,01· la hemopt.isis. Antes 
de continuar eu mano de un médico. en un centro donde se pue · 
ele hacer terapéutica untl-tuberculosa, PI enferme viene a Pnun cn:- 
vendo en el l,e11aficio ele la aJ.t111·a, que e� iucouveuieute cuunrlo cxi�- 
te lriper-teu ión artcriu l. cougest lóu pulrnor ar lh' ,11·,lt-11 :;ripal. mi· 
cosis pulmonar. etc. 

La ciud.ul rle Puno a -!.000 m. sobre el nivel del mar, tiene una 
acción 111H1Tnd:11ne11te corurcstiva, que incl uso n l.is pp1·�0H:•� nn1··· 
ll1ale. llega a provocar frecuente ro tura de sus capilares nasales 
y fnringeca: los tubet-culosns hemoptoico · se fulminan e11 vez de 
encontrar al ivio : l:1 muerte es inexorable y acl'le1·ad;1 (:!). De nhi 
la íuert e mortn lidud lle estos enfermos en nuestro Hospital: ele 
l!l n tendjdos tl:urante el año de 19:{ , 11111ri�1·011 Jl: ocupando. 
además. la mayor' letu lidarl ent1·e los a. istiilos por otra· eu ler - 
medudes. incluso <le las neumon ias Y bronroneuurou ias 1·et111i,l:1.,. 
que, co1110 se sabe. en P111:o so •h:111 lrÑ·ho célebres poi· s11 f1·Pc11e11cia 
y gravedad (3). Xoson-os pensamos que acaso las foi-mns inicia les 
.lc esf-:1 r11fern1eda1l se 1Je11ePicie11 más bien en Puno. 901· lo menos 

(2). Ya Unánue también lo habla previsto, así, cuando decía: "para tos 
tuberculosos avanzados, ni la levedad de la atmósfera, ,ni el Intenso frío de J�::; 
nieves, porque en tal caso perecerán arrojando sangre por la boca". Hipó - 
lito trnánue. "Observacíones sobre � clima de Lima". 1940. 

(3). La mortalidad por tuberculosis pulmonar en el HOSJ>ital de Puno, 
ha s'.!� de 160 en e¡ quinquenio 1937-1941, sobre un total de 938 deíuncío - 
nes: o sea que, por cada 6 muertes, una ha sido ¡por tuberculcsís pulmonar ; 
bien entendido que 1a ma,yor parte de estos tuberculosos han venido de otros 
lugares a morir a Puno, ,porque son de la reglón o ,porque. sin ,..erlo, creyeron 
encentrar alivie en la altura. De los muertes, entre las edades de 12 a 76 
afies, 118 ha,n s.11!0 hombres y 42 mujeres. En el medíe extra-hospitalario, 
donde csst no se eonsígnan los casos Jeta.les por tueercuíosís y la mortali.lad 
inlfantil por düerentes enfermedades es enorme, se han registrado 235 falle- 
cimientos ,por tuberculosís en general, sobre un total de 2,414 defunciones; o 
.sea, por cada 10 muertos. uno ha sido rpor tuberculosis. De estas defunciones, 
!a mayoría ha correspondido (llj\)roximadamente en un 85%) a sujetos pune- 
ños que han ido a otros lugares del territorio y han regresado con su tu- 
berculosís a morir ai Hospital de Puno; un 10% corresponde a tuberculosos 
de otros depa..rtamentos, que en la etapa final de la enfermedad y en procu- 
ra de mejoría. rpor la altura, han muerto en el Hospital de .Puno; y el 5% 
restante. corresponde a tuberculoscs que no han salido de le región. 
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.que la elevudu altura de est luga r íu teusif'ica la esclerosis : en todc 
caso, es preciso tener presente que +a "la aL<eión del clima es su - 
111a111ente r la tiva y obra en Iuueióu del género de vida y 1·égimeu 
de cura que sea JJL ·iblc seguir en ·ad,, caso y esto en función Lh• 
las coud icioues uretereológicas tlel lugar y de las formn · cl in icus 
:1 t.ra tar ; y que cualquieru que sea el clima indicado pa rn cad.i 
\:;1.�o haln-á de teuerse en cuenru. muy rs·pecial111e11te que el dima ¡JOr 
si solo no cura y que el éxito de él depende de la vigilancia mé - 
t11ica especinllzudu y de las indicaciones que aparte de él le sean 
prescritas". (4). 

Estas cousiderucicne · nos hacen ver que no deben mandarse 
tuberculosos a PU110, cuyo clj111a (5) no 1·eÚJ1e uínguna de las con - 
diciones .requei-ída para estos enfermos y que al coutrarlo les e 
adverso, y que, en todo ca ·o, debe buscárseles un lugar apartado 
lle la ciudad que les sea menos inclemente, cou lo que e consegui- 
ría una doble finalidad: de un Indo bcueñcínrlos en su cura y, de 

otro, Jibrur a los pobladoi-es de su coutnaninuclón. 
Aparte del clima de favorable a lo tuberculosos, existen facto- 

res que van acrecentaudo el número de estos enfermos en el me<li,: 
uboiigen : 1• El espuitu comercial del imlígena, que lo hace salir 
de la regióu a lugares de fuerte índice tnberculígeno; 2' L;1 
elevada emigración de aboi-tgcues a. lugares malsanos (valles de la 
costa .,- de la montaña, lnboreo en las mi-mis); 3' La pauperizuclóu 
biológica que se advierte en el elemento aborigen a cousecuencia 
.le la lutoxlcacíón a. que está sometido por el uso Inveterado de al - 
colhol y coca, y la desnutrición por Jo reducido <le su alimento, 4' 
Lo •bá:bitos n ntjh igiénicos de su vida, costumbres y vlvienda., 5• 
La ineesan te inmigraclén de tuberculosos a Puno, creyendo en los 
beneficios de fa altitud, contundiéndose en él medio social y abau- 
donados a su propia suerte, con la agravante ele que el aborigen en 
su mayor par·te ,110 está inmunizado para In tubeiculo. is por la primo 

(4). "En general, se consideran condiciones de buen clíma, la estabí - 
Jidad térmica, la,s tent,eraturas moderadas, la sequedad, la ausencia de vien- 
tos, la Iumínosídad, la moderacíón de Iluvías, la frondosidad y calidad tle b 
campíña'', - Ovidio García Resell, "Lecciones sobre ,tuberculosis". - Lima. 
1935. 

(5). El máximum de temperatura alcanza un promedio de 15973 y su 
mínímun -0.07•, llegando la cifra absoluta a -17• o más, con la, partícu � 
faridad de experímentae fuertes cambios, no tanto de una estación a otra, 
cuanto en los diferentes momentos del día, que Ueg,,, a marcar en veces una 
diferencial de 400 o más. La humedad. aoenas alcanza un promedio de 38 % 
como mínimum y 81 % como máximwn en la época de lluvias. La presión at- 
mosíéríea, muy baja, :tien<e una medía de 483 milaball'es. Los víentos muy 
intensos, alcanzan un promedio mensual del total en Kms. de 2.52, siendo 

su promedio de velocidad en metros de 6,416. 
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i,ufección o la vacunacióu, siendo por el cou trru-io terreno propicio 
pru-a contraer la doleucia y en forma aguda. 

De otro lado, no existe en la Capital del Departamento medios 
de diaunóstico 1·a,liolúgico. ni níngnna insti ruriún ele nslstencln o 
proteccíón al tuberculoso: apenas se dispone en el Huspital de uu 
Laboratorio donde se praor ica el exámen del bncilo de Koch y ,le 
los servicios ele alojamiento pai-a estos enfermos, una en Ia sec - 
ción de varones y la otra en la de mujeres, con ·7 y 8 caruas, re�pec- 
tivamente teniendo que atenderse en los secvíclos de ruedicina la 
mayor parte de estos pacientes. ::\'o existe, tampoco, asisteuciu al- 
guna al niño tuberculoso y la infanciu sólo tiene la proteccióu del 
Refectorio Escclar. donde; e clá desayuno a :UO uiñn-. de uua po- 
hlación escolar de más de 4,000 eu su mayor pa i-te indlgeute y 
del Centro ele ,f:(alucl LnfantiJ, donde se le a,:iende en i-educidi ·imo 
número (�7 en el mes de marzo de 1943). 

Estas consideraciones, sugieren Ia conveniencia de que Puno, 
que tiene ,Ia mayor población indtgena del Perú (506,449, según 
el censo <le 1940), cuente. --en defensa de La salud del alborige_n,- 
con un Sanatorio ·para tuberculosos : lo. Por el creciente número 
de e tos enfermos libres en la ciudad : sean los que hayan contraí- 
do la dclcneia aqut, o los que. por l:t creencia de que la altura be- 
neficia su mal, afluyen en una regular proporción ; 2o. Para acai 
a los tuberculosos a mejor clima que el ele la ciudad <le Puno, qui! 
ugrnva y mata inexorablemen í e a los avanzados ; jlevándolos a uu 
lugar como la Isla Esteves Ojeraui o Ohucuito, que gozn n ele pres- 
tj,rni.o muy merecido por su clima del icioso, y 3o. Para defender a 
la ciudad de estos enfermos. aislándolos de la vidn urbana y de sns 
actividades. 

En- tollo raso. es impo�.t'e1·gnble la necesidnd rle p1·0Yee1· a Pu - 
110 de un Dispensario de Diagnóstico y Tratamiento ele los tuber+ 
culosos. pues, contmrlumente a lo que se piensa .. el problema di! 
los tuberculosos en la s iei-r-a sm-eñn, 1·c•d. te m:1�·01· importuncia que 
en les lugm-es rle ln costa, donde por lo mismo r¡ne se Je reconoce 
amplia-mente. se les atiende mejor y con preferencia. Estos enfermos 
están por cst:io< regiones. en Pl mús lamentable ab.mdono. confiados 
sólo n la inse¡:111·:1 y a veces da ñosa ar-cií>J1 del cli ma de ni'tura. y 
lo que es peor. ·in díaguóstlco, ·in aislmuiento y in atención e pe- 
cia lieada de ninguna clase • 

• 
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Factores sociales de morbí- 
mortalidad del lactante tscneño 

l'or el Dr. D0�U�GO G[ILLER1IO KCO� CA.BELLO 

(Conclusión) 

FACTORJES EXOGENOS 'DE MORBO­MORTALIDAD 

E8 evidentr- que la ruerbos idad y mortn l idad del í.rctantc 
depende ,ll• múl í iples fattore,: eo11stitnc-ion,des 11110,. que le con > 

üereu caracter-isticus iud ividun les de iuru uu idad o resistencia a 
la enfr1·me1lnd. que hacen que ésta evolucione en sentido l'avot-ahle 
o deslnvoiabtc. y que In adaptación al ambiente en que vive ,e� 
mejor- o !JC01·. Estú demostr.ulc que ci ambiente. actúa constan, 
temontr- sobre el organismo. con su. múltiples estrmulos y ag1·c- 
siones. y que la i-esu ltau te .biolúgica ele estas {ntcn-cnccioues, va 
a trud ucirse e11 la e11h-o:fia o en la dist+of'¡a del .n iño, en In salud 
o en la enro1·me1l11d. Tu t eresu a la )Iellicina Social. In corree, 
ción lle los 11vúlti·ple>< Jactores que aseguren la supervivencia del 
individuo, combn tierulo uo sólo los agentes morbosos mismos, sino 
ta111L,,ié11 .m íqu i lnndo los Iuctores que nfectun al embriúu de la 
raza, supruuiendo las cuusns de disgenesiu que arectan níl terreno 
y 1·e11101·ie11<10 todos les elementos p.u-n t ipir-os, o ambientales. cnva 
;,l'ciún nociv.r soln-e el· ser esté <lPrno,-trn<ln. 1'01· ello la Nlpiolo- 
gía. ail estud in r al niño desde los más 1liYe1·sos úngulos. tiende 
a log,·;_11· la mejor rulaprncióu clel ente hiológico. y ti-,lfa ele con- 
Iorruu r los f.l.nlo1·e, externos <lr tal 1m11ie1·11. que ,11 resultnu te se 
traduzca en su bienestar integral. con Jo que se sientan fas sóli- 
das bases del ibienesta 1· de la raza. Como corolmio, J;t 1 ucha con. 
tra In mortalidad i nfa nt il, debe emprender-so poi· diversas vins , 
Sienrlo la enfermedad un producto termiua l, ,•I pnnto de vista 
ellnico, no ba ·ta 1)a1·a resolver el problema, Es uccesai-io am- 
pliar la visión desde el ángulo patolégtco, 'hasta el plano socínt, 
y nsí In.. en fer-rnednrl pod rfr ser tru tuda en forma menos fraguien- 
ta ria e íncompleta . 
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Analizando las situacione anteriores, se ve que ias nuuma, 
!Ílas emanan de que IDs medidas higiénicas no descansau eu una 
organización bien estructurada de la Sociedad. La morta lidml 
mfantil -est{l sometida dlrectmuente a la acción de los fado1·r� . o 
erales, y la pobreza de muchos hogares modestos y d{'.�ampa1·aLlo,. 
representa la causa principal de muerte de muchos n iños . La 
deficiente coudición económica trae como consecuencia e ·a cohorte 
fatídica integrada por la suba limeutucióu y el hnmhi-e : la insu Ii - 
ciencia del vestido para el abr+go ; In lusaf ubi-idrul y la estrechez ele 
].as hubitnciones. el hacinamiento o promlscu idnrl rle los miernln-os rlP 
familia, la incultm-a y la disgregación del núcleo fu mll inr. 

Una encuesta acerca de las condicione· del hogar tncneño. 
rcnllzndu en l 1 O familias, nos revela las siguientes rr_alitlndcs. 

Na,t1i,ra/e;::a de Ta viviemla.-El t ipo de "1·cn,·<wtillo" Y "ra- 
sa de vecindad", no es muy írecuente en Tacna. Las casas· ex is - 
ten tes OJJ de condiciones higiénica· lamentaules, Hay la siguie11 te 
proporción de ca as y callejones: 

Casas: . . . . . . . .... ·. 70 . • . . . . . .. 
Callejones: . . . . . . . . . 70 . . . . . . . .. 
3 hnbitaciones !101' casa como promedio. 
Conviven 4 personas poi· casa. 
Piso de tierra en la mnyortu . 
La cubicación por habltución e· de 5 m. largo x ;¡ ur . de 

nuoho x 4 a 5 m. altm-n . 
Ventilación: Buena. J2.-TICgt1lar, 17 .-�íala, :;1. 
El número de rama por dorm ltorio es de 3 en promedio. 
·Carecen de servicios de agnn _,- desagüe la mayoría. 
Con servicios de agua y desagüe impropios . . . ,:.! 
Sin servicios de ngua y desagüe . . . . . . . . . . . . . . . :) 

Resulta de todo esto, que (a) el número !Je hubitacicnes 
disponibles -para los <listiutos .ervicios es escaso ; (u) ('! 11úme1·0 
de_ dormitorio es exiguo .huclnündos e t'II ellos de :) a -i. personas . 
(e) la cubicación de aire poi· pe1·,01ML · in uf'rciente : (J) los 
¡)]j!OS son húmedos;. (e) carecen la mayoriu de sci-vx-ios de agua 
y desagüe. 

La mayor parte de Iuvestigudores, cucuen tran que es ta ca- 
rencia de elementos higiénico' lle la viviendn es Iuctor [Jl'incipai 
en el increrneuto de las cifras de moi'billdnd y mortulidac . 

Baxu (4) adurite la. exi ·tencia de una relación djrect-r 
entre la mortalidad infantil en el t11, .. o del ¡wime1· año y ;,, lr ,- 
bitación . La mortalidad varía sezúu e) número de piezus ucu. 
padas por la familia y el número -d,e niños , Se lm deuros tuulo 

< 4). - Banu. - ''Tratado de Higiene SOciaJ de la tnranoía''. - Bol. 
In.st. Int. ,Amer. <l.,e •Prot. Inf .-Montevideo 1938. 

63% 
37% 



LA CRO�ICA MEDICA 47 
t mnhiéu, que la letalidad guarda relación directa con el número 
-le •pe1'Sonas que ornpen la n-isma bubitacióu . 

En el Perú existen mú lti ples trabajos, dest iuudos 1, ,lemo�- 
t ra r la inf'luencia de la vivienda. en la mortahdad infantil. Citar 
todos serin inútil, pues aq.ui nos concretamos a. espcciñcar fue_ 
roics, que en el modio tucncño son también causas de moi-ta l i, 
tlatl infautil \::Í). 

La repercusión económico-social de los ,p:ulres en Ja super 
viveur-Iu del niño, es también evidente. Eu tas 110 familias, cuya 
�itiuación hemos estudiado, se encuentra: 

�iiios que se quedan en el bogar o acompañau a la 
madre eu su trubajo . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 

Níños a cuidndo de familiares, amigos o sirvientes 
Tra baja el pad re 1• • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • •• 

Trubaja ltt madre . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 
'.L'rnbaja el padre pero no uportu uiugúu subsidio ... 
Desercióu paterna . . . . . . . . . . . . . . . . .. 
.Niñus que duermen solos . 
Duermen acompañados . . . . . . .. . . . . . . .. 

59 
51 
!.16 
18 
40 
�o 
8-1- 
:w 

En 91 familias en las qne ha sido posible averiguar exuc, 
tumeu te su sítuación económica e,] promedio ele rentas mensuales 
uscieude a B]. 46.77. ,El gasto aproxlmado de alimentación pa, 
rn !)7 familias es de SI. 1.SS diarios, que tienen que ser repart i, 
dos cun-e 4 pcrsouas que viven por cada casa. 

Es evidente, qne tollas estas causas sociales reflejan los 
elemen.los príncipales del detei-mlui ·mo mórbido: depende de la 
m.ilu conforrnatióu de núcleo familiar, constituido por los factores 
económico, cultural y moral; de la ilegitimidad: del abandono en 
que quedan las madres, viéndose obllgudns n trabajar, a recibir 
el mal anxiJio de los familiares, o que quedan sujetas a la men- 
:liri(h1tl. En otros tnROR. la rnmhe se encuentra enferma o ha 
fallecirlo. quedando e1 uiño al cuidado de los familiares o es adop- 
tado por- .porticutares. El padre ha desertado del hogar, o ,vi.,-e 
constanrememe fuera de él, aportando pequeño subsidio familiar 
o n iuguno. En otros casos ha. rfa�lecirlo o ·e encuentra íncapacítado 
por en íei-medad, para subvenir a las necesidades famillares, 

La hregulnr.ídad o inexistencia del hogar, crea un verda, 
dero cu-culo vicioso, en que se incuban todos los males. La mi- 
seiia causa In enfermedad. y ésta. a su VC'II can a más miser.a. 
Son cnestioues, como dice. P1AGG10 GAR7.0K que no podrá resol. 
verlns el métl ico ; son problrmns para el estadista, el sociólogo, el 
Icgislador y el economista. 

(5) .-Manuel Salcedo.- "El fondo de nuestro .problema materno- 
lnfantil".--'Bol. Ins . Na.l::. Niño.-- Lima, julio, agosto, setiembre. 1941. 

.. 
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En e�ta.; ,e nd icioucs. JIO JJOll'[t la mnrlre atender ,t la evo- 
lución conecta del er q.uc lleva en las entra ílas. La higiene Jli·e- 
ua tal, la puericultura. la higiene del recién nacido, dependen en 
gran parte del grndo d cultura y moralidad tlr los padres, d · 
su c. tallo económico J tle todas las circunstancias qu� rodeun .·u 
vida. La ituación material ele los .padres y la Iguorancia de 
los más elementales principios hlgiéuicos geuer:1 1111 cúmulo d e 
desventuras que se traducen directamente en la mala oiieutae ióu 
que reciben los niños durante su criunzn, con las cousiguientes 
repercusiones en su vida presente y futura. 

El salarlo exiguo. ·'los .;upe1Ja.cto1-es rle la mortalidnd in- 
fantil" según Ju expres iún de P<F.JJRO oi;, A.LcA1'TA.JtA, eondicionados 
JJOr las situaclones ;.reogt·úfira., clirnú ticas, densidad dernogrú ñ - 

ca, Iormaclón etnogrüñca, .pecultm-idades ele la historia política, 
etc., constituyen otros tantos elementos del problema, que se inrli-i.- 
can y eslnbounn para obrar a.L Iadaanente o que engendran otros 
tantos que fo agravan. 

Estos factores extra-méd.ico , el:111 rnzón de que el ser es 
eu gran parte producto de su arnbieune, Difícilmente podrá exí- 
girse a unn madre, victima del medio en que vive, mal nutvida, 
soportando las cargas de la vida, que se hace hlpogalúcttca y es, 
tú al borde de la con�unción. que proporcione a . u hi1o el pecho, 
cuando ella misma e tá suje ta a un régimen carencial; que le 
cuide y suministre calor maternal, cuando el núcleo hogareño e�- 
tá desart iculudo, y uo existe en él ningún vinculo ólído . Por 
ello, tienen razón quisne sltúan la igéne.5is del problema. en el 
núcleo fu mi l in r , La realidad nos mues tra, que en el hogm- �ó- 
lirlo poi· pobre que sen. el miüo encuenna mnyores cuidados :r 
que In mortulidud infantil es menor. 

Las est adlsticns de i\l1c11.,EL1s (G) demue tran qne cu G;;% 
<le madres que n plic.u-ou 1·;1c-io11almeHte Jo� principios lle nl imen - 
tncíón. 110 hubo sino .,,7,, rle mortulidarl infantil, mientias 
que esta cifra aumenta con la npllcacíóu irregular del alimento. 
Nu·e tra expei-ieucin en el Iust ituto del Kilio índicn, que la de·- 
nuu-ición del lnctnute pni· n limentución íucun-ecta e in mficieu í e 
es una causa. frecuente de letalidnd por di troüns u otro· tr-an-, 
tornos nutri tivos. (7). 

La ignorancia, 1an acentuada en eliierenlc capas ociaies 
de nuestro país, es factor de mortalidad inrau tll , Diferentes es- 
+adtsticas señalan el analfabetismo y Ja falta. de cultura bigiéni - 
-ea come, causas ele primer órelen. Los- diferentes estudios que- 
se han hecho en el Perú, seilalan las prácticas antihigiénica del 

(6) .-Míchaelis.-Bol. Inst. Intern. de Protec. a la Inf.-Montevideu 
1940. 

(7>.--Guillermo Kuón Cabello.-'Alimentación de'! lactante tacneño.- 
"La Crónica Médica" .-Lima, 1942· . 

.. 
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indígena, que constituye un verdadero problema den uo úc la 1;1. 
cionalidad. 

Con AlAKUF.L SALCEDO (8) pensamos, que para dísmlnulr 
las cifra de morbi·mortalidad del lactante peruano, hay gue 
di,rio-ir nue tra acdón sobre el origen de los males. q�1e re ude 
pi·icipalmente en la frágil constitución del bogar. El niño ilc· 
crí1!imo es no sólo en Lima, sino en todo el Perú. el que corre 
;ia.yor i-ieszo que el que no lo e·. Para reducir la influenciu do 
todos los �1do1·es socinles, sé i-equiere una vasta Iegistuciúu. qur 
comprenda 'los más variados asuntos y que tendrá por finalidad 
asegurar a la Iurn il ia contra la desorga.nizaciún que i-esnttn del 
alejamiento de la madi-e del hogar, del empleo del niño y que 
procure limitar la jornada de trubajo y promover el alza tlg los 
salarios. 

Vasta es ta ca mpa iiu doctiinarla verificnda en une u-o país 
en los último años, en la que destaca la escuela del Prof. CARLOS 
A. BAMBAnÉN, que Iba enfocado en los campos de la Eugenesia., 
de la Nipiología y de la Sociología lo más complejos problemas 
de la nacionalidad, en que seguramente está la verdadera base 
del problema materno infantil, que no podrá resolverse en for - 
ma unjlateral ni fragmentaria sin abordar las causas mú · pro· 
funda de índole económico , ocial , 

ENRIQUE M. G..i.�no (9) en su interesante trabajo sobre la 
"familia y el Jactante peruanos como base de los, 'problemas socio- 
lógicos uaciouales" estudia este .importante sector nipiológi.co, co: 
mentando las di posiciones de nuestra Con. .tí tucíón, la realidad ni· 
piológica nacional, y la ,Jabor eutenésíca propuesta en el "Plan de 
sanidad municipal Bam'ba.rén' ,. que indudablemeute 1bay que •tener 
en cuenta cuando se enfoque con criterio generoso las soluciones 
que merece el ibi·11'01JDio madre-hijo en que ci!Cra ,¡,us esperanzas el 
Perú. 

A� npoitar- nuestros datos sobre la realidad sociológica de 
Tacna, contribuimos a extender en amplitud el panorama nacional, 
que e más o menos . imí ln r ea distintas regiones. cuyo tono o-e 
neral está condicionado por fnctore semejantes, aunque existan 
variantes rle acuerdo con los matices sociológicos de unas a otras. 
Las ·oluciones debeu ser, pue .. generales. aunque con la ela�t.ic-i- 
dad suficiente para hacei- ,f,1cti,ble su apl icncióu en los diversos 
medios. 

Ju�go que la. conclusiones g-enerales ndoptadus en el VIlI 
Cougie o J';¡na111e1·ilcan,o del Niño ·de Wáshíugton, concuerdan con 

(8) .-M\mtreJ Salcedo F .-El Fon'<io de nuestros problemas materno-« 
infantiles.-'\Bol. Insb. Nacíonal del 'Niño!' .-lLima., Julio, 1941. 

(9) .-,Enrique M. Ga.mio.-<La. familia y el lactante peruanos como ba - 
se de los problemas sociológicos nacíonales.c-r'La Crónica Médica".�Lli= 
Setiembre 1942. 



50 LA CRO�ICA i\IE.DIC:A 

que habrán ele adoptar los países de América, en la medida de sus 
-poaibi lidades económica . 

Oomo ostiena )!ATILDE ,Roo11ÍGOEZ CABO (México) en su po- 
nencia (10) al referido Cougreso : "la f'amjlia es la institución que 
mejor garant lsa el cuidado y la atención correcta de los niños. Re- 
coo.1oci<lo es l hecho ele que su salud y b.eue b11· esián íutimamei:i- 
te ligados con la integridad y estabúldad económica ele la. fami- 
lia, por fo cual conviene n nrul iza r la ituución ge.11ernl, social y econó 
.mica. que prevalece en los distintos países de América a fín de 
poder suger-ir las medidas generales, que, tor-tulcciendo la unidad 
familiar y las condiciones de vida, per-mitau obtener la garantía 
de que los uiños <le América. podrán crecer y desarrolíarsa en ,con- 
diciones de salud fis ica y mental que a eguren el advenimiento ele 
genernciones sanas y fuentes", 

De acuerdo con Io que señala la realidad tucneña y nucío- 
nal, form nlnmos las ·itg11iente,· conclusioues, que son tnmbién Ias 
que señala la Comisión tle estudios sobre los problemas materno 
infantiles en ln Repúbl ica, ampliando estas coucluaiones cou las 
d<el VIII Congreso Panamericano tlel Nifio (11 y 12). 

CONCLUSIONES 

I). Hay que asegurnr 'la efectiva asistencia �o�ial <le In 
madre embarnzada, mediante una ben oricn tada [}lílí·rica pl'e- 
natal, que :1 nuestro merlo de 1·e1· debe euíocar Jo.-s si,gaiente; 
punto : periodo eugené ice, contrclaudo la saluíl de los proge. 
n itore ·; fortificando el núcleo Iurnil iu r, proregteudo legnhneute 
a la madee eu estado de emhru-azo. suru'inlst i-nndo a la madre 
ubandonada o necesitada a l imen taciún cori-eetu. repose prenatal, 
asistencia m<fd,ira: puciiculturn prenatal. asegurando todas las 
cpndicíones necesaria para que la nuulre gesrumte, pueda tener 
todas las oportnntdudes de asegura r �n virla y la de] ser 
que lleva eu las entraiias; divulgar lns nociones de puericultura; 
extender el ·Seguro scctet lle 'l\latcrnitla<l; rl'c:1r Hoga res y Re- 
f<ectol'ios i\la temalas en toda la República, ·pa 1·:1 proteger a la ma , 
Glre en estado de abandono; hacer factible la nsi itencin 1·onect11 
del parto en fa�· más arpm·ta<las regiones : colocuciúu de las ma.- 
dres después del parto. y nduptuciún de las Hlatlres a lus uue- 

(10) .�Mathlde RodrJguez C11bo.-Esbbilidad eonómíca de Ia familia 
servicios sociales ,para !Os niños bajo las condiciones creadas por la guerra. 
�Po.,emcla mexicana al VIII Congreso Ri,namc.r!cano del Niño, Wáshmg' 
ton, ma,yo 1• de 1942. 

(11) .�"l'nfomi,,, de la Comisión de Estudios de los ,problemas ma 
temo-Infantil.es del Perú al Sr. Ministro de Sal\!d Pública, Trab:l(jo y Pre - 
visión S<><.ial".-Bol. de Ja, Dirección oenerai de Salubridad, 1941. 
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vas condicione , para que en ninguna forma se disuelva el bino. 
mio madre-hl]o. siempre que éste nene la condbcicnes de asegu. · 
rn r lus opmtunidndes que requiere el niño . 

II).-Sc debe •lll'Otl�Jcr a la iulunciu desde �1 uucimlento. 
veiiñcundo labor eutenésica estnblccieudo que el hecho de nacer 
es un doble hecho biológico )' jurtdico, )' que por cousigu ieu L1: 
la íuscripcióu del recién uncirlo en el Registro Civil con el fin de 
asegurar dos derechos sociales del uiño, crea también los derechos 
y oportun idades <le salurl, debiendo someter e al coutrol médico 
íperlódico, practlcudo como obtlgacióu del Estado. Deben los Mu 
n icipios estru- en esn-lcia conexión con las :)[ate1·nidades y Dispen - 
sai-los ele Protección a la l nfaucia, yara anotar en ellos eu forma 
compulsiva a todo recién uncido, que registra sus Incidencias biG- 
lóglcas en la cartilla l>iotipológica de salud, la cual será duran. 
te todas las etapas virales, el índice de su buen desmrollo •bio· 
psíquico , 

III.�Se debe otorgar al niño dm-aute todo su ,le;;:arro,Io 
las oportunldades de vivir en ambiente familiar. con uuu-ición co - 
rrecta, asistencia médica, recreación, descanso suficiente, educa- 
ción de acuerdo con sus aptitudes menta le· y .ñsica ; crear su ca- 
pacidad de trabajo y de adaptación a la vida colcctiya. 

IV.�Se debe promover la legislación y rc.glarueut:iciún de 
medidas que fijen la rc�pousabilidad del Estado en la asis tencíu 
social a los niiios; que determinen las obligaciones de los padres 
frente a los hijos, uúu eu el caso en que éstos sean uncidos fuera 
de ma tt-irn njo. 

V.-ER menester que todos los niños vivan en el ·euo de 
una familia de nivel de vidu mlecuudn y disfruten 11osi,bi.Jidatl0s 
económicas estables. En los casos en qne el hogar no licue cou- 
dicíoues para asegurnr el buen deseuvolvlmiento bíopstqnlco del 
niño. el Estado tutelará al menor eu e tado de abandono moral 
o tle' peligro. colocúudulo en el seno familiar de gentes honorables. 

VI.-IIay que resolver la e tnbilidnd económica d� la fa_ 
mil in, que en muchos casos es causa de di olucióu del binomio 
uuidve-hijo, estableciendo p.u-a los trabajadores sal.u-ios mínimos 
y jornada. racionales tll' trabajo, ampllnmlo los servicios de se. 
guro socinl y caja de nhnrro. gnran tizaudo la subsistencia de los 
trubajadores J sus familiares f1·pnte n las contingencias de 1110.- 
tern idnd, enfermedad, i nvnlidez, muerte y desccupación . 

YJI.-Se clehe intensi ñcn r In producción de ar-tículos de pi-i - 
mera uecesidad, y ubarut.u' las subsistencias, para lograr la ne- 
triciún correcta del pueblo: igualmente hacer .factible" la bueua 

(12) . -Aeta <final del Oongreso Panamerícano del Niño, Wáshing,ton. 
mayo 1942. "Bol. Inst. mterna. Ameríc, de Protección a la Infancia".-Mon - 
t,e,vil:lieo, julio 1942'. 
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vivienda popular, donde el niño encuentre las oportnuidades de 
conecto desarrollo. 

VI ll.-Ilay que establecer servicios básicos de �;d ul.rlda.l 
púhlica. p.uu asegui-ar el nbasteci'mien to de agua potable, el apro ·· 
visionruuíeuto de leche en cantidad 3' con todas las g.u un tias hi- 
giéuicas. la proñlaxia de las enfermedades infecto-contagiosas, 
el saneamiento del n mbien te para supi-lmir las noxas morbo as, a 
fas que el niño es más lábil y en .lns que eucueutva las peores 
eouspiracioues contra su salud. 

T:S:.-Debcn coordinarse tocias las J yes y resoluciones, en for- 
ma tal que sen una directiva uni'tat-ia, en orden a establecer genera- 
ciones sanas y fuertes, que aseguren a la eíududa níu la oportuni- 
dad de lograr sus más altos destinos, que son los fre la nación y 
de la humanidad. 

Segunda JorBada Peruana 
Antívenéree 

LIMA - 2 A 9 DE DICIEMBRE DE 1943 

La Segunda .Iornnda Pei-unnn Antivenérea : que se celebró en L1· 
ma del :¿ al 9 de d iclemhre de l!),1:1. fné testimonio inequívoco ele 
los ,,�f.ue1·zos que llevn a cubo 11Jl grupo ele proíesioualcs .v demás 
persunas af11i,11las. poi· interesar a la m.n,ltitnd en la lucha contra 
las enfermedades venéreas. 

Poi- los alcances cientrñcos que adquirió, por el noble desin - 
te1·(,� de sus oi-gauizadores. por la nuu-ida colaboración intelectual 

que ,le prestaron connotados rnaesrt-os un iversl ta ríes qne poneu 
emoción en sn1 labor docente, puede n ínmnrse que tuvo éxito ind is r 

cutible. 
Orgu n izrrrr n el cerrámen el "Comité Abolicioni ta Perunno". 

In "Liga Xa<·ional lle Higiene y Pr-ofi la xiu ocinl", la "Soriecla,1 
Peinnua de Urologta y Venereolcsría" y la '•Socieela-d Peruana ele Eu- 
¡.rene>i:1·'. institur-ioues qnr cou su loable trabajo mnntieuen el tra 

1litio!1al prest igio del pa is. tlenti-o del coucieito intelectual de Amé- 
i-icu. que en estos úl timos años mm-cha nceleradamente. no obstante 
J.as dif'icul taries lle todo órden en que .Ja gtuena mundial ha u mielo 
a la human irlnd. 

F.,ta puhlvación tiene por objeto dar prueba tangibl!l del ig - 
niñeado íntelectual de la Segunda .Iot-nada Peruana Antivenérea, 
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que ya ocupa pue to destacado en la historia de los fastos cientí - 
<fi1:o · del país, 

PROGIM:MA. 

SESION INAUGU,RAL 

Jueves 2 de Diciembl'c 

HOllIE.);AJE Al, DÍA P.\:>..\.�IEIUC.AXO DE LA SALUD 

LocaJ: "Asociación Médica Peruana", Villalta �18. 
Hora.: 7 p.m.. 

t l. 

'.!. 

3. 
l. 4. 

t 5. 

.. , 6. 

7. 

Discurso del Dr. AJejandro Higglnsou, Presidente del Co- 
mlté. Oi-gnmlzador. 
Lectura del voto de la Primera Jornada Peruana An - 
tivenérea, que acordó la celebración del egundo !!;ertámen. 
Discurso de la Dra. •Susana Sola,no, Secretaria del "Comi· 
té A bol íclonista Peruano". 
Dil>ClUW del Dr. Carlos A. Bamba rén. Presidente de la 
"Li::;a Nacional de B!i'giene y Profifoxira •SociaiJJ '. 
Discurso del Dr. Francisco ,Sán<.ihez Moreno, Vice-presi - 
dente de la "Sociedad Peruana de Urología y Dermato" 
venereologla" . 
Discurso riel Dr. Luís Gu ihlermo Cornejo, Vi,ce·presidente 
ele la "Sociedad Peruana de Eluge11esia". 
Clau ura de Ia actuación. 

PRIMERA SEISION 

Viernes 3 de Diciembre 

Loca.!: "Asociación Médica Daniel A. Carrión" 
Hora,: 7 D. m. 

1.-PR,11\IBR TE)lA OFICIAL. Dr. Ricardo Pazos V-arela.: 
Estado aat-uo! d-el tratomiento de la s-ifiUs. 

3. -Dr. Lní GI\Jfüe1wo Cornejo: Delito l1e oontag-i.o vene,.eo. 
3·-Dr. Enrique Xavnrrete y Dr. Humberto Oovarrubias : 

Ci,atit·is g<m,0cooiro 'mi fa 111ttijer. 

4.-illr. Luis i\f. Delgado: Infiueneín. de to. s-ifilis en frb e1.,-olii- 
ci61i dJe ta. estrechez 1iretnu . 

.5 .-Dr. Juan Escudero Vi�llm·: Sfjilis pultinonw·. 
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6.-Dr. Alejand1·0 .Iur.rin Vei-a : Inrportancia socia¡ de la i,¡- 
vestigación de /u sífi./is. 

7.--Dr. Eduardo Agufla Pardo : Sffilis faríngea. 

SEGUNDA SESION 

Sábado 4 de Diciembre 

Local: Hospital "Daniel A. carr!ón". GBellavlsta> 
Hon1>: 11 a. m. 

1.-Dr. Enrique Blondet : Uretriti« por gé,nenes Ilamtuios 
btnuiles, 

2.-Di·. Enrique Pm-rlún : Tvuto.miento de la« artritis gonocó • 
cicas por el prontosil. rm.do·llirterial. 

3.-Di·. Alejandro Gruiba ld i : Bleuorraqla: vrolonguda, Diag- 
1tósti'rco y ¡fjit<ot<4111i,en.to., 

4.-D1·. Isurael A11�1l101·e11a,: , ífiUs en 81lS relaciones con las 
enfermedtuie« <le los ojos. 

5.-Di·. Jo�é S. Castrn M.: El problema antfoc11éreo. 

TERCERA SES ION 

Sábado 4 de Diciembre 

Local: Asociación Médica "Daniel A. Oarríón", 
Hora: 7 D.m. 

1.-SEGU:XDO 'l'B)IA O�ICTAL. Dr. Cai'lo A. Bambnrén : 
El. abolicionismo e11 Ta luclu: antivenérea, 

2 .-D1·. Porfh-io Martínez La Ro a: Luclui. anitwc-nére<i tibolicio: 
uist«. 

:L-n1·. Alejnnrlro Higginson : l nejicacia: <le/ control médica 
de la 1111"1"{'11 ru: <"11 la lucha. contru la« enfenue./.lodes ·ve-né· 
reas. 

4.�Fray Francisco Aramburu : Smu'dad de Io: continencia j)!A7e- 
«n. 

•í .-Drn S11sm1:1 Solano: l-nstitucioues de previ,sión social en 
la luclut outiocnérea: 

G.-Dr. Belisal'io Sánc11ez y D1·. José Lozano P.: Síj-ili8 ósea. 
7 .-Dr. Lorenzo Horna Gil: Sífilis y cáncer del cuello uterfo11. 
R.�D1·. Félix Casrillo : Método de ,�activ<ición <le las reaccione 

serológicas. 
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CUARTA SESION 

• 
' 

Lunes 6 de Diciembre 

'Local: "Asociación Médica Daniel A. Carr ión" 
Hora.: 7 P. m. 

l.---TEROER TEMA OFICIAL. Dr. Alejunrh-o Gariba ld i : Tn, 
tamiento aot-ual de to. blenorrtujia. 

2·-D1·. llm·celillo astellai-es : Blenorraqia fe111e11i11a '!J sul]«: 
muliulos. 

3.-Dr. Rolando Colnretn : Un, mwoo trata1111ie11to de In bteuc: 
rraqia. 

4.-Dr. Antonio Cnculiza : S11ti.lis e-0ngén1ita. 
5.-Dr. Alberto Guzmán Barrón : Reacciones de eonsrot en cL 

díiagn6stico de lo. sí.filis. 
6.-Dr. Clímaco Tamayo: Traf;u,m·i.ento rn:écUco de las anemiti� 

gonocócicas. 
7. -Dr. A mador Merino Reyna : E11je1·11wdad de Nicolás Fuere 

1m mujeres. 

QUINTA SESION 

Martes 7 de Diciembre 

Local: Asociación Médica "Daniel A. ce.rrión". 
Hora.: 7 P. m, 

1 .--D1·r.. Susana olauo : La trata, de blmu;a.• en el re-«. 
2.-Rie:11·(10 H. Cornejo : FJl lnstit uto Profilá.ulico frawJ,s ele 

lucña contra Io: sffiT·i.•. 
:1.--Dr. Antonio Centellas : Las casas ile tolera,wia ele I,i11w . 
.J..-Dr. Fe'1ipe Pinza: Higiene truco-dentoeío en el tratamiento 

asüituético, 
;:;.-D1·. Leoncio P. Chiri : Consideraciones ·111'éclico·so0:!!lcs sobre 

obort os tlet erminodos JIOr enjermedatles oenéreas. 
'G.-Dr. Eulo¡.,rio Collehún : Cfrugía. v(cística <le las dcjormacur: 

nes sifiU,tüuis de la 11ad<?. 
7.-Dr. José )I.11Toqni·n (Puno): Problema. antivenéreo entre 

los ·i11,d.íge11a·.• . 
. -Dr. ·Félix Ocampo: Asveiació-n de sífilis y tuaerouios!« �" 

·los nifün. 
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SEXTA SESION 

Miércoles 8 de Diciembre 

Local: Asociación Médica. "Daniel A. Ca.rrión". 
Horas: 7 p. m. 

1.-Dr. Enriqne Diaz ele Gujjarro. (Argentina)· Hcgalaciriu 
aiVi! de la, aptitud, físiba, navpc;úil. 

e.-'Sra. Rosa Dhaga del Casrillo de Ubhllluz: Edll.uxwión seamal. 
3·-Dr. Enrique )'[. Gamio: Potitíoi educaciono; e11 ta cauvp«: 

11,a, antiA;enéreu. 
4..-Dr. Arturo Cnr-i-ión Matos: Itustrcoum: eeeual: 
5.-Javier Riglos �fac Lean: S<:11vi1wrios de edux;"(LCión sexual 

para maestros y padre« de f<V1ruíUa. 
6.-Sra Laura Sánehez Lagomar iuo de Blancas: El certifi- 

cado méáico prenupciat. 
7 .·-Sra. Abigail G. de Velezanoro : Educa.<:iÓ1t seeual, 
S.-Dr. Galn-iel Delgado Bedoya : Importancia, de la ed·1wació11 

seeuo; en la tucha. antivenérea. 
9.�Srta. María J. Alvarado y Ri,vera: La 11111eva ética seeuat, 

10.-D� Vicente Santibáñea: Eá1wa-ción sea,1wl en, el aspecto 
pato lógico. 

11.-Lectura de voto .. 
12.--0lausura ele la Jornada. 

FUNCION TEATR>�L 

Local: Teatro Segura. 

Auspiciada por la Segunda Jornada Peruu na Antivenérea. 
con la ¡:enti! colaboración de la "Academia ivica de Arte Nacio - 
mal". 

l.-81'. ,J. Suá.rez Gniu.lfo: E(i¡uooci.&n sea:uan tlc lo. [uoe ntsul, 
2.-Presentaci.ón de la obra teatral: El eterno seo-eta, or-igtnal 

del Bis. Abelardo A.rriola. 
Señoras Elena de Fm-ias Ríos. señoritas María Hernández, 

Alicia Belmur, �Ioraima Peruandel, Irma Balby. señores Jo· 
sé Farías Río . Eduardo F'ernáudez, Carlos Sussoui, Fruu · 
cisco Ruiz, Asuneiúu Mn1-vel. Octaví¿ Carbajo. Antonl» 
Diaz Carlos Fraviar y Julio Larrea. 

3 .-Ola usura de la actuación por el Dr. Alejach-o. Higginson. 



LA HO'�lCt> llEDIC:\ 

El día,:.! de dicierubre de l!).1:1, consagrarlo como "Día P:1n:u11°- 
r-icuno de la. "alud''. se Jlevó ,t cubo la sesión inaugurnj de la Se- 
g-uml:t .Iom.ulu Pcrnunu An t iveuérea en el sulóu de actuaciones de 
la ",\so<:iati(m métlic·:1 peina nu Daniel A. e ·anió,n" . 

. l:'resi lió la. ceremoniu el 1)1·. U1cA1rno J>,17.os \",1uE1..1, profesor 
Lle Urovenereologla tle In Fur-ultad de )fediciua de Lima. Aslst iú 
a lu actu.rciún 1111 nutrido y se!C{·to concurso de peisouus, dando 
prueba del interú · que de ipertó fa .Iornada. 

DJSCU.RSO DEL DR. ALEJANDRO HIGGINSON, PRESIDENTE 
DEL COJ\D1'E ORGANIZADOR 

Cumpliernlo el conrpromiso de honor contruído en la primera 
jorni;,1:, peruana anti,veuéi-ea que �e celebró en Lima el niio de 
1940 ,1· lt:1 m-gauizndo estu ><egunda qu se iuauguru en e,<te mo- 
meuto. Quiso el destino que en uquel la vez me tocara asumir la 
111-e8id!',ncia del Comité Oi-¡,\'a11iza1lo1·. y la benévola. designación 1·e- 
cuida en esu- segundo certúmen en mi persona, me obliga en e te 
solcnme acto inaugm-al. 1·01110 J'resldeute d I Comité Orgnnlzador, 
.1 p1·e...:i·sa1· :,;11 !-;ignifiit:ación. 

Cun t r-o iuatltuclones pn t rocinun el Certámen e. ta vez: el "Co- 
mitt'.• Abol iciunistu l'el'nano"; la ''Liga Nncionul rle Higiene y Pr-o- 
fil.1xi:1 80<·ial''. la ·'Societlatl I'erua nn <le Urologia y , cuereologin" 
y la ··�otie•lml l'e1�1a11a de Eugenesin". Cuuno in it ituclones que 

1·e1111e11 IIJI níl<''le() de personus ele 11110 y otro sexo, ele diversas pro; 
fesione�, .le arti,vicl:1,les vuriadus. peto toda. uniformemente an- 
,io><as de p)'(-sta1· su eu tnsius 1110 y energ:ia ni •(•1·vi<·io de una c:iu"'' 
<·1¡111úu: el 11rng1'eso ,le uuest 1-0 Pa1. . J'¡-o¡...,·eso del cual es nun .lc 
,11;s 11i,111if'es1acioncs: imp 1·ia,11tP!S la <alud púhll ca : porque ya na- 
<lie di•<:ut, y se at·•!pta l'<-1110 axioma qn!' el cu id.ulo ele in <alud e, 
11110 de lus pilu res búsicos en tJIIC a�i uta el porven ir ele la· na- 
<·ionc�. ·('11at1·0 inst itueiou s l'IIYOS n1ie111b1·o;s sienten I impera- 
t ivo Lle lut•ha1· .por 1'11 111 [oi-amíen to d I c�1pital humano del pa is 
en que viven . Narla qu ier-en 11an1 sí: uinrruna posición def íeuden : 
uuheln n sei-vh-: y com en el ideal rotario, quieren dar de �í .mtea 
de pcus.n- en �í. Y porque el gesto e. noble y bello merece 1· lie- 
1·,11·se hoy 111:ís que 111111.<'n. 

El muntlo. en efecto, está vivieudo momento trágico : después 
de las tremenda · horas angusttosus de la, pi-iauera etapa de la gnc- 
rra, en que parecía que iba a producirse el eclipse total de los idea- 
les desiutercsndoa, generosos y buenos, . e rl�'visa ya. la aurora aunn- 

-iadora del triunro ele la democracia. de fa. que el mundo espera 
con hado StL mejora miento. ' 1 'or suerte seguil·ú u ex isfieudo ldeales 
generosos; segnuáu me1'eci.elllllo i- speto la: actitude id alistas, 
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f¡11::,jote:eas 8Í se q.u iete : seguirán valortzándose los esf,ue1·zos espi- 
rituntes : �rg-ni1·,u1 predomi nundc los factores qne fon11a11 en ,,, 
conjunto l:1, 1'11e1·z,1, del hien, c11 111<:.ha secular y coustante cont r.i 
lus tuerzas del mal. 

L:1 se:;111�cla jmuarlu perunna nnt.ivenérea no es solamente 11n 
bello uesto m111· pl.msible. pero estéril e luiprod ucti vo , Ella tiene 
nu valo1· 1·eal :1e «le va iios puntos ele vista que :yo debo nnal izar- 
en este momen t o . Como aporte ci.entírfico ella constituye n11 mag- 
nífico €xpo11ente ,le la r-a pucidad y experienciu de nuesti-os profe- 
s ionales ; los ubunduutcs y vnl icsor trabajo· que se presentarán 
son ind ice ele ello y constí tuyen motivo de ali.ento y estímulo para 
rl ruturo , Podemos rleei r jubilosamente que nuestro g+em!o mé- 
d ico desde hnce poro tiempo e 'ha sacudido de la a� a t.ía en que 
se •b:·i!Jaba sumido. inclifercnte a las solicitaciones e inquietudes in- 
telectuales :: espi rltua le .. y que habían hecho perdei- la sltuacíói, 
preminente que p11 nt ru hrn u ocupaba en América la medicina pe- 
ruana. ·Exis-te intensa aoíívidad J' entusiasmo cientHicn y este 
, PI·lúmen es 1111 magní[co exponente de esta halagadora realidad , 
Xo menos vn l iuso-upcrte es el de abogados. pedagogos, y el de las 
mujeres de alma gr:rnde que conoun-eu a la [onnada. con valiosos 

.trabajos f:-1:to: magníficos de "'11 tndcnto y voluntad. ElHo,; clan 
valor ieul a la , egunrla jornada perua nu a ntiveuérea, que por e. - 
to se convierte e�1 ind ir-e ele la cultm-n de nuestro pnís. pi-oducido 
,le mnnei-a expontánea �- desintcresada . 

:\fndho más intensa hubiera ,siclo la activídad de esta jornada ,;-j, 
todo el entu. Iasmo y voluutrul exi. tente �rnbie1·a podido mnrr'festur.. 
se l iln-emeu te . Pequeñas m isei-ias han obstaculizado en !JHJ'te est,1 
Iabor. Es a,l,g·o a núloao a los obstácirlos que se suelen enconte-nr 
a lo la1·go ele las cm-reteras y camines, que la mano int.elige.nte del 
üomln-e sortea ron habilidad, impidiendo que se realice el daño 
ma•lévolo provecrado . 

La lnchn autívenérea punto cénhs;'Co alrededor del cual gira 
este cei-túmen. no puede ser preocupación exclusiva ele los fnucio- 
nrn-ios a quienes el Estado ent regó su dirección. La eolabot-aclón 
debe venir rlr rodas prutes, sie,n'clo indispensable unidad ele direc- 
ción, que ooor-d'ine todos los elementos que .nterv.enen e1! estn In , 
cha, con la coopei-aclón ele pi-ofcslona les e insti tnciones que pueden 
y deben 'har-er-ln . La r-rítitrt rloct i-ina da. serena y desa pnsionndn. 
es útil y necesaiía para marcar nuevos rumbos; para enmendar 
inevirnhles e1·1'01·es: parn seiia,lnr imperfecciones ele una ohm en 
la que estfu1 iuter-esudns profesionales :y ciudadanos- 

81 panorama Nacional en lncha antívenéi-ea es por suerte bas- 
tante alentador. Cuando miramos algunos año atrás vemos que 
1111;1 re¡•a1·ti,ción tlel )Iini.5tel'.Ío de Fomento, la Dirección ele , :11.n- 
brída-I, tente la rlescornunal tarea de velar por ,la salud pública. 
con medíos económlcos ü'risorios, que apena si perrnlt ían aten , 
ile1· lns m(1s elementales y u rgen tes campañas sanitarias. Hoy se 
cnen ta con el )fin 1. terio de 1�alnd Pública tanto tiempo esperado 
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y qne en el .< or-to lapso tru: 1·1ir' i1ln sde sn creación. muestra ur. 
incesaute y progresivo desonvolvhu'r nto, a tono ron Ias crct-ien te- 
�- a ngu: tiesas necesidades de la salubridad nnclouat . Eu mn terda 
de ] 11(\Jrn a n t ivenérca, corno !'11 otros prohlemas de sa I ud pública. 
ofrece in indispensable centralizació,n realizarla en el Servicio Na- 
cional Antivenéreo, que pnrn ser- completa debe llegn1· hasta Pl mis- 
mo sector proreslonañ médico, pudiéndose entonces conocer mejor 
�- en toda su amplitud las magnitud s del problema venéreo y la' 
marcha evolutiva que sigue en nue. tro pnts , La exigüidad <.!� 
nuestros antiguor organismos oñciates habla condiciouado la clis- 
pe1��ión de los e. fuei-zcs snnltm-íos en :TI tituciomes de carúcter 
p:11 ticular. algunns rle Iris .nmlr,; corno la Beneficencia Públ icu lle- 
gó a teuer prácticamente sobre si la asistencia social más impor- 
·tante: la hospltalarla. Por otra pm-te los institutos mmados : 
marina. ejército y pol icia. en encomíable esfuerzo. han orgauizadn 
sus medios :¡;,ist.enciales en c·rrcientr progreso. La itupln ntnciór. 
,,e.J Segnro Social en el Pei-ú .. ne6 un nuevo y podero: o elemento 
nsistencial en creciente desan-ollo y con un runno inmenso de a: 
cion . Toda la labor antivenérea que se rea liza. necesitn cen í rnl i- 
zarse por medio del 01·gani. mo que el Estado ha crearlo : r-l ::;rl'\·i- 
cío Xn ciona! Antivenéreo. Pero para qne la Inbor SPH f'ruetuosu 
es tll' m·gente necesirlarl una Ley anticr-nérea que el Perú requiere 
mi ntrns se rlé el ócligo Sanitario. Es ta ley renniría la. dispo., 
sioiones que ñ-agmentarinmentc .,·a se han darlo. rt>ferentP" a rlc- 
cluración clr las enfermedades venéreas. tm tn miento obl ismtorio. 
cei-tlticado médico prennpclnl. delito de ·conta�io venéreo. ólt?ma- 
mente convei-tido en Ley por el Congreso. a iu icia tivn riel Dr, Lnrs 
'Ü-UILr,ERMO Co11XEJO, y se completaría con rJisposi.-iones sobre e,fo_ 
ear ión sexual y sobre abolición rlr la pi' st itueión 1·eglamentarln. 

-qne una moderna Ley anrivenárea no porlria rleja r 1IP cousiderar . 
RI problema rle la prostitución dehe contemplarse cun urlo se 

'habla ele ludia nnt ivenéren. tnl PS s.n Intima relación. ·Ha.ce años 
que 11�111'110� se han darlo cuenta que la reglame.ntarión de la pros- 
li tuti,in cor. tttnye 1111 gru�o error san i ta rio . En Pferto. técnica- 
men ! 2 el control es imposi hle : y siempre ha reca ido sobre una pe- 

-queüa .. arte del número rle prost itu tns . Cnántns mecli las se hau 
roma lo en .os muchos años nue la i-eglamentncíón exíste, han pro- 
bado su inef icac in : es utópico pretender nnn prostltnción ":111a. 
En cambio, !P 1·egla111enf-:lti6n al amparar la prost.itución la tavo- 
rece, facilitando. también. la exten. ión de los ma'les venéreos, deii- 

'vados pi-incipalmente. de In existeneda de esta cala11.1irlarl soMaL 
l,a J:;gira 1:1:'!� elemental i11clica qne ,eJ medio mús ú1il tiene qne �H 
lnch·tr roptJ·a la p!'ostit,nción .romhatiéud�J.a. ?ª en sn. cansa$ gr- 
.nerale!'-1 pri-fef'tnmcnte ronorid:isa. ·ya r,eprüniéndola en aque,!.Ja 11<' 
�u.� 'll;mifcstaeiones mús m·anzadns. la p1·ostitur.ifrn profe_ioual· 
La p•·otesiúr, dre pl'Osritnta no puerle acepta1'se, ui tolerarse; porqn� 
la misión !!el E;,,tado jamá" pnelfle se1· amparnl' y to·lPrar el vicio 
y In :.r.11101·al•dad. "E.J Comité a!JolicioTii ·ta J)ern:1110" que tle.·<lc 
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hru-e vru-ios n ños l ucha por la nhnl ir-iún do lns 1·eglnmentos. ,•l:1bo- 
r(, en l!HO .,:1, nntc-juoyccto de fil",\· antinnhe:1 en que se 1·011tem- 
Jil:L la implü nt aclón tlel nbol ivionlsuro cnt ic nosnnos . Gi-ue: o er-ror 
�eda ¡11·etel'i1H mm copia exacta de lo que pnises más adeluu tudo- 
hn n efectuarle, pa ra impl.mtru-lo enüe nosotros sin taner- e11 cuen , 
tn las peeuli.u-ldudes 1lel medio. Así. en el :rnte-)lrnyc<:to rle ley 
nn tiveuéren �e .eon templu l:L 1·r-p1·esiún. bnstnnte morlerrul« por c-ier- 
to. y la creación de ínsrit mioues de previ: ií111 social, corno el a:- 
heq.¡ue par:1 mujeres : la holsa de n-abn]o femenino: �· el prof'ilnc, 
toi-lu-n. Sobre el vnlor- clr- (\<das inst ituctones lle pi-evis iún sociu l, 
al;.:nnos se han tleclatatlo escépticos. creyendo en su ínutilirl.ul. por 
cou suleru r im¡,oúhlie la l'l':Hlaptndún de las prost itutns . Pero el 
esrurlin de la pi-ostltuciún en uuostrn medio ofrece aspectos espe- 
riales que ro a utorizn n osrn mnnern rle pensar. En el Perú .Ja 
piostttutu, en t.é.Qir; l!,('lleral, es de una pel igt-oslrhul meuor que en 
otros paí�s y lrn'.'· 1111 con ti-aste notable. a este res pee-to. en n-e la,, 
JH'Ostifn!as uacinun les y la,.� extmnjerus . �fienh-:1s las pr-imerns 
son por 1·egfo genen1l recutndns, ,Hg-nns. si puede ,leci1·se así. dentro 
ele s11 ,leg,·aclac·iún. la: exn-anjerns son al conn-mío, cinicus. amo- 
i-nle«, cap:u·es tle todas In" nherrnciones y profnndn mcu to de¡.;-rnrlfl- 
rlus , Existe a este respecto In misma notnhle .lismiuución en el 
g-,·a(l'l !Ir pcli;.:1·0,:i1latl de. los ciirniunles. sieudo ohservnciún muy 
frecuente que los níme11ps 111(1.� sensnr-ionnles en el J'erú son .c;:1.s·i 
�ie.iu1n·e comef idos por- ext ra njor-os . i ('1::sAn Loxr nuoso n l esta- 
hl('(·<>·: que l:i prosti tue iún en l:L mujer es rl equlvnlento .le la al't·i- 
vidrul delrttin, e.' el �rnmhre. tuvieru i-nzóu, en PI Pei-ú eucou tru , 
1·i:1 1111 hecho favornhle a <'st:1. rlocn-inn. en el p.u.rlclo existente en- 
ne la 111ei:01· prli¡.n·osicla,l <fo las acl ivid.ules de los r+iminn lcs �· <le 
las prns:it11tns. La J11'ostit.nt:1 e11 el Perú presen tn, pm- estc..,l1r- 
r-ho. unn enorme ;:-ama clr- po�iiJilidailes rle 1·e,11lnplfü·iú11: e11 t(�Qj,. 
geuer:11 puedo deciisc que PI fondo de ,n11r:h-n pr-ost irucióu es una 
mezcla de m iser-in e luculturn, y por consi¡plientC' no e. <le exn-a , 
ñ.u- que upenas exista el tipo tle la prosti í utn na tn, ta n Irecneu te 
en otros p:ií,es ." que es ,l!> ,lifi.c·il iegeneruciún . El ilustre pena- 
lista ., pañol Luis .f1Mi'.:1"EZ .1rn AsuA. en In última rtliciún (le su l i; 
ln-o '·Lihe1·ta1l de n111a1· v ;Jp1·e<lho a mo1·F1·" ni hacer la cr-i t ica tlel 
p,·oyreto de ley anti1·e1iú1·ea rlPl ''Comité Auolicionish1 Pcrn:1110'' 
Jo t,1ch:1 po1· sn tell(lenci.n 1·C'JWesk;1: y nce que las i11stilnriones 
,le· pn·vi�iún que pmpone no po1lt·ún 1·en liza 1·se po,· f:1 l I a ,Ir me,iio� 
pm·a �ostene,·la;. y que �e c-aeda en meclidas .t:11·<·elal'i�1. ;.iJl el n1r- 
1101· atisbo �anita1·io. El iltL�trr 'homh,·e ele cicnci:1. no ronoc-e 1111es- 
t1·0 país. Aunr¡uc atlrni1·amos como idenl el aholicionis1110 t-ipo in- 
�lés. lo consi,lcr:1mos i11ml('(:11a<lo p:1·rn nne;.t 1·0 m("(l:i-o: y all-{11110;. 
paí:es lle Arnériea qu!' últim:ime,ntr- han ·itlo al :1bolicioni.�mo. co- 
illlO Méxic-o por ejemplo. tabi'én íl1:1n .creído mús ndecnaclo el ti.po 
represivo. La.� posibilid:i<les económicas de nuesi,ro pai.s en rnate- 
ri,1 s:1nit:11·ia son hnlflg::ulora..�; basta consirlcra1· qne en materia de 
salud públic::i el Estarlo g:i tn 12 millones de soles, es decir, h-es ve- 
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ces más que unce cinco años. y que en los útimo presupuestos el 
aumento de las puitklas para satud pública ha ·ido de 3 millones 
lle soles por año ; poi· con iguiente, Jas instituciones ele ¡,revisión 
social necesarias para la Juchu contra la p1·0 titución no fracasa- 
i-ían por falta ele medio para ·n so: ten imiento , . 

C1·1Jo lncern menre que el Perú está ya. prepn rado para eJ abo- 
Jieio1:i�1110, que �ignifica1ú un paso ded�i\'o eJ1 la lucha an tivené- 
rea ; y me compluzco en dejar sentado que esta prepuracióu se ha 
,-fe.etuado er. los últimos años. multiplicanrlo tos elementos y me- 
dios de trutnmiento y d ivu+gando ampl iamente los conocimientos 
en matei-ia de enfei-medndes veuéi-ens ; imponiendo igua'le · medi- 
o as sanitarias para toda la poblnción y no í imltándose a exigidas 
al reducido grupo de las prosürutns oí ielalmente inscritas en. �¡ 
regi itro : supr-ímiendo el in tei-numienro forzoso ele prostituta 
presct-ibiendc el tratamiento obllgu.orio y íla declaración obliga- 
<oda de tas enfermedades venéiea ; couvíi-tiendo el antiguo sifi- 
iicomio en Dispensai-io ccn tru l :y cr ando cuarenta dtspensarios 
en la Ropúbhen, en los que se atendieron 9.000 enfermos, en el úL 
timo uüo . El momento e propicio 'para díchu- -una Ley au tivg- 
aérea uhol icioni ·ta, y •¡)01· otro Judo. es, urgente ·11 expediciún ; 
pues, nno de dos problemas que un post gner1·a Traerá al Perú sa- 
rá el del aumento inevitable de la prosrí tue iún en el mundo, poi· 
lo cual f-1 pais debe prepararse para conrr.u-r estada. 

La Repúbica Argentina que 'había hlegado a. er uno ele los ce r' 
tro ele más importancia. en el mundo en prostitución es hoy abo - 
Ji'ci-0nista. Estados Unidos de No11:e Aruérica. Cnunrlá, Nícaraguu.. 
Ouba, Méjico. República Domin ica nn, Bolivia }" ('hile también b·an 
implantado el abolicionismo. Habrá. <le deriva r necesariamente 

-a los países aún reglamentarístas como el nuesfa-o. el aflujo de 
prostitutas que en ellos 110 pueden prosperar. por falta de toleran· 
cia oficial. La. Ley antivenérea abol icion ista ·nos· encontrur!a pre - 
parado. para impedir en nuestro país las inevitables consecueu - 
cías del aumento de la ,pro;,1'itnción. con •la di¡f,nsión ele las en fer - 
(meda-eles venérea . Un pal reglameutar-ista �10 puede efectuar 1tr 
chn eficiente con tra la Lmt-r1 de bla1wa�. ya que al amparar el ejer· 
cicio ele la prostitución se permite el funcionamiento de casa. pú - 
blicas y por consiguiente fomenta no ólo el desarrollo ele la pros - 
titue+ón. si no también como eoi-olai-io in vitn hle eJ desarrollo del 
tráfico de Pf0Stih1tas o sea lo que 'ha convenido en Ilamarse "tra· 
ta de blancas", Als-ededor de la prostituta. patentada, g+ran, inva - 
iiablemente, amparados •JlOt· la tolerancín oficial, el sinnúmero ele 
satélites que son proxenetas y los mil intereses creados que pros· 
peran cerca de esta tt-iste miseria. 

Se na hecho coincidir la fedrn ina.ngural de esta Jor;,acla con 
el "Día Panamericano ele la Sa lud" como un íhomeuaje a,J esfner - 
so que América lleva a cabo en Jnvor del cnpital humano. s� 
aporta de este modo nuestra. contribución efectiva al esfuerzo ele 
mejoramiento ele In salud pública, que realiza el Presidente d'e 
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la República Dr. lfanuel Prado, quien. ha abido, com¡¡1'encler el 
esfhrerzo ,gene1·0,:,o de lo· miembr-os or�.,'<anit,,a<lores �1, ·C i-túmen. 

La Segunda. Jol'lla.t.hL peruana uutívenérea es anhelo de supp- 
i-acióu y esfuerzo científico de las instit ucioues que la pu n-oeinuu 
«ue sieuten la obligación moral de oJ'recei- su concurso, paru que se 
cumpla el deseo de uu Perú gi-aude y rue-te, no tanto poi· la itt�1-- 
za de las arruas o la potencialidad Industriai, sino poi· el mejorn- 
miento de la salud de los peruauos, 

DISCURSO DE LA DRA. SUS·�A SOLANO, A NOMBl(E DEL 
"COJ\UTE ABOLICIONISTA, PERUANO" 

Desigu.ula por el '·Comité Abcliclon istn Peruano" p,na tomar 
la palabra en la sesión inaugural lle la , segundn .Jorunda Peruauo 
Antivenérea, 01·ga11izntla puia cuurpl i r el acuerdo tomado eu el cei-: 
1árneu del 7 de setiembre de 19il, me e: honroso explicar aJ audi - 
toi-io cuáles ·ou los fines que persigue el "Comité" y quienes SQ!l 
sus componentes. 

Esta inst it nr-iún f'umludu el '.IO de enero de 1,!)31i estú f'or.rua - 
da por 1111 gr-upe de hombres �- 11111je1·es que uo e tán conformes 
con expeetm In vil coud ícióu de ímfelices mujeres coudcnndus a 
vivír del .infame oficio de mei-etriz ; actividad peligro ·a que al ejer- 
ce1�,a degenera al Judlviduo y lo convierte en veotor de enfel'me- 
dades que dañan la salud causan infelici'rlncl <le la familia Y C"()n- 
ti-ib1u:7e.n a lo decadencia 'bioló¡,rica ele ]:1 naclóm · 

El "Comité Abolicionista Peruano está empeñado en luchar 
porque desaparezca en el país ese rez .. ago de esolnvirud que vieur 
manteniéndose a través de 123 años de vidu republ icana. l.laj.1 pre- 
texto de ,lefensa de la . a1,ud pública. 

Cuánta. mujeres Ilenns de i luxiún se engalaunn con el h-njP de 
los desposorios, i-lndiendo tributo a la muerte, como consecuencia 
Lle! eontn¡::ir, venéreo que les ofrece como presente de bo,la el espo- 
so ig::1c1·an'te. temer.uio o egoi.�tn. pese al cert ificndo de s:1!11>1 L''- 
tablechlo con el c,nú:·te1· ohligntorio, según el A:·t. 101 del Código 
Civil. )l:11'U los que nID a corrtraei- nupcias. Cuántos jóveue .. aún 
níño ·. Ilegan a la vida con el, e tigma de la sífiii: congénita, con- 
.lunados a Ia invalidez, la ceguera, a liennción mental o ucuropatín-; 

AL inicirn- campañn eon tru el meretricio reglnmeu'lado, fuente 
de tantos rnules. el ,. omité Abolicionista Pei-ua no" ha logvado 
algún éxito, in pirnndo a,lgunas d ispcsicione adruiu istr-nt ivas tlt: 
tendencia abolicionista. Pe1·0, fa! vez, la r-onquista 111(1. 'iu tei-esun!» 
11:1 siclo atraer a los verdaderos interesados, el pueblo, que s1100 an- 
te como ahora ele la sincet-idad de nnesti-n palabra. 

Abolicionistnf Lle la lnfelicidad, el dolor y In ignominia rle la 
mujer pro. tltuta ; abol ir lon ista del libre íunciona miento del le - 
uociuio, donde arroja implado: a y egoístamente a infelices muje - 
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res ; aboi iciouista ue la coi-rupclón. de la concuspicencia y del 
desenfreno sexual. 

Este auhelo generoso de los al,olicionistas peruanos. ha des- 
pertado las iras de unos ·pocos, que reaccionando incomp1·cnsiva· 
mente han tratado ele desacreditar nue tra campaña, persistiendo 
eJ1 su erro1· de ofr-ecer a la juventud la. falsa segui-ídad del couti-ol 
médico de 1,i meretr-iz. Los que siembran la desconf'in nzu v la. <ln- 
hitación en la juventud ma eulina, al defender el lenocinio ·y la 
meretriz patentndu. consph-an conn-a In . a.lud de la especie. 

El Perú con la. colaboración de sus hijcs, qne debidrunente 
adoctrinados, siguen el progreso y recogen la experiencia rle otros 
pn ises, resolverá, estov �eg-ura. el peli;.r1·0 veuáreo, Los abandera· 
dos riel "Comité Abolicionista T'e1·t1aJJo" lnchan con las awma� 
Iuqnebrantables del valor, la fe y la esperanza. Contándome en sus 
'filas, anhelo que este certúmen que 1]10y innugurn sus labores, llf"- 
gue a concln iones .Iacribles, que. puedan utifümr q¡uienoo tiene.u 
Ia responsabilidad de encausar la campaña an'tívenérea nacional, 
·que debe eguir mejores derroteros. 

El país neeesita combatir def init iva menre 11110 de ·l'r� m:'v 
�rnves flajelos que azotan al. pueblo. Los lenocinios son antros de 
vicio. rlegenermciónv esclavlturl y sólo pueden defenderlos quienes 
obtienen algún interés económico de ellos. 

Aspiran.os n forn1a·r pnrte de 1111;1 nación \!fl,na y feliz. libr» 
de taras y enfermedades que destruyendo la personalidad índívídual 
y desvftalizan la raza. 

DISCURSO DEL DR. CARLOS A. BAMBAREN, PRESIDENTE DE LA 
"LIGA NACIONAL DE mGIENE Y PROFILAXJIA. SOCIA" 

Con explicable estarlo emotivo. que e. a 1�1 vez regncijo pa - 
trlótico y . atisfaccióu in. tituclonal. pre. ento la nrlhesión cntu - 
1,iastn �- pública ele la "Lign Xacionnl de Higiene y Prof ilaxin So· 
cial" a In Segunda Jor.nada Peruana Antivenérea, que han orgnm i: 
zado cuatro iustittrciones part ícutrn-e: para iu tens ifica r la propn- 
ganda y cultura. tan necesa i-ías para el éxito de la lucha contrn 
enfermedades que se difunden como consecuencia de actívidarl. exual 
i ucontrolada. 

Es iunegnble qne cuando en 103:3 �P ronRti-i uvó en el Perú ln 
"Liga Nacional de- Higiene :y Profülu xia .Rocial" la educación pre· 
ventiva de las enfermedade estaba cireunscrtta a la ciencia que 
�P imparte en el ambiente uu iversitnr-io. De vez en r-unnrlo apm-e : 
cin una breve iuformn ción Uust1<nth,a en· los per'iód ir-os, cn:onrlo 
una ondemln cobraba rnrneteres epidérniens, o r-un mlo Re 1le. cr i hln 
poi· primera ve» en el Perú unn enfermedad exótica. K(). habinn. 
tampoco. insfituciones científicas. fuera de la Academia de Merlici· 
na, en la · que se expusiesen inquietudes de profilaxia social y en lo 
que respecta a h1·. enfermedades venéi-eas se Jas concept nnbn 1nn 
vergozosas, que con eufemismo pudibunde, se la: llamaba. sociales. 
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Ser'ia presunción sostener que la labor <le prcpugurulu lle1·,i· 
da a cabo »cr la "Liga Xacionu l de Iligiene y Profiluxiu l:lotiai" 
ha sido el -p1·incipaJ Iactor que ,,UNO entre nosou·os la educación 
santtai-ía ; pero también ate .tiguaria egoísmo rlescouote1·. la p�11 !1- 
que le .conespondc en esa tarea tan m·gente como efectiva, si se 
trata ele a entar sobre sól idns base· el adelanto higiénico del país. 
l\fucho· han sildo los trabajos lle divulgación ora l, escrita y figu- 
rada que esta Institucióu llevó a cabo en veinte años Lle labor ." 
sus empeños fuera de 'tenaces han sido coutinuadox. l"OII a�cií11; 
ininterrumpida en ese lapso . Aúu en momentos .poco propicios pa- 
ra la expresión del pensamiento, no se cumplió el deseo ne nque 
.!los que en el Per-ú son "candil de la calle y o. cu rielad de su casa" 
y que le niegan aplauso · cuando lo otorgan cou si m pa tia femeu- 
tídu a insti rucioner que en oti«, pulses americanos real iza n taren 
semejante a la que efectúa la entidad que 1.engo el honor de pre- 
sidir. 

En el recuei-do imparcial <le los :hecho· que se han prodncidu 
en el Perú, en ór-den a la propaganda , ·istemática y doctríuai-ía 
contra estas Pufe1·111e<latles, merece reeoi-da rse la Co.ríei-encia na- 
cional ant iveuéren que se realizó el año 1.9Z6 por entusiasmo del 
inolvidable maesno Dr. E 'TASISLAO PAltDO F1ra;�:1WA y en la q1: e, 

no participaron m iernbios ele la ''Liga Xaciona l de IIigie11e y Pro 
ñlaxia ·Social". No se ha enjniciad-, aún el signifi.cado que tuvo ese 
cei-tá men, ni e ha analizado el alcance ele sus recomendacíones . 
la ocasión Indudablemente, invita a otio gé.ne1·0 ele labor, pe1·0· d .. 
todas maneras puede adelantarse que una ele sus finalidades primor· 
dialen, la fundación de una "Liga antivenérea" no se .produjo ape· 
sa r clel apoyo gu berua tivo. 

Desde esa fecha es necesru-io llegrrr al. afio 193ü euoonu-audo 
entonces las p1•imen1. campañas debidmuente orgauizadns de ed1r 
cación sexual �- antivenérea. Covresponds a la "Liga Nacional de 
Hi·giene y Prod'ilnxia Social" y a SysA.."A Sut.xxo, haber roto �l 
·ilencio que eubi-ía un pudor mendaz y circunstauclal. Desde es.i 

época el tema ha concitado la ntención de mucha· personas, com· 
prendiéndose que encierru provecho individual. }' colectivo. 

Ocupa cnsegulda. página destacada en el 'h.i torlat ele! movi'' 
1.:ientu perunno eu favor de Ja educaciún sexual, la celel:N·J1':,,n 
del "Dla an+ivenéreo" que e oficializó 1)01· la. fina percepción •Je 
un pi-of'esioual inteligente, que en 1!)36 desempeñaba el portare - 
lio ele Salud Pública, el Dr. Forrrux.vro ll ·�:sAnA. Fué este )fini;;;tn, 

1e Estado, cuya g:rstiún gubema tíva se juzgas[t seguramente con 
n preciacióner elogiosas, qui-en dispuso que un día al año se inten- 
sifiea: e la enseñanza contra el morbo venéreo. El acuerdo mereció 
censuras y aplau ·o .. d iciéndose, en esa. ocasión, que no era posible 
concentrar en una -pa rbe nlteuota del nii.o Ja propaganda m1tivené- 
rea, qne exije dedicación inin'henumpi'cla, porque son permanentes 
lo. males qu • producen la.· enfermedades venéreas y, además, que 
la expre ión no era feliz: los aplausos los prodigaron qu ienes por 
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tener generosidad en el corazón, cneontrnrou que h iniciativa de 
la "Liga brasileña .de. higiene. mentad" e: Iactor' capaz ele. inten- 
sificar lu campaña cduca tíva tan m-gente en la ludia contra estu · 
enferuied ad es. 

Tnu-ante cinco años se celebró el ·'Día aJ1tivenéreo" con in tr,- 
rés c1·ecient.e, pero, luego, quienes (lehia n cuurpl ir d isposicióu g11- 
bernu ti va vígen te. mosrru .-011 (le,spl'eOC'llJl.lt:iún sospechosa. 110 obs- 
tan te que loe, 111i:<>mb1·0" de la "Liga ·ac1onal lle IligiCJ1e y Profr- 
�:n:.ht 8ocial". que tomm-on pm-te eu la actnac.ioncs, se dcclaru.' 
l-u n p.ntidar-ios rle la e<lncaciún sexual mornl izadn. tle la contí- 
nencia de la [uveutuil, r11e111i00o>< ,lel lrrpa na r que envilece ln co. - 
lumbres y 1·edam:nou la nboüclón del meretricio r�g!n.mentaclo, 
que, cual otro cán .er, carcome Ins' bases espuituules de -la erótica, 
Poi' eso y en vista r¡ue eu el uño J9.U} tuvo h� insti tucióu que a u- 
mir la responsubilidad de la c:eleb1¡1e:i(rn tll'J "D1a n n tivenéreo", Re 
2co1·t16 poi· mi inc ia í ivn Heva r a <"Ubt, en Hl41 la. prjmei-a jornada 
nutívenérea, JlHl":I cuya realiznción se invitó a. la "Sociedad 11e - 
ruan.i de urologíu y vcuercologin" y al "('omité ubuliciou istn pe- 
ruano". MI cei+ámeu, .ulemás, homenujeó a.l profesor ]�1cAr.JJo PA- 
zos VA1n:1.,\, qne cumpl iu neiutu níio. ,le lalx,1· al Íl'ente de la c,í- 
tcdrn clr U1·0\·e11e1·e0Jog-ía de In ,F:1e11lt:1d ,Je i\le,licfoa. tle Lima y 
que ron tesonero ejemplo prepara el personal técnico nec . nr io pa: 
ra l:1 lucha nnrivenére.t. 1�e le b·i)Jutf¡ :1frctuo"a veuemción, por- 
qu • ,-11110 conqni. tn r ,s1Ímpnfo1 en el c·ol'a1A'111 de sil' rllsctpulos. 

Lloy 110. congTe¡::n. esta oeremouiu i11i�ia1 de la Segnudn Jo1·- 
nnda Peruana Antlvenérea a la que coopera slncerameute la "Li- 
"'ª Nn ciou.rl lle If igiene y Profilux!a Social" y en cuyo oorubi-e 
rorn111lo votos ¡ia1·a :111g111·a1· el má: cuin ptido é.uto al certámcn, 
<pie e,- f'rn to de ur-t ivirlmle: 1lesinle1i'�ncln: y nobl .. que emergen 
de amor a. la patrIn, a In cíoncín sarrítaría y a �a colectívidad, que 
requiere 1111 mejor- ndocu-innmienro .tc ene. tienes qne son vitales 
paru su cabal desat-rol lo, 

Reuniones seme}JJJtei a esta. se llevan a cabo en diverso: países 
de América se pi-oyectan paru el rut u1·0. Dn Cuba f'e erectuó 
en el mes de marzo ele 194.0 y en la. cpuda<l de anta Olma, una 
Couvenclóu contra Ja, sfJ'i�i�: en lfé..,;-ico se lhaJ1 real izndo dos se- 
manas de estud ios venereológicos, siendo Ja ciudad ele Puebla la 
sede de 13. segnndn que se l,ley() a cabo en el! mes de febrero 1le 
este año ; en la República. Argentina, la "Asociación de Venereo- 
logtn y Proñlaxía Social" ele Buenos A ire proyecta celebrar la. 
primera [ornada venereológica argent ina eu julio de l!H<l. Por es- 
tos dato .. citado. slu pj-eteusióu exhaustiva puede deducirse que 
preocupa en este Continente la lucha antivenérea y que periódica- 
mente se ·o<rganizan reunioues ele este carácter, que cuentan con 
<'·1 npoyo de los fun.c-iouario de la ulnbrtdad nacíonal y IJ.Ue lrir- 
voo, n.o hay duda. para esfablece1· pi·ograrnas ele trabajo. út.iles por 
arquitectura resultante ele la colaboración e:iitre los encargadOl 
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cficiales de la canqrniia urrtivenérea y aquellos que bi-iudau geue- 
rosamente su técnica pei-soual. 

Este interés de Amériva poi· la lucha antivenérea, ,ha, ndqui: 
rielo mayor cnvergadui-a en dos último tiempos gradas a la Ofi- 
cina sanitarln Panamericana de "\,Vaghington, que atendiendo re - 
comendaciones que se frn-mulrrrun en vai-ías onnferencias sanita- 
rias del hendsferio y en reuniones de directores nacionales de sa- 
lubridad, 1ha comenzado a publicar desde este año una "Informa- 
ción sobre enfermedades venérea 'l de aparición tt-imestral, que 
será, seguramente, un activo factio·r de comprensiva d'ifusión ele 
couocímientcs antivenéreos entre las repúblicas americanas, faci- 
litando el camino de la soliclariclad en e. ta cuestión ele sanidad pú- 
blica, que dejó de pertenecer al árnbito Iímitndo de las unciones, 
para. ingresar al campo continental. 

Qué esta jornada. antivenérea, provechosa por más de un 'con- 
cepto pai-a el Perú, sea exponen"te ele nuesn-as preocupaciones so· 
hre la ma terin y qné como resultado de su celebración ocupe el 
pats puesto destacado en el concierto intelectual americano, que 
exige más C!;fuer1.-0 que antes, 1}01· el i-itmo ele c<!ler1�:J.ad CO!II qnP 
Re plantean, estudian 3· re uelven lOSI problemas panamerira.nos de 
salud pública. 

DISCURSO DEL DR. FRANCISCO SANCHEZ MORENO, VICE- 
PRESID,ENfl'E DE L4 .SOCIEDAD P,ERUANA DE 

UROWGIA Y DERMATOVENEREOLOGIA 

Por clrcuustancias qne impiden al Presidente de la. Sociedad 
ele U1·0Iog!a y Dermatovenereolog!a hablar en, éSta. Importante ce- 
remonia. en mi, calidad de Vice-Presiclen,te de dicha Institución 
traigo el encargo ele hacer uso ele ]la palabra en su 110111 bre. 

L� Socieclacl ele Urología y Dermatovenereologta desde su fun- 
dación. •ha venido real izando su labor académica sin inter-i-upeión. 
en el curso ele vaiío años. y Re complace en tomar parte. por in - 
termedio de sus 1·qne;.en'ta11te;,, en labe i-es romo Ias rle ésta Jo1 - 
nada. que salen rle la órbita de la ncadernia pura y que tienen poi· 
Ilnnlidad. enrnmbm- y orientar la lucha. oontra el mal venéreo. 
realizando r.si una fun·ción social, altamente elogiosa y merece- 
dora ele los e fünulos de nuestro pueblo. sociedad y Gobierno. 

Son pues los profesionale. médico!" que pertenecen a la Socie· 
dad rlc Urología y Der-matoveuereologta, así como los que perte - 
necen :.1 otras sociedades médica: .. los que a diario están en contac- 
to con las víctimas de los males venéreo. : son elfo. los que npre- 
cian cotidianamente. los estragos ele la si,filis, ya sea los destre - 
zos causados a. los centros nerviosos ele personas •hábi<les, inteJ.i- 
gentes 'Y productoras de trabajo o ya sea a niños, que ],le,v:in IHs 
faras y est igmas de la Hilis C'Ongénita: son ellos los que tienen 
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que extirpar los órgan,c;; generadores de la vida, e:n mujeres vícti- 
mas de salpmgo-ovarttís supurada blenorrágica, haciéndolas es - 
tériles para la reproducción y son ellos los que a menudo comprue- 
ban la defíni tiva Imposibllidad para la reproducción, que ha deja- 
do como secuela una epididimitis ble.norrágica bilateral. Así, pues, 
si son éstos .pr-0fesi-0na-les médicos, los que en su labor d iurln ven y 
·a'Precian los hechos señalados y que no son sino como un botón de 
muestra, ele otros muchos; son. etilos los que pueden con trrbuir 
y deben contt-ibuir con su grane de arena en las discusiones ele es - 
ta Jornada. 

Certámenes de esta unturaleza. como la Primera Jornada Anti- 
venérea y ésta segunda que se inicia hoy, poi- 'inicia tivas ínstitu- 
donales privarlas, 'tienen importancia desde tres diferentes uspecr 
tos. enue otros : 

l9-Expouer a la luz pública pensumieutcs, ideas, discusio - 
nes y conclus iones, que resultan como fruto de la Jor.uada y que 
son puestos en couorirniento de .las autoridades de salud pública, 
que no pueden dejar ele temarios en cuenta por la capacidad cien- 
ríñcn de los autores. Este concurso cient.ltfi:co que aporta la Jo1· - 
nada a la Nación, puede considerarse ele primera maguitud. 

2'-ReferiT importantes temas científi.cos que clan a conocer 
trabajos ipersonales muy interesante . con los que se contribuye 
al presfígio íntelectua! del Perú y se difundeu temas y experíen - 
cías hasta a-hora inéditos. 

3''�Hacf:r que se despierte emoción en iustl'tuclones y :anto- 
1.'idacles, para luchm- contra Jo. 11111les venéreos en forma pei-ma - 
nente : ,lfom:rnclo � colaborar a tic(las las personas ele buonn vo - 
luntad, caps ces de dar sn contribnctón intelectnal ,- experíencia, 
en forma deslrrteresada, .hacieudo labor efectiva. y benéfica para 
el país. 

La Segunda Jornada Peruana Anti-venérea, tiene mucha la· 
bor que realizar. Hay numerosos problenu sau itar-ios venéreos n,o 
resueltos, no solamente en .nuestro pais, i>i¡uo en muchos otros de 
Amérrca. Uno de elfos J qrnizás el más importante es el de la abo- 
Jlición de la •J)1'ostihwióu reglamenta<la. Tema muy vasto y que 
se discute desde 11iacie tiempo. 

Dirá a continurrción 1111rns cnrmtrrs palahr.asi y a:p1"eciiacioue� 
personales sobre tan importante tópico. 

'Desde el punto de vista moral. no cabe discusión alguna sobre 
este punto ; el comercio carnal condure al más ba.jo nivel de rela- 
jación moral y degradación ele una mujer, qne nació para ser ma- 
dre y educar a s11. :h ijos en el bien, con �n propio ejemplo. L,1 
prostétuta es el primer eslabón ele nna cadena, cuyo segundo esla- 
bón está eonstituído ·por el explotador ,o, explotadora que proplciu 
y se dedica a conseguirla para beneficio propio y ouvo tercer y 
úbtimo eslabón eRtá constttuído por el Ienccloio donde el alcohol 
acaba con los últimos restos que hubieren podirlo quedar de digni- 
dad humana. Estas constderaclones ron suficientes para pedfr la 

• 
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nbol iciún de In prostituciún reglamentadn desde el punto de vista. 
ético. 

Desrle el .pnnto <le 1·i�-t,1. sruu ltru-io. la tole1·anei:1 y 1'eglarn.l\ul,'l.- 
c'ión tle la pro,;tituciún y s1L control sa n ihu-io •• úlo <lá una f'a lsn 

segru-idnd. Fu lsn �egnrid:ul en r-un nto a in �·oncnnenci:t de l:l>< 
meren-ice ins critns .p.u-a su 1·e1·i;.·ií>11 y con n-ol y falsa seg111·itk1 ¡ 
eu cu:rnf,o al control sanl ta i-io efectundo. l,n lo que rrspech1 a. la 
vizil.tnci« de la wostilnC'iíon r-l D1·. J,;1.1�Mo R,u1í1n::r., ele )féx_ico. 
dice que en 2:; ile Oetuln-e de 19::17. fa cu pl ta l fctle1·nl tenía 17.000 
prosfltntns y r�nc ,.í,lo estnhnu inscr-i tn s � 000; concurrlendo a la 
in ipeecíón snnlt.u-in 1.200. -con 1111 promed io ele a:Lst1>ncia contínun- 
dn de sólo rí0% de éstas últimas. En Pa ris, Rrs'r rlecín en ]!}'.H que 
hnhiau fi0.000 prosr itutns .r �t.10 f;.000 inscri tus que at cabo rle cier· 
to tie,:,p¡¡ termlnnn poi· evitur la fiscn lizar-iún 111\;cli,·n. En rre r.o�- 
otros sucede lo mismo. Respcc!o a 1,1 fal.sn !';.('g"111·irl::1l del rnn trol 
sanitario pasa lo signicnlc en In ciurlrul (fo Lima. La rr,·,siíJli mé" 
tlicn se 1·rnlíz,1 nnn 1·e7, poi· senm nn. se 10111,111 muest rns tle socreciúu 
ele In nret rn, y cervix utei+no. p:11·:1. invest igru- :,:onocO{·o. solamente 
c1¡:inclo ha.y presenr ia de pn!a o t u rnefueción !]llf' irul ique sosper-hn de 
<'nfe1·metl:tcl venérea: no. e toman mnestrns ,lc'I 1·edo: el médico hace 
Ún:1 i-evislón 1·(1pi1l:1. pues npenns dispone de 1111:i hru-n n 1101·a y me- 
dia. pa rn fRte trnhajo. La lTacriún 1<e1·olíog-ic�, p.ua la ,:Hilis "r 
efer-r ún cndn n ño y súlo en 1:1� p1,o�tit11t11R .'O. J)!'ChOR:lS. r.01110 .'C 

vé la 1'e1•i. ión es ,lefcctnos,1. pero aún !<nponienrlo que r11rrn per - 
recta In of'iciun snrritru-ln respect ivn 1:ólo puede der-ln m r que la 
prnst i+u tn e. tá sn na q1::i;;t:i ¡,.J momento en !JllC' l:1 exn miuó o J"e- 
visó, pero en cunnto s1h:1ml:,c11:1 In of'irinn rle rr-vis ióu. n.ul ie 1111('(le 
a�e¡rn1·:1r el esturlo 1le �-:1111(] de la eg-1·P. nrln, po1·q11e el contugio 1·!'- 
íllÍ•1·eo puerle r .lqnirh-lo :1 lns 1poM.- i101·:1� elC' hnherse pt-act icrulo la 
i-evisiún srmitru-in ). enrnnces queda contng-ia,ln .,· contnginudo, ,1,,- 
mute . irt<> d ia: • hnsta l:1 signientc 1·e1·i. ií111. ('01110 la prost itu trn 
posee 1111 1r·:i1·11et sanit.n-in en el ,c·11:1l se Ir declrun snnn. el pi-imer 
rng-aiin,lo es el . �i·c-:it:11,t-e !]IIC hnjo In ,. rgt1-1·itl:1cl ,le! carnet que 
rl ice sunn y expedido por 1111:i of'ictnu snni ím-iu. nrlquieie n pesar 
ele todo nn mnl venéreo: 1101· supuesto poRtN·iorn,ent� no rs 1111:1 
sol:1 ¡)e1·�)1¡¡ ,la eont:ig-i:1,l:1 �ino tnlU'híRimn� 111(1;; e11 <'l cn1·Ro ele 
;;iete rlins. El eontl'ot _s;:i,n i t:nio rle 1·e1·i><iÍ!n no pnerle rf eel na 1·sc 
en fo1·111:1 rlia1·i:1 p01· ;;e1· i111posi1Jfo y menos h01·n1·io toel:1·Yí:1. 

Si ¡ .1· l:1 fnqf·n (le eonc111·1·.cmr·in n.l co11h-ol s:111it:11·io v [101' .l:1. 
faltn o imposihili�l:1,l �le efech1:11· ,m conh-ol pr1·feeto }. ri·ecnente, 
es imposihle :1fil·111:11· eon seg-11d1ln1l nh�olnl:1 que l:1 p1·ost-it11t:1 no 
1i:eue mnl venéreo. lhnelg-a y estú <le>múR l:i 1·r¡?lnmentnc-iót1 y t()llP- 
rn.Dcin. de In ¡wo�ti t,1ciún. 

En Dinnma1·cn la pr .. titnci{rn est(t nho'li,ln rles<lr mor. �- en 
ese níio el .promedio <le cnso;; nneros rle i::ífiliR. rlenuncimlo�. fné 
de 4 J)o1· emla 100.000 -hnhitnnt1">'. en 1!)'.l,.'i �úlo llegú n 0.:1 por cn.dn 
100;000 hnbitnn'teR. En e�e .pní� q,n!Y nn T11i::tituto Se1·olúgico <lcl 
Estado c¡ne c,ontrdla ,Jn.- renrcioncs ele "as.:c1·man11 renliznclnR. 
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Ilevundo .uu f;che1·0 .le lo. enrérmo- y 1 rsouar a lns <¡ue Re l1a 
JJL·ac1 icurlo la 1·cac1:iún scrnlógicu : eu 1.!>:!!l tenía 70,000 tarjetas .. 
En Ru ·ia, en rn1;;. tl1abía :!0,000 lJrO�üruia: en J,1 ciudad ,le llo�- 
cóu : alJolid:1 la p1·os1i'111eiún ,.1 ,111,> l!l:!9. c11 J!}:1(i .,t.i,o se pudo en- 
coutrn r 100 (·larull's•t,i11as. En !'se pa is �,· eornlmt� la ¡,n,sti-11rcií1ll 
J,l'1·0 110 a b prost it ut.r. q.ue I Estado ha· fr.:11.Jnj:11· en J'rorn:1.c- 
toi-ios ¡l{.rule H' 1·el1:1hilit;1 ,1 la jn-ost itu tu facili1,111tlole t i-nhajo, 
recreo y educación. nrlemús "'' t m truuieu te. Co11 el mejommieu to 
rle la R;1Hac:iún l'<'o11<'1111i<",1. 1·011 una mejor etluc:al"iú11. medíos tfo 
r<'c:re,1 e i,lfalc.· ·oc-inle�, di�u1in11_ye cons1an1emeJ11e la prust í í n - 
riú.u y rl Estado 11;1 su pri m irlo 1111111ero�o� p1·ofil:1c101·io.. porque 
)';L 110 e1·:111 nen•sario�. r¡ne<l:1111!0 �úlo ,seis en 1ü3!J. l'omo con:e- 
,·11e11ci:.1 ele esta t,11·1•:1 la fr<'r11r11tia rle la sífilis 1¡11e en l\J2l fue ele 
1.!i:í(I ,·,•sos clis111i1111 ·(, e11 l!J:111 :1 ,:�:S:í ¡,01· ·acl:1 i00,000 hahl tantcs, 
1·r8 JJl'<: ti v" m eu te, 

Los 'l1t>l'l,os 1·1·fni1lo� p1·11ehn11 que en ]O!< países que han :1bo- 
l ido la proxt i t ueiún )' en los q,11c la, ran11pa ii:L an 1 ivenéieu. hie1:i. 
d irigidn y t naz, se orienta adecundamente, di minuyen en forma 
&atisfaclo1·1<1 los mulos veuércos, d isruinuciún que no pncd obre- 
neise mi unas exdstu- tolernnclu '1el Est.ido pura el meretrtcio, 

Oja lú que el Perú, en hrove .. e surue a la oi-ientacióu abolí - 
cionista que i:111 buenos resnl tndos !1:1. proporcionado a los pal es 

11ue h •han. atlovtndo. 

DlSCURSO DEL DR. LUIS GUILLEll...'\10 CORNEJO VICE- 
PRESIDENTE DE LA OCIEDAD l'ERUA.1\/A DE ·E'UGENESU. 

Noble. ideales ,le perfecclounm ieu to racial in�piran los pro .. 
pósltos '.le b "Soc-ietlad Peruuna ,le Eugenesta". La defensa y la 
,-11pe1·ac·iú11 del cu pitu l 1hu111:1no como tantlal !Jriolúgico y espu-itnal 
LOn:t i1 uve i objet ívo y l:t csencin d sus act ívidudes, Poi· n· , 1·e- 

·cibiíi y a·repiú ju hi lnsn Ju i nvi tución pa,·a orgunizar la, egunda 
.Jo1·n:1•b Pe1·11::11:1 .\.11t·i,-e111.)1e:1. acep1{11ulola con los más fra;neo 
xcn riruien los de ad·he:i(111. porque ·en p!Ja. hay profundo . errti lo 
IJ.11111:1110. ,. vel.ulur ulocu nte de que en ,·ada 11110 de sus ür;\°alliz,,- 
dore� �P1·n1i11:1 y 1Jlo1·ec·e la 111(txin,.;1 :,,:;ttu·a,l:1, que t·1·eú el pcnsa - 
miento imnoi-tu l ,10 Tl l pócrn íes. cun ndo afirmó 1}UC el hombre une- 

<le pe•·mancee1· '·Oh·idado de s i 111bmo .,11 holocuusto -a la Flmua - 
11id:1(l"'. 

La ·'Sor-icdatl Peruana de Eugeuesín", en cuyo nombre .te1i- 
go el ho1101· de lurl.la r cu es1:1 solemne opottun irlud. ·11a apve indo 
:\ oo mpreudido debidumente fa enorm trnsecndeneia de la tm1c·a· 
impuesta. Esti111a que la en 1 idiuna e indecJi.nnble lucha contrn 
la enferrnedud, rl -lolor Y In muerte. se desplaza a un plano social 
inurenso v de p1·on:o.<:cio;1es iuva lornble .. La fo1·m:1 como e h:11; 
cxtcncliclo· las 111í1lt iplcs mu!lnli,la,lc tle la iufec<:iún venérea. ]1:1 
lle"a<lo n coufig111·,1r en las sociedndes tl nuestros ,Jí;¡i,, la 111(1; gra- 
ve 'J' 8C1'ia amenaz-a pn,ra fa vida il1dj<vithia,1, :y sotiaJ. L,, triste y 
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11101·bo ::i rea l idad que ofrecen 'las cnfci-medades venéreas, cons: :· 
t uye uno de los pi-oblemas más i·nquietante · que tienen que confron· 
tar gr,l)C1·n3ntc;;, le):(i><l>1do1· s, médico. y hombres de ti1:11_ti:1 de l,1 
Nación. 

Es ,·igo1·0. a y est imu hle la c;ampaiía anrivenéi-e». que con 
tanto tesón se efel'lí1a desde hace .a ,n:111 t ienrpo, pero necesita i,n,.-,· 
p ira rse en Jo.· postulndo: de nuestr programa eugenésico. ya qtw 
1111a de las Iormns 111ú" .ulccundus \le consegu ir el rnejurnrn ien to 
,ie la i-aza. e, luehnnrlo con trn las enfermedades venéreas que tan· 
to la empobrecen y dageneven. ,Poi· ello, la. "Rociedad Pe, u.ma de 
Eugenesia" no sólo se ha acld1e1·iclo con todo fervor. sino que se 
s,1111a, entusiastameu ;e. a la Iecu ruln laboi- que 1·e.:ili�:ll'Ú la e r. 
gundn J·o1·mHht An tivenérea )' ,t11Jo · beuef'iciosos re uttados se 
halla :i ya deseen tndos. 

Y es por esta iazún vital que los Poderes Públicos, y de mnnera 
muy espectal el Gobierno rlel Doctor )fa.nnel Prado, que incc�ante· 
mente dedica torlu -u preocupución para solucion.u- estos p1·obi0- 

111ui<, �- las ins t i t ucicrnes científicas y culnn-ales. lo- profesionales 
y en general todos los hombres de buena voluntad. coopernu con 
la mayo:: deeisióu nl mejor y más cumplido éxito <le esta JorJJacla, 
de cuya sabias deliberaciones han de surgi r nuevas [úl'111u·l,i · pa - 
rn prosegu i1' e in tPn. i fíe-ar rrm noble ca 111 pa ña, 110 sólo pt-or-urand« 
la creación de organismos pieventwos y ele asi tencin médicn. s ino 
de vulga i-ización ele los medios educativos que defiendan ni pueblo 
de las enfenuedarles venéreas. 

Aru:Y elogiceo y ¡phruisibcle es el empeño ele los que se :lwu 
ngiupndo abnegndamente para orgnniz.u- y efecrnn r esta Joi-nncla. 
<lado que con ella se obtendrá una evidente mejora en In� merl ins 
ncoru ejados por .Ja cíeucln para combn ti r las e11fe1·medacles, vené· 
rea . Pe-:·� como la. trasml ·ióu ele lo', gérmenes venéreos, posee 
los m,"ls nlru-man tes cnractei-es ele] acto a n ti .ocia 1, en 11111.clia. Jeg-is· 
la•tioue.s <·o.n;.t:tnye una fignrn delictiva, severamente sancionada, 
va que ia cfl-ía e indolente manera cómo .-011 trusmit idns ��a� gt·;;· 
v í.-:i1ma�. Infer-ciones no sólo res] onsabll iznn penalmen te. sin,:i qur- 
acusan 'inconr-ebi bl., crueldad Y carencia de sentimie.ntos huma no . 
denunciadcres elocnente. ele alarmante indice de pel ijn-o ·idael·. 

Por estas rnzones he presentado al Parlamento el 1·esT1PC1iv 
provecto ele lr.,· p:11·:1 i-eprimh- y sanciounr eq contagio veuéieo y 
aún cuando la aprobación ele este p1·ocyect!o pende del Sc11ndo. es - 
toy .eguro qne dentro ele muv poco tiempo la iniciativa . e eris - 
talizarú en una expresión legal que incor-porúudosn a- nuestra le - 
glslnción penal. ;;eíiaJm·(1 In punición que reelnman e. o. repndi,11.Jle� 

atontados contra la salud irul ivirlual y étnica. 
Legistudores, j n l'ístas-. 111éd icos, nía estros, _.-oeiólogos. cn lti 1,n·- 

1Jo1·e� de la� m,,s tlive1·�a;; <liRciplina$. tienen . itio e1 fa cncrc_paií:i 
ant.hvené1·ea. Todo. los homb1'es lrnru·ado y que aman a sn pueblJ, 
,le ben a portar sn conti,ngen te valioso )' a provecha ble .. i cola born n 
desue los má� diversos Úllb>11los en la cn1zadn. ,tionti·a estns dolen· 
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cías y deben agrupaise para combatir el más erio peligro que con- 
frontan la· e lectivt.lndes modernas. Y en e. ta roi-ma, nbuetrada y 
humnn itn r-ia, todos podremos r onveitu-no · en los clnceladores de 
nue itro por-ven ir, del I or-venir ,<le nuestros hijo y ele nuestro pue- 
blo. �iaciendo de cada hombre una obra armon iosn. sana, fuerte y 
bella ele alma �- ele cuei·1>0, un hí muo trrunfu l de juventud y rle ,-¡- 
da. 

CTay que. rlefenrlr r desde todos los .plauo sociales, el t'apital 
h1mano. porque en su mejor.uniento ·tá el secreto rlcl engrandeci- 
miento nacional. ]) fendnm heró ica .Y abnegadamente la alud 
y fa. vida de nnesti-o pueblo. porque en ellas se contiene el porvenir 
de nuestra raza, Luchemos con todas nuestras energtas pma que 
la g1Jo1·i sa au toi-chu le la vida. no se extinga ni se nmengüe cu 
nuestras manos. Ante.' bien. 1wocn1·emos, rpor todos lo· medios- ,1 
nuestro alcance, acrecenrm-lu y l'ng1·andece1·la, a f'in rle legavla a 
las nuevas generacion.es sana, fiuel"le �- esplendoro ·a. Y sólo así ha- 
bremos cumplido con el supremo deber que no· irnpoae la vida. 
frente a la cual debertn mos jura r todos. ·in reserva alguna. con Ia 
be1'mr,sa fórmula a cordada poi· una de las sociedades médica. más 
p1·e. f,igiosa de Amériea latina. la cual rlice "En ttegu r a l.. nu- 
munirlad. a la Ciencia v a la Patr-in toda: las encurtas de nuestro 
espu-itu", 

'J'P1·miu:1tlos los discursos anteriores. que m iecieron entusin .. - 
tas aplausos, el 1)1·."Hlí"At<DO l'Azo� ,·_\J<El,A. que presidió la cere - 
monín. con br vos y oportunas palnbms, <'1:111:u1·ó In actuación. 
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Foliculina cristalizada Biológicamente estandardizada 

según la técnica de Allen y Doisy 

FOltMA.S 00.MERf'í LE, : 
' 

GRAGEAS: Fra.seos oon 30 grageas de 150 u.r. 
FraBCOS con 30 grageas de 1,000 11.r. 

Frascos de ZO oc. conteniendo 2.000 u. r. 
(10 rot.aa = 50 u.r-.) 

Ai\lPOLLA : Cajas eon 5 ampollas de 100 u.r. 
Cajas de 5 ampollas de 1,000 u.r. 
Cajas con 3 ampollas d� 10,000 u. r. (etecso) . 

Las tnyecciones pueden aplicarse por vía t11ir:.1nuscuJar o sube lánea. 

Preductes Farmacéuticos Krinos L1d.-Río de Janeiro 
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OSCAR L. RIVERO 
Cailloma, 332 - Apart.ado, 1532 - Teléfono, 35081 - Lima-Perú 

"MALDONADO" 

GOTA: 

GLUCOSIDO DEL STROPHANTU GRA'l'US 

Indicasiones: Insuficiencia cardíaca aguda y crónica. 

Posología: lh milízramo en asma cardiaca.-1/¡, mi· 

lígramo en arrgor oéctori y e clerosis coronaria. 

LABORATORIOS MALDONADO S. A. 
Av. Colombia. 295 - ,Lll\IA - Teléfonos 37544 y 37545 . 


