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Profilaxia de la Fiebre Amaritla.
SESORES:

Deseando contribuir en la medida de mis fuerzas 4 la olhra me-
ritisima que ha emprendido mi sabio maestro, distinguido Jefe y
estimado amigo, el Sr. Dr. Licéaga, de suprimir la fichre amariila
en nuestro territorio, vengo, no con el entusiasmo del adepto, sino
con la fe del convencido, 4 presentar ante los ilustrados miemhros
de esta. Academia, €] resuliado de mis estudios ¥ las eonclusiones
que me han sugerido la practica ¥ la observacion de los hechos,
como médico inspector de distrito en la eampaiia emprendida cn
Veracruz, para combatir el terrible fantasma de nuestras costas,
la temida y temible fiehre amarilla, que ha entorpecido, entorpece
y entorpecerd su desarrollo, mientras no sea aniguilada; v 4 la con-
secucién de tan generosamente noble ¥ altruista propasito, propen-
de este trabajo, que tengo la honra de presentaros,

Mucho se ha realizado bajo la égida v direecion de tan esclare-
cido maestro: pero como la prictica de toda labor humana, nos va
indicando sus deficiencias naturales v los perfeceionamientos que
debemos irle haciendo, VeRgo d exponeros unas y otros, pues con
ello creo secundar Jos importantes t abajos de mi conspicuo jefe,
al menos en lo que se refiere 4 la ciudad puerto.

Cuando digo que vengo con la fe del convencido, vo, que al di-
fundirse la teoria de I propagacion de la enfermedad por nedio
del mosquito, no s6lo no la acepté con el entusiasmo que merccia
tan asombrosa confirmacién, sino qque manifesté pablicamente, de
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palabra, 6 por medio de mis escritos, las reservas con que debifa ad-
mitirse el resultado de los trabajos de Reed, Carroll y Agramonte;
que combati cxponiendo razonamientos, Jas conclusiones de dichos
autores; que vituperé lo defectuoso de sus experiencias; que censuré
las conelusiones generales, que tenfan por premisas hechos muy par-
ticulares: enando después de todo esto, vengo, como digo, con la
fe del convencido, es porque el estudio de los hechos, la meditacién
cole 1o aleanzado en otros Iugares, sea d propésito de la fiebre
amarilla, sea del paludismo, que para el caso es igual; la perfec-
ta identificacion, que ereo tener con el medio social en que he vi-
vido durante 18 anos, observando atentamente y estudiando todos
Jox Liechos que pasan 4 mi derredor, me han fortificado en la convic-
cion adgnirida, de que lo que se ha logrado en otros lugares, puede
realizarse en Veracruz,siguiendo los lineamientos generales de los
medios empleados; pero modificindolos, punto capital del proble-
ma para alcanzar el ¢xito, en su manera de aplicarlos, teniendo en
cuenta nuestra manera de ser, y las idiosincrasias particulares 4 la
localidad.

Tal vez esta memoria resulte mondtona y cansada; pudiera mi
estudio contener repeticiones redundantes de lo que ya sabhéis; pero
confio que me las dispensaréis, en vista del objeto que pretendo al-
canzar. Elfin justifica los medios, y mi anhelo de hacer desaparecer
el pavoroso fantasma (ue entorpece el desarrollo de Veracruz, de
lhacer %ina puerta de entrada, digna del adelanto y progreso del res-
to dela Repiblica, y enteramente en consonaneia con su incremento
siempre constante, creo me servird de excusa para presentaros este

trabajo.
4

* ®

Toda la profilaxia de la enfermedad se reduce actualmente 4
tres factores: Aislamiento del enfermo; supresién del agente que
trasporta el germen de la enfermedad; proteccién del individuo
sano, no inmune. Estos tres factores, que-en teoria son tan sencillos
de realizar, presentan en la practica muchas dificultades, que son
dificiles, pero no imposibles de allanar; y como el asunto es de vital
“importancia, los voy 4 tratar en detalle, formando capitulo aparte
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para cada uno; pero antes de ocuparme en ello, s¢ame permitido, 4
guisa de predmbulo, enunciar una vez por todas, que fas medidas
aconsejadas en la secuela de este trabajo, para que realicen el ob-
jeto deseado, deben ser impuestas de grado 6 por fuerza, por la an-
toridad sanitaria, pues si las confiamos & la iniciativa individual,
nuneca se realizardn con la oportunidad, regularidad ¥ eficacia de-
bidas, dada la diferente cultura de nuestras clases sociales. Cuando
ge trata de poner en vigor disposiciones tan radicales, como Ja
extincién de una ealamidad pablica, el realizarla 4 medias, en lu-
aar de dar losresultados apetecidos, prodicelos enteramente opues-
tos, pues provocan resistencias y objeciones, que vetardan su aeeidn
y enervan Ja conducta de la antoridad encargada de hacerlas cum-
plir, por grande que sea su firmeza y energia de caricter. Serin
draconianas, si se quiere, algunas de ellas; s¢ coartard In libertad
individual; pero se imponen para alcanzar el fin que s¢ desea.

La persuasion, el convencimiento, el ejemplo, ete., ete., son de un
alcance efectivo tan Hmitado, que casl podemos consziderarlo nulo
en cuanto al nimero de personas que por este medio =e someten &
las disposiciones de la autoridad, por lo cual resultan ineticaces:
pero louno no excluye lo otro: exijase d la antoridad sanitaria el uso
de estos medios, en todos los easos; pero provéasele de toda la foer
za disponible, para que al fracasar con ellos, pueda oblicar o que
ge acaten y obedezcan sus mandatos; tanto midx, que se pucde ser
todo lo enérgico que se quiera, sin por ello abandonar ks huenas
formas, la correceitn, la suavidad y la dulzura.

AISLAMIENTO DEL ENFERMO.

Para que la autoridad sanitaria pueda aislar 4 un enfermo y
por este medio hacerlo completamente inofensivo, hajo el punto de
vista de la transmisién de la enfermedad, necesita, antes ue todo,
tener conocimiento de dicho enfermo. Primera dificultad, olstdculo
ficil de allanar en ciertos casos, tratindose de los individuos perte-
hecientes 4 determinado grupo social; pero completamente insupe-
rable, en la gran mayoria de ellos; y desde el momento en gue las
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excepeiones, son tanto 6 mis numerosas ue la regla, la dificultad
crece, v la realizacién del objeto deseado se hace imposible,

Ninguua de las personas pertenecientes & nuestras clases alta
6 arvistocrdtica, media ¢ burocritica, y haja o trabajadora, se pre-
senta espontineamente i la antoridad, 4 decirle que entre los miem-
hros de su familia tiene un enfermo de fiehre arnarilla; muy por
el contrario, temeroso de gue se leven al enfermo 4 la casa de sa-
Jud 6 al hospital, le ocultan, y de ello 1a prictica nos ha dado mu-
chos ejeniplos, (ue no enumero por no alargar este trabajo; por lo
que no hay gue contar con este medio de investigacion. Para sub-
sanarlo disponemos actualmente de los tres siguientes: la obligacion
que tiene de denunciar el caso el médieo tratante; la misma obliga-
¢ién que conforme al Cédigo Qanitario tienen los directores de cole-
gios, los de las fahricas ¢ industrias, los duefogy encargados de ho-
teles, mesones ¢ de cualquier otro establecimiento en donde haya
aglomeracién de individuos; y la visita domiciliaria 4 toda clase de
Personas no inmunes, por medio del agente sanitario.

El primer medio es deficiente, pues aun enando el médico tra-
tante comprenda las ventajas (ue existen para la comunidad, y an
pars el enfermo mismo, de su aislamiento, ¥ que para coadyuvar 4
la realizacion de este objeto, dé el parte respectivo 4 la autoridad
sanitaria; y atn cumpla con esta disposicién legal, temeroso de que
se le haga efectiva la pena en que inenrra por no hacerlo, ; cudntas
ocasiones no lo hard, viéndose cohibido porla influenecia moral que
sobre ¢ ejerza su cliente, 6 temeroso de perder por esta causa, toda
6 gran parte de su clientela? Y como para eludir este precepto le-
gal, hasta condecorar el diagnostico dela enfermedad con otro nom-
bre mds 6 menos apropiado al caso, y en lugar de decir que lo que
padece su enfermo es fiehre amarilla, podrdi decir flebre hiliosa
hemorrdgica, @ otro andlogo; salvard Ja situacién en beneficio direc-
to de su cliente, indireeto suyo, annque col detrimento de la comu-
nidad; la negacion @ ocultacion del caso es facil, y al abrigo de toda
penalidad. Caso de que la autoridad sanitaria sospeche este fraude,
; como comprobarlo, para su correccién ejemplar inmediata ? j Con el
diagnostico oficial, ante 6 post-mortem ¢ Y entre el diagnostico par-
ticular y el oficial, caso de llevar las cosas 4 su extremo rigor, j qué
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juez falla? Pero aun concediendo que se fallara favorablemente el
diagndstico oficial, y el médico tratante aceptase, bona fide, haber
sufrido un error de diagnéstico, 6 se eseudase con él, ; quidn se
atreve 4 sentenciar, cuando estos errores son tan frecuentes en el
ejercicio de la profesion ? El que se crea impecable, que tire Ja pri-
mera piedra.

El segundo medio de investigacion, es atn mas deficiente, pues
el precepto legal obliga 4 denunciar las personas que sufran en-
fermedades infecciosas nada mis (como queda dicho en las lineas
que preceden), 4 los directores de colegios, fabricas ¢ industrias, ete.,
ete.; como todas estas gentes son enteramente profanas en medici-
na, aan cuando sepan por las informaciones que tomen, que el en-
fermo de que tienen conocimiento, padece fiebre amarilla, podrin
abstenerse de cumplir con este precepto legal; se defenderdn ale-
eando su ignorancia respecto de la naturaleza de la enfermedad,
caso de conmindrseles 4 ello; y si hemos demostrado que para el mé-
dico tratante, es ficil eludir el cumplimiento de la ley, confesando
6 excusdndose con un error de diagndstico, bien se comprende que
lo es atin mucho mds, para las personas, 4 quienes dicha ley obliga
4 dar parte, cuya natural ignorancia los escuda contra la pena en
gque puedan incurrir por dicha omision.

El tercer medio, la vigita domiciliaria 4 los no inmunes, por los
agentes sanitarios, tampoco conduce 4 tener un conocimiento exacto
y oportuno de todos los enfermos.

Desde luego la calificacién de inmunes y no inmunes, que tiende
dahorrar las visitas, con todas sus molestias, 4 los que son inmunes,
¥ 4 hacer mids fructifero el trabajo del agente sanitario, dedicando
su atencion solamente 4 los no inmunes, es mucho, muy deficiente,
por ser muy arbitraria dicha calificacién. ; Quién la hace? ; El agen-
te sanitario ? No, porque es incompetente para ello, por su carencia
absoluta de conocimientos en medicina. ; Kl interesado, haciendo una
declaracién justificatoria de ello, ante la autoridad sanitatia respec-
tiva? Tampoco, puesto que es demasiado conocido el valor de estas
declaraciones, y no necesito insistir sobre el particular para demos-
trarlo. ; K1 Mdédico Inspector? Seria indudablemente el mds ade-

|_ cuado, y para lograrlo tendria necesidad de levantar una informa-
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ci6n minuciosa, 4 fin de comprobar, si conforme 4 lo aseverado por
cada persona, soi—disant, haber padecido la fiebre amarilla, era esto
exacto, 1o cual le absorberia un lapso de tiempo, que puede apro-
vechar en otras atenciones del servicio, de mayor utilidad. En caso
de no poderse comprobar la existencia de este ataque previo de la
enfermedad, se ha admitido gue la inmunidad puede adquirirse con
diez afios de permanencia, en una poblacién endemo—epidémica, sea
para los nativos de €]la, sea para los forasteros; pero este limite es
muy convencional y no puede servirnos de base para una clasifica-
cibn cientificamente rigurosa, de inmunes y no inmunes. Hstas con-
sideraciones deben de hacernos desechar, por inatil, y en muchos
casos, perjudicial, dicha clasificacién, y por consiguiente visitar 4
todos los que vivan en la localidad. Cierto es que en las poblaciones
pequeiias, en las que muchas personas son uotoriamente conocidas,
puede saberse con toda exactitud quiénes son inmunes; pero como
en las casas hahitadas por ellas, los criados, cuyos antecedentes se
ignoran, pueden ser cambiados con frecuencia, y haber aumento de
familia, sea por forasteros alojados temporalmente en ellas, sea por
el nacimiento de hijos en los matrimouios que las habiten, ni atn
en este caso deben dejarse de visitar.

La oposicién 6 resistencia que ofrece ¢l pablico 4 la visita do-
miciliaria, es un semillero de discusiones y alegatos que entorpecen
y dificultan Ja accién de la autoridad, retardando y aplazando la
ejecucion de medidas dé accion inmediata, que mientras més lo sean,
mas eficaces resultan. Se ponen trabas al agente sanitario, cuando
trata de entrar al interior de las habitaciones, so pretexto de alla-
pamiento de morada, alegdndose que se vulnera una de las garan-
tias otorgadas por la Constitucién; y mientras se ocurre & la auto-
ridad politica para que venza esta resistencia, en los tramites natu-
rales que se tienen que recorrer, para lograrlo, por aprisa que quiers
andarse, trascurren por lo menos 24 horas durante las cuales pueden
infectarse inntimeros mosquitos, Como el elemento masculino de la
poblacién tiene que ausentarse de su domicilio para ocurrir durante
el dia 4 sus ocupaciones habituales, se niega al agente la persona-
lidad de ellos, cuando trata de inguirir el niimero de personas que
viven en un alojamiento dado. Si en muchas ocasiones la pacien-
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cia, sagacidad y buena educacién del agente sanitario, subsana es-
tas deficiencias y combate con éxito estas resistencias, en otras re-
sultan enteramente estériles sus esfuerzos. Fn otras ocasiones se
engafia al agente, ocultindole al enfermo de alzuna manera, 6 di-
simulando éste su enfermedad. Pero aun suponicndo que todo el
mundo se prestase de huena voluntad 4 esta visita domiciliaria, es
verdaderamente excepeional, que el agente legue 4 descubrird un
enfermo en las primeras 24 horas de la enfernedad, verificindolo
en lo general, cuando ésta tiene ya 2 6 3 dias de existencia, es de-
cir, cuando ya han sido infectados muchos mosquitos, ¥ precisamen:
te cuando segiin la teoria del mosquito va el enfermo no ofrece pe-
ligro de transmitir Ja cnfermedad; resulta entonces enteramente
indatil el aislamiento del enfermo, tanto por esta dltima cansa, cnanto
por haber ya infectado 4 muchos mosquitos; v no debemos olvidar
que la primera y principal condicién para hacer enteramente ino-
fensivo 4 un enfermo, es su aislamiento desde que se inicia la en-
fermedad. Kn efecto, es muy raro que el paciente se encame desde
que se siente enfermo; engafidindose consciente 6 inconseienteniente,
atribuye su malestar, su veaccion febril, 4 enalquiera indisposicién,
4 un resfriado, ete., ete., y por consiguiente, atn cuaudo el namero
de agentes sanitarios fuera suficiente para visitar diariamente 4
todas las que se encuentran en la poblacidn, tendria (ue pasar des-
apercibido, 4 no ser que emplease en todas sus visitas la observacion
termométriea, cosa que es materialmente tmposible de realizar en
la préctica, pues para ello habria que aumentar de unamanera in-
considerada el ntimero de agentes sanitarios, y distraeria de sus
labores y ocupaciones habitnales 4 tos jefes de oficinas y talleres, em-
pleados, operarios y jornaleros, los que para evitarlo no escatima-
rian moratorias, excusas, alegatos, suplantaciones y cuanta super-
cheria puede inventar la imaginacién humana.

Lo anteriormente expuesto, quiere decir (jue estos medios para
descubrir 4 los enfermos, son enteramente inatiles por sus deficien-
cias, y qué, por este motivo debemos desecharlos? De ninguna ma-
nera. No debemos abandonarlos; pero st modificarlos cada uno en
particular, adaptandolos 4 las condiciones del medio social en (ue
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vivimos, y empledndolos simultdneamente para que de consuno nos
den el resultado apetecido.

Corresponde al médico tratante, desde luego, inculcar 4 sus
clientes todas las ventajas que se obtienen por el empleo de estos
procedimientos, imponiéndoseles en cierta mavera que no los lasti-
me, pues nunca en el curso de una enfermedad debe ser obediente
4 los mandatos 6 peticiones de su cliente, sino obedecido; y para ello
debe aprovechar todas las oportunidades que se le presenten, sea
en conversaciones particulares, sea cuando asista 4 alguno de sus
allegados, atin cuando entonces no se trate de enfermedad infeccio-
sa, para hacerle comprender las inmensas ventajas que le resultan
al enfermo mismo y 4 la comunidad en general, con el aislamiento
del enfermo en condiciones adecuadas, déndole todas las explica-
ciones que haya menester, siempre que se trate del acatamiento de
las disposiciones de la autoridad sanitaria, 4 fin de que vayan ad-
quiriendo el convencimiento, de que ello debe hacerse, y de que por
ningfin motivo deben oponerse. El es, en cierto modo, el consejero
de la familia; su palabra, siempre que es persuasiva y procura de-
mostrar con claridad meridiana alguna cosa, es escuchada con aten-
cién y en gran nfimero de casos acatados y obedecidos sus consejos
¢ indicaciones. Apelo 4 todos y cada uno de ellos, para que inspi-
randose en log sentimientos verdaderamente altruistas de nuestro
arte, cooperen con todas sus fuerzas para ayudarnos en la cruzada
que hemos emprendido. Kl dia que esto' se logre, obra que no es
imposible, siempre que todos los médicos cooperen 4 ella, yano se
vers cohibido el médico tratante, y podrd oportunamente dar el
parte de que estd asistiendo 4 un enfermo; y por lo que se reflere 4
Veracruz y 4 la fiebre amarilla, lo creo mucho mis fdcil de alcan-
zar, si se adopta como principio el aislamiento del enfermo, en su
propia habitacién, por los medios que indicaré en las lineas que
siguen.

Debe modificarse la obligacién que tienen: los duefios 6 encar-
gados de hoteles, mesones, casas de huéspedes, los directores de co-
legios, fabricas ¢ industrias, ete., ete., de dar parte 4 la autoridad
de cualquier enfermo, del que tengan conocimiento, en el sentido
de hacerla extensiva 4 toda clase de enfermedades y no limitarla
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como ahora lo hace el Codigo Sanitario, 4 las infecto-contagiosas,
formulando el articulo respectivo conforme al tenor siguiente: « Los
directores de colegios, Tox de fabricas ¢ industrias, los duefios 6 en-
cargados de hoteles, mesones 6 de eualquier otro estallecimiento en
donde haya aglomeracion de personas, considerando entre éstos i
las cases de veciudud, estarin obligados igualmente 4 dar parte de
cualquier enfermo que exista en el establecimiento 4 su cargo deque
tengan conocimiento, coualynicra quee fuese I enfermnedaod, 4 o an-
toridad sanitaria, al médico inspector del Distrito 6 al agente sani-
tario, tan pronto como tengan noticia de la existencia de dicho en-
fermo.» Al recibir el médico inspector la noticia respectiva, s¢
trasladard d1a casa del paciente para examinarlo yestablecer el diag-
néstico respectivo, y si del examen resulta f{Jue no se trata de un caso
de fiechre amarilla (6 de paludismo), ningfn perjuicio sobreviene al
enferino, 6 4 quien dié el parte correspondiente, y & se gana mu.
cho, pres asi la antoridad tiene un conocimiento més exacto do la
morbologia de la localidad, el piblico se va acostumbrando 4 1a vi-
sita domiciliaria del médico inspector, le va perdiendo el temor que
ella Te inspira ahora, yeomprendiendo las ventajas gue proporciona;
¥ stse trata de un caso de fiehre amarilla, se tendrd conocimiento
de él con mejor oportunidad que actualmente, el aislamiento se ha-
rd mds prematuramente y la desinfeceion serd mucho mas oportuna.

Si esta obligacién de dar parte de un paciente, cualquiera «ue
sea su enfermedad, =e hace extensiva 4 las casas de vecindad, euya
obligacién incumbiri 4 las caseras, y sabiendo el piblico que en
toda casa que viva, la casera tiene esta obligaeidn, yano le vitupe-
rardn ni eriticarin su conducta. Kl médico tratante tended miss 1i-
bertad para dar 4 su vez e parte respectivo, pues podrd negarlo i
su cliente, si asi lo conviene, atribuydéndolo 4 la casera, y no temersd
perder la estimacion de 1a familia ni ver menoseabada su elientela;
¥ i & esto afiadinos la vigilaneia de los médicos inspectores de dis.
trito y agentes sanitarios, el pablico, teniendo conocimiento de esta
miltiple fuente de informacion, de que dispondrd la autoridad sa-
nitm‘ia, no sabrd 4 quién atribuir el conocimiento que de cada en-
fermo en particular tenga ella, con lo que disminuirdn las tentativas




50 GACETA MEDICA DE MEXICO

para la ocultacién, y 4 la larga, el mismo pablico contribuirs 4 dicha
informacién,

La mejor manera de subsanar lag deficiencias de 1a visita domi-
ciliaria, seria el confiar ésta 4 los médicos inspectores de Distrito,
los que por su educacién, su cultura y el trato frecuente de toda
clase de personas en el ejercicio de su profesion, les da una aptitud
que estin muy lejos de poseer los agentes sanitarios. Seria mds di-
ficil que & ellos les opusicran la resistencia, que con frecuencia
resienten estos dltimos al practicar sus visitas sanitarias, y hasta
ahora, en el tiempo que leva de estar establecida la campafia contra
la fiebre amarilla, 4 ninguno de los médicos inspectores de Vera-
cruz se le han cerrado las puertas de las casas, ni se les han puesto
obstdculos en el desempefio de su misién; muy por el contrario, fre-
cuentes han sido los casos en que los particulares, ul manifestar re-
sistencia 4 los agentes sanitarios para que entren en sus respectivos
domiciltos, y conminarlos la autoridad politica & que lo permitan,
han alegado que si dicha visita fuese, 6 hubiese sido practicada por
el médico del Distrito, no hubieran opuesto ninguna dificultad. La
razén es obvia: nunea puede inspirar la misma conflanza para pe-
netrar 4 las intimidades del domicilio, €]l homhbre que por la natu-
raleza de la profesion que ejerce, estd acostumbrado 4 respetar de-
hidamente la inviolabilidad de éste, aunque penetre 4 6], yse informe
consciente 6 inconscientemente de sus interioridades, estando acos-
tumbrado 4 ser sordo, ciego y mudo en estas circunstancias, que
aquel que no ha recibido la instruceidn suficiente, que no tiene la
educacién adecuada para penetrarse de estas ohligaciones que debe
tener y ajustar sus procedimientos 4 ellas, como lo es el agente sa-
nitario.

Naturalmente, no se va 4 exigir al médico inspector que practi-
(que su visita, como lo hacen actualmente los agentes sanitarios.” Su
simple transito por los patios de las casas de vecindad, ohservando
como se encuentran las habitaciones que hay en ellas, que por lo
general, y tratdndose de un clima como el'de Veracruz, estin ente-
ramente ablertas sus puertas y ventanas, 4 fin de aleanzar el sum-
mum de ventilacién, circunstancia que favorece y facilita su ins-
peccién, le hard sospechar si existe 6 no algin enfermo en ellas, y
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en caso de duda, tendrd menos dificultad en informarse que el agente
sanitario. Il repetido paso por ellas le hard conocer personalmen-
te, aunque tal vez no nominalmente, 4 las personas que las habitan,
sin necesidad de esa inguisicidn verbal 4 que se ven hoy sujetas, por
parte de los expresados agentes, y 4 la que oponen mds 6 menos
resistencia, por lo que tiene de molesta en si misma por no com-
prender la utilidad de ella, y en algunos casos porque la atribu-
yen en su misma ignorancia, # fines ¢ intereses particulares de
estos (ltimos. No una sino varias veces, se han ventilado ante la
autoridad politica cuestiones acerca de pretensiones amorosas, de
algiin agente sanitario, ciertas 6 falsas, pero que entorpecen las la-
bores de este empleado. Su presencia frecuente en ellas, exami-
nando personalmente el estado de aseo que guardan los patios, pa-
sillos ¥ corredores, inspeccionando los inodoros, cafios, ete., ete., vi-
gilando Jos depdsitos de agua, atendiendo las quejas de los vecinos
y escuchando sus observaciones, aconsejindoles la observancia de
las leyes y disposiciones sanitarias, explicdndoles el alcance, signi-
ficacién ¢ importancia de ellas, dardn por resultado que en muy
poco tiempo adquieran confianza en ¢l médico inspector; se conven-
cerdn de que ni éste ni la autoridad que representa, trata de morti-
ficarlox ni hostilizarlos, sino de mejorar las condiciones de vida en
que se encuentran, y con ello, lejos de ocultar 4 sus enfermos, serdn
los primeros en darle conocimiento de ellos 6 de los de que tengan
noticia, y esta practica producird resultados mucho mds provechosos
que las visitas domiciliarias que se practican ahora. En las casas
particulares, su visita tendrd como punto ohjetivo, més bien las con-
diciones higiénicas en que se encuentran, y ser como un consejero
de la familia que las habita, 4 fin de familiarizarse paulatinamente
con las condiciones que guarde ésta, que el de inquirir s1 hay 6 no
enfermos, para quitarle todo lo odioso que tiene; pues el tiempo, la
paciencia, el huen modo y la observacién constante, tienen que pro-
ducir mejores resultados, que la imposicién por la fuerza de dispo-
siciones, que por muy grande que sea su utilidad para la comuni:
dad, son rechazadas por el individuo en particular, mdxime cuando
el encargado de levarlas 4la prictica no ejerce ninguna influencia
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Kl agente sanitario perderd entonces su importancia en la visita
domiciliaria, sin que por esto deje de contribuir 4 ella, bajo la in-
mediata direccién y vigilancia del médico inspector, quien lo podré,
utilizar en ella conforme 4 su criterio personal, como su ayudante,
en cada caso particular; pero adquirird mis importancia de la que
actualmente tiene como exterminador de mosquitos, sea en el esta-
do de larvas, vigilando que no existan depobsitos descubiertos, en
que ellas puedan existir, 6 aplicando petréleo en aquellos que las
contengan; sea en el de insectos perfectos, matdndolos por medio
de las desinfecciones.

Creo que llevadas al terreno de 1a prdctica estas tres modifica-
ciones del servicio actual, concediendo 1 otorgando la mayor im-
portancia & la modificacidn legal, por la gque no s6lo los directores,
jefes 6 encargados de los astablecimientos en gue haya aglomera-
cién de gente, sino que también las caseras de las casas de vecin-
dad estin obligadas 4 dar parte 4 la autoridad savitaria de coal-
quier enfermo de que tengan noticia, y castigando irremisiblemente
4 los que no eumplan con esta disposieién conforme lo previene
el mismo Codigo Sanitario; giendo la declaracion del médico tra-
tante la segunda fuente de informacion; y por tltimo, la visita
practicada por el médico inspector, producirdn resultados mucho
s satisfactorios para descubrir 4 un enfermo de fiehre amarilla
que los usados hasta la fecha.

Tsto con el tiempo serd tanto més facil, cuanto mds pronto se
convenza el pablico de que el aislamiento, que es la consecuencia
forzosa y el objetivo priucipal del descubrimiento del enfermo, no
le va & causar las mds minimas molestias, ni 4 éste nid la familia 6
personas que lo rodean.

Dos procedimientos existen para poder aislar debidamente 4 un
enfermo 4 fin de que no sea picado por mosquitos, y que por con-
siguiente no pueda trasmitir su enfermedad: en un establecimiento
construido & proposito para el objeto deseado, y en la casa misma
del paciente. Lo primero s6lo podria realizarse sin oposicidn O re-
sistencia por parte del pablico, sin necesidad de hacer intervenir la
fuerza con todos sus peligros 6inconvenientes para llevarlo 4 cabo,
en caso de rehusarse absolutamente 4 ello; construyendo un edifi-
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cio adecuado al efecto, dotado de tal manera ¥ con un reglamento
tan ampliamente liberal, que pudiera dejar satisfecho al mds exi-
gente bajo cualquier punto de vista que se le colocase, para que el
enfermo 6 su familia encontrasen en ¢l comodidad, comfort y asis-
tencia mejor que en su propia habitacion pues las salas especiales
de nuestros hospitales y las casas de salud de que disponemos ac-
tualmente, estdn muy lejos de realizar estas condiciones; y i en
ellas se ha logrado aislar algunos enfermos, lo han sido de determi-
nada posicién social: los que pueblan por lo general nuestros hos-
pitales, sea en las salas comunes, sea en los departamentos de dis-
tincién; pero nunca aquellos que poseen mds 6 menos elementos
para ser atendidos en sus propios domicilios; y si acaso por alguna
excepeidn se ha logrado que alguna persona de este altimo grupo
social fuese aislada en la casa de salud, lo ha sido por circunstan-
cias verdaderamente excepecionales, que no pueden servir de regla
de conducta en todos los casos que se presentan.

No disponiendo en la actualidad de un establecimiento de esta
naturaleza, ni siendo fdicil de improvisarse en un momento dado,
tenemos que recurrir al otro procedimiento, aislando al enfermo en
su propia habitacién, sea en un cuarto construido y arreglado «d
hoc conforme lo previene el Cédigo Sanitario, cubiertas sus puertas
y ventanas con tela alambrada y provisto de su doble puerta tam-
bién con tela alambrada; sea arregldndolo en el momento en que
se necesita. Lo primero s6lo puede ser hecho con la debida antici-
pacion, por las familias que disfrutan de eierto bienestar social y
de bienes de fortuna, las que son muy limitadas; pero no por la
mayoria de las que habitan el puerto, cuyos recursos apenas les al-
canzan para cubrir las necesidades mds imperiosas de la vida, que
no siendo propietarias del domicilio que habitan, no se les puede
exigir tengan arreglado con anticipacién un cuarto que reuna estas
condiciones, cosa que tampoco se les puede exigir 4 los propieta-
rios de ellas, por lo que hay que ocurrir al segundo procedimiento:
la improvisacion 6 arreglo del cuarto en que se ha de aislar al en.
fermo. Lo primero que se ocurre, es que la autoridad sanitaria tu-
viera un nimero determinado de tableros con tela alambrada, para
adaptarlos 4 las puertas y ventanas que fuese necesario, 6 un car-
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pintero encargado de hacer estos trabajos en casa de cada enfermo
de que se tuviera noticia; pero variando mucho en su forma y di-
mensiones las puertas y ventanas, habria que disponer de un nime-
ro grande de tableros, y en un momento dado, se perderia mucho
tiempo en huscar aguellos que pudieran adaptarse; mientras mayor
fuera el ntunero de los que se tuvieran, més dificultosa seria esta se-
lecei6n, siendo necesario en todo caso arreglar la doble puerta, por
lo que habria que tener un carpintero disponible, y creo que esto
resultaria demasiado oneroso para los gastos asignados al servicio;
habiendo ideado yo un cuarto susceptible de armarse y desarmar-
se con la mayor facilidad y rapidez para poder ser transportado de
un lugar 4 otro por medio del siguiente dispositivo, cuyo modelo,
arreglado 4 una escala de 1 por 100, tengo el gusto de presentar 4
ustedes.

Tos tableros de 2250 de largo por 2m00 de ancho, servirdn para
formar los costados del cuarto que vamos 4 construir al derredor de
la cama del enfermo; dos tableros de 200 en cuadro, constituirdn
las cabeceras, y uno de 2250 delargo por 2700 y una pequefa frac.
cién (la necesaria para ajustar perfectamente), formard el techo del
cuarto cuyo piso serd el de la habitacion donde se construya; en
una de las eabeceras, (e estd provista con su puerta correspondien-
te, afiadiremos 3 tableros de 2700 de largo por 050 de ancho, uno
de ellos con su puerta corvespondiente para formarla doble puerta de
acceso, cubierto su techo con su pequeiio tablerito, estando construi-
dostodos estos tableros con tela alambrada. Las dos puertas se abren,
como se ve en ¢l modelo, en direcciones enteramente opuestas, y entre
ellas hay un cordel gue sirve para limitar su apertura, y ademas, im-
pide automdticamente que ambas puertas estén abilertas al mismo
tiempo, y para que, salvo el esfuerzo necesario para abrirlas, se con-
serven constantemeunte cerradas. Para realizar todo esto, basta fijar
el cordel en una de las puertas, hacerlo pasar por dos poleas fijas en
uno de los pequeios tableros que no tienen puerta, las que sirven
4 1a vez de vias de transmision del esfuerzo necesario para cerrar las
puertas y de punto de atraccién de ellas, y hacerlo pasar por otras
dos poleas fijas en la otra puerta, de tal manera que su extremidad
libre flote en una direccién vertical, 4 la que se adherird un cuerpo
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pesado cuyo deslizamiento estd limitado & una altura conveniente
por un anillo de retencién. Por la accidn de este peso, las puertas se
encuentran cerradas normalmente, v cuando se trata de alirir una
de ellas, el deslizamiento limitado de é] no permite abrirla mds alld
de clerta extensién ¢ inpide 4 la vex que ge abra la otra, para lo
cual es necesario abandonar la primera, 4 fin de que volviendo 4
su lagar el peso, 1o que la obligard 4 cerrarse, pueda deslizar nue-
vamente al empujar la segunda, la que como se comprende tiene
también su apertura limitada 4 la misma extension,

Provista la autoridad sanitaria del ntunero suficiente de estos
cuartos, podrd colocarlos al dervedor dela cama de un enfermo tan
pronto como crea conveniente aislarle, sin separarle de su casa v
delseno de la familia; se realizari el objeto deseado sin fricciom en-
tre dicha autoridad y Jas familias de lox enfermos, y en un tienipo
mucho mds corto que el empleado en la traslacion de su easa 4 la
de salud 6 al hospital, y sin los peligros remotos, pero posibles de
que durante el trayecto pueda infectar algunos mosquitos, pues es
imposible exigir al personal encargado de esta tarea que haga di-
cha traslacién con el aislamiento riguroso con que debe hacerse. En
el caso remoto de que alglin mosquito llegara 4 penetrar al interior
de este cuarto, seria cosa hien sencilla perseguirlo hasta matarlo,
dadas sus pequefias dimensiones y el limitado espacio que abarea.

Este procedimiento tiene ademss la sanciéon de la experiencia,
pues durante el verano del afio de 1903 se estuvo haciendo uso de
él, 1o s6lo con benepldcito de las familias sino que atin era solici-
tado por ellas. Posteriormente, cuando se ha tratado de trasladar 4
la casa de salud 6 al hospital 4 algtin eufermo, al rehusarse las fami-
lias 4 ello, han pedido los cuartos deseritos. Fueron éstos aceptados
por el sefior Presidente del Consejo 8. de Salubridad: y 1 cayeron en
desuso al vigorizarse la campana contra la fiebre amarilla, fué por
causas que no creo del caso analizar y dando por pretexto que, no te-
niendo la doble puerta con que estd dotado ahora el modelo, podrian
introduecirse mosquitos; deficiencia que desde entonces hubiera que-
dado subsanada, anadiendo la doble puerta, que desde Juego indiqué
como correccién. He tenido la satisfaccion, por otra parte, que este
mismo procedimiento haya sido ideado y puesto en prictica un afio
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mds tarde, en 1904, por el Dr. Marchoux (jefe de la comisién {rance-
sa enviada & Rio—Janeiro por el Gobierno Francés 4 estudiar la fiehre
amarilla), para aislar los enfermos de dicha afeccién en el Hospital
de San Sebastidn de dicha ciudad, cuyo cuarto de aislamiento ha
sido designado con el nombre de «Cédmara Marchoux,» y de haber
sido aceptado por las autoridades sanitarias de los Estados Unidos;
por lo que creo que debemos volver sobre nuestros pasos y emplear-
Jo nuevamente en ¢l aislamiento de nuestros enfermos febrieitan-
tes, en su propio domicilio; con esto desaparecerd el temor de que
sean llevados 4 1a casa de salud 6 al hospital, contra su voluntad, y
aan usando de la violencia y la fuerza en caso de rehusarse, por
tener que llevar 4 debido efecto el aislamiento del enfermo. Enton-
ces cesard la principal dificultad que existe para que la autoridad sa-
nitaria tenga conocimiento oportuno de la existencia de los enfer-
mos, pues ello poco le importard al pablico, toda vez que no se le
va 4 causar molestias ni trastornos de ninguna clase, sino que por
el contrario, se le van 4 proporcionar comodidades; podrd hasta in-
fluir esto para que la misma familia del paciente sea la que dé el
aviso respectivo, pudiéndose entonces hacer extensivo este aislamien-
to 4 las afecciones paladicas, lo cual serd altamente benéfico para la
comunidad. Este procedimiento, unido 4 las reformas indicadas en
las lineas que preceden, facilitaran el descubrimiento prematuro del
enfermo, su aislamiento serd mds precos y los fines que persegul-
mos los alcanzaremos en un tiempo mds corto.

EXTERMINACION DE LOS MOSQUITOS.

Ia exterminaciéon de los mosquitos es el segundo factor del pro-
blema, tanto mds interesante cuanto que de no existir estos agentes
de trasmisién del germen de la enfermedad, muy poco nos preocu-
paria el aislamiento del enfermo; y esto lo fundo en el hecho de
que éste puede impunemente llegar 4 una localidad donde no exis-
tan ejemplares de Stegomya, y 0o propagar la enfermedad. De tal
stierte doy importancia 4 esta exterminacion en la actualidad, que no
me preocuparia de la existencia 6 no existencia de los enfermos, si
pudiera contar con todos los elementos necesarios para acabar por
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completo con todos los mosquitos de una localidad. No hace mu-
cho tiempo consideraba este problema tan diffeil, casi como contar
las arenas del mar; pero después de tener noticia de lo realizado en
los pantanos salados, en Ias costas del Estado de New Jersey, respec-
to del Culex Solicitans, y en Ismailia 4 orillas del Canal de Suez,
respecto del Anopheles, me he convencido de que en Veracruz pode-
mos aleanzar el mismo resultado, y de que si la tarea es hastante
dificil, no es absolutamente imposihle de realizar, pues no estd fuera
del alcance de los recursos de que podemos disponer. Dos procedi-
mientos 6 métodos tenemos para exterminarlos: Inipedir su propa-
gacién y desarrollo, Destruirlos en el estado de insecto perfecto.

Para conseguir lo primero, nos basta con suprimir el agia cstan-
cada que esté descubierta, ue es el lugar adonde va 4 depositar
sus huevecillos, pues en el agua corriente no los depositan; y sixeaso
aconteciere esto, serian llevados 4 una distancia muy larga para que
pudieran daifiarnos, al completar su evolucion hasta el estado de
nsectos perfectos; lo enal podemos reasumir en esta sencilla férmu-
la: hacer desaparecer los pantanos y charcos de aguas estancadas
que existen al derredor de las poblaciones é impedir 4 toda costa que
existan depésitos descubiertos con agua en el interior de ¢llas,

La primera parte de-esta tarea es demasiado dificil de llevar 4
cabo en una localidad como Veracruz, donde las depresiones del
suelo circundadas por los médanos, favorecen el estancamiento de
lag aguas pluviales en una gran extension de terveno; se harfa ne-
cesaria la apertura de zanjas, que canalizando los terrenos, dieran
ficil escurrimiento 4 estas aguas, impidiendo su estancamiento; 6
en el caso de que por la situacion especial en que se encontrasen es.
tono pudiese verificarse, hacer un trabajo de rellene, absolutamente
imposible de realizar por el Municipio de Veracruz, 4 causa de la
magnitud de la obra y de los recursos con que cuenta; pero que la
Federacion estd en la posibilidad de hacer por medio de sus inge-
bieros militares, y de uno 6 dos batallones del ejéreito. Creo que
1o se rehusarfa la Secretaria de Guerra si se le pidiese, pues de la
misma manera que ha facilitado el hatallon de ingenicros para pres-
tar todos los auxilios necesarios, cuando se ha tratado de nunsa des-
gracia ocurrida de momento, como las inundaciones en (ruanajuato,

I—_ T. 11—
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pienso que los podria facilitar para evitar una calamidad ptblica y
constante, como es la existencia de la fiebre amarilla 6 paladica, en
lo que ella misma debe estar interesada, pues no son pocos los sol-
dados que mueren 4 consecuencia de estas enfermedades en los ha-
tallones, que sea permanentes, sea de transito, se ve obligada 4 te-
ner allf constantemente. Iniciados los trabajos al finalizar la estacién
pluviosa y proseguidos con toda actividad durante el resto del aio,
los resultados no,se harfan esperar, y al afio signiente quedaria su-
primida de nuestra lista de morbilidad, no sélo la fiebre amarilla,
sino también el paludismo, que tal vez hace mds victimas que aguélla
y sobre las que el vulgo no fija la atencién, por no ser ruidoso en
sus manifestaciones. Clerto es que el Gobierno Federal, al garantizar
el pago de los empréstitos contraidos por el Municipio de Veracruz
para sus obras de saneamiento, introduceién de agua potable y pa-
vimentacion, le ha hecho un servicio de incalculables alcances; pero
éste quedard estéril y resultard deficiente, si no lo completa haciendo
desaparecer sus pantanos, toda vez que el Municipio estd absoluta-
mente imposibilitado de hacerlo. Trabajos semejantes hechos en los
pantanos salados de New Jersey, por si solos han hecho desaparecer
de los lugares infestados el Culex Solicitans, 4 lo largo de Jas costas
del Atldantico y convertido los sitios antes yermos por esta plaga,
en abundantes y provechosos plantios de heno. A trabajos idénti-
cos, Gnica y exclusivamente, debe Ismailia, sobre el Canal de Suez,
el que haya desaparecido la fiebre que durante largos aios la asolo.

La segunda parte de la tarea, es decir, la supresién de los de-
positos de agua descubiertos, en el interior de la ciudad, va reali-
zindose, aunque de una manera muy imperfecta; pero es demasiado
f4cil lograrlo totalmente, siempre que se dote 4 los médicos inspec-
tores con facultades de las que carecemos actualmente y que hacen
estériles todos nuestros trabajos. la nueva instalacion de agua po-
table no ha producido todos los resultados que eran de esperarse,
bajo el punto de vista que me vengo ocupando, por las deficiencias
en las instalaciones particulares de cada casa, especialmente las de
vecindad. Por avaricia de los propietarios, sélo se han instalado
en cada patio de ellas una 6 dos llaves, 4 las que ocurren los veci-
nos para proveerse de dicho liquido, conservandolo en depdsitos
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descubiertos, que son otros tantos criaderos de mosquitos, & pesar
de la constante vigilancia de Jos agentes sanitarios. Apoyado y se-
cundado por mis ilustrados compafieros de comision, propuse desde
el afo pasado 4 la Junta de Sanidad que se obligara 4 dichos pro-
pietarios 4 suprimir las referidas llaves, haciendo llegar el agua 4
tanques cubiertos, eolocados en la parte alta de las casas, para qne de
ahi salgan cafierias distribuidoras, con su correspondiente 1lave, en
cada habitacién 6 cuarto de vecindad. Teniendo cada vecino agua
disponible en la llave de su cuarto cada vex que la necesite, no se
ve obligado 4 ir por ella 4 1a del patio y conservarla en un depésito
como ahora lo hace; suprimido el depésito, queda suprimido el cria-
dero de mosquitos, y la tarea del ageute sanitario serd mis eficaz
por la diminucién en el nimero de depdsitos que fenga e vigilar
¥ por ser mds ficil hacerse obedecer por un ntunero circunserito de
propietarios 6 administradores, que por todo el vecindario de una
poblacién; pero se nos ha contestado que no previniéndolo ni dis-
poniéndolo la ley y los reglamentos sobre la materia, no se les pue-
de exigir 4 los propietarios que establezcan dichos tanques y hagan
la instalacién consiguiente, deficiencia de la ley que creo podria
quedar subsanada por disposicién gubernativa, como adicién al re-
glamento respectivo; pero nuestros lamentos y exhortaciones no han
tenido ¢xito.

Igual cosa ha sucedido al establecerse las conexiones de cada casa
particular con el drenaje profundo de la ciudad, pues al construirse
en las azotehuelas y patios los bell-trap 6 cajas de grasa, se les ha
puesto un reborde bastante alto para impedir que las aguas pluvia-
les puedan escurrir por ellos hacia dicho drenaje, que no tiene la
capacidad suficiente para darles libre paso; y obligatlas & escurrir
hacia las calles, 4 fin de que deslicen 4 los simideros de la canali-
zacién del drenaje superficial destinado 4 ellas. Muy justificado me
parece este procedimiento, pero con él resulta que aln persisten los
antiguos cafios en las calles empedradas de la ciudad, y.se forman
todavia los charcos de aguas sucias en las que no lo estdn, pues las
aguas de aseo de las referidas azotehuelas y patios, no teniendo sa-
lida por los bell-trap, van 4 derramarse 4 las calles, constituyendo
otros tantos criaderos de mosquitos Culex Pungens y con toda pro-
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babilidad Anopheles y Stegomyas, cuando no encuentren aguas lim-
pias, amén de otras variedades no estudiadas, siendo este un pretexto
que alegan los vecinos para no tener cubiertos sus depésitos con
agua, pues dicen: «las autoridades debian de preocuparse de qui-
tarnos esos caflos y charcos inmundos, antes de mortificarnos con
verternos petréleo en nuestras aguas limpias.» 51 la ciudad estu-
viera O fuera 4 estar en breve tiempo perfectamente nivelada y pa-
vimentada, y por tul motivo el escurrimiento de dichas aguas fuera
4 hacerse facil v rdpido, no mencionaria esta circunstancia; pero co-
mo esto solamente se va 4 hacer en un drea ue apenas serd la quin-
ta 6 sexta parte de la superficie que se encuentra habitada, el mal va
4 subsistir por un tiempo indefinido. Por estas consideraciones y 4
modo de remedio, propuse 4 la Junta de Sanidad que se hiciera
en dichos bhell-trap un orificio de dimensiones reducidas, tan sélo
para dar salida 4 las aguas de aseo de los referidos patios y azote-
huelas; y gque dadas sus exiguas dimensiones, en caso de que no se
les tapara en el momento de las lluvias, la pequefiisima cantidad
de agua que por ellos pudiera escurrir, por tener la salida amplia
y franca hacia la calle, no podia perjudicar en lo mds minimo al
drenaje profundo; pero dado nuestro sistema administrativo, por
una 1 otra causa, mi proposicion lleva mas de dos meses de andar re-
corriendo trémites, sin aleanzar ningn resultado positivo, no obstan-
te ser la medida urgente, pues continuamos teniendo abundantes can-
tidades de mosquitos. Estos hechos corroboran mi asercién de que
la supresion de los depdsitos descubiertos y por consiguiente la ex-
terminacién de mosquitos, es asunto relativamente sencillo; y de que
la carencia de facultades ejecutivas en los médicos inspectores, ha-
ce fracasar nuestros mejores deseos y trabajos. Mientras logramos
esto, continuaremos petrolizando las aguas de dichos depdsitos, aun
cuando comprendamos que éste no es el procedimiento radical, si-
no una medida paliativa de efectos muy temporales.

La destruccion del insecto completamente desarrollado por me-
dio de la desinfeccién, mejor dicho, de la fumigacion de las habi-
taciones en que ha habido algtn enfermo, ha sido y es 4 mi juicio,
el medio mas eficaz para impedir la propagacién de la enfermedad.
A élle atribuyo los resultados obtenidos hasta la fecha; debiamos
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aplicarlo dandole mayor amplitud de la que hasta ahora se le ha
dado, haciéndolo extensivo a todas las casas, ejecutandolo simul-
tineamente, por manzanas, 4 fin de impedir que los mosquitos se
escapen de la matanza, huyendo de una 4 otra de las casas conti-
guas; y repetirlo periddicamente con el objeto de matar los que ha-
yan escapado de las fumigaciones anteriores. Pero esto es absolu-
tamente imposible, tanto por la magnitud de la obra, pues para
realizarla completamente por una sola vez se necesitarfan por lo me-
nos tres ainos, y eso duplicando el personal de que hoy disponemos,
cuanto por la resistencia v oposicion quo ofrecerian los particula-
res 4 que se hiciese sin la existencia previa de un enfermo que la
justificase, con todo y que se someten cuando lo han tenido; por Jo
(que tan precioso recurso tenemos que rescrvarlo solamente para
este caso, no pudiéndolo emplear ni como preventivo ni como exter-
minador de mosquitos. Esto tal vez lo alcanzaremos mis adelan-
te, cuando elfpriblico s¢ convenza de las ventajas que con ello le
resultardn, as{ que lo hayamos educado por la persuasion, por es-
tarselo repitiendo constantemente, por el ejemplo, por demostrarle
que al quemar periédicamente en las habitaciones azafre ¢ polvo
de peritre, iran disminuyendo poco 4 poco log mosquitos que en
ellas se alberguen, hasta desaparecer por completo, suprimiendo
esta plaga que molesta y mortifica tanto, hasta haciendo abstrac-
cion del papel importante que juega en la trasmision de las enfer-
medades. Mas como esta obra es larga y urge la supresion de la
plaga, debemos concentrar todos nuestros esfuerzos hacia la des-
aparicion de los criaderos; pues no teniendo donde reproducirse,
debiendo morir por si solos los existentes, y siendo su vida relati-
vamente corta, podemos de un ano & otro, suprimir por completo la
presencia de mosquitos entre nosotros. Esto es lo que hizo el Dr.
Perssat en Tsmailia, en esto baso la campaia que emprendié para
combatir el paludismo, y los resultados que obtuvo son tan sugesti-
vos, que no puedo menos de hacer aqui un extracto de ellos para
llevar la confianza al 4nime de aquellas personas, que por la natu-
raleza de sus estudios 11 ocupaciones, no pueden dedicarse & esta
especialidad, ni tienen tiempo ;si(fl”ﬁvéi‘n para leer el trabajo de di-
cho autor.
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[smailia se fundé el ano de 1863, durante la apertura del Canal
de Suez, en plenas arenas del desierto, con escasisima provision de
agua potable y con un estado sanitario de lo mejor que pudiera
desearse; habiendo crecido ripidamente por las ventajas que ofre-
cia, como punto de cscala y de abrigo d las embarcaciones que cru-
zan por el Canal, habiendo establecido en ella 1a Compania del Ca-
nal sus talleres, y siendo insuficiente el caudal de agua potable
para las necesidades de la poblacidn, se la proveyo en 1877 super-
abundantemente, convirtiéndola en una oasis, en un vergel Horido.
Una vegetacién lujuriosa reemplazd las desoladas arenas del desier-
to; pero al mismo tiempo que la ciudad florecia con la abundancia de
agua, vino la formacion de charcos y pantanos, v la fiebre se en-
senoreaba de ella sembrando la ruina y la desolacion, y contrarres-
tando su desarrollo. La compaiia del Canal no escatimd gasto ni
sacrificio para sanear la poblacidn: rellend inmensos pantanos, en
los que con toda seguridad no existia el peligro; hizo drenajes,
plantins extensos, especialmente de eucaliptos, con objeto de de-
secar el terreno; emprendid investigaciones sobre la naturaleza del
suelo y subsuclo, y de las condiciones atmosféricas; establecié un
observatorio meteoroldgico encargado de estudiar la temperatura,
la direccién de los vientos, el estado hizrométrico del aire, etc.,
ete., en sus relaciones con las vicisitudes de la endemia; edificd un
gran hospital para los empleados y sus familias, creé un dispensa-
rio para atender & los indigenas que no eran empleados de la com-
paiia; pero resultando deficientes todos estos sacrificios con el
transcurso de los anes, se pensd en abandonar la localidad para ir
4 establecer la poblacién en otra parte. Encargado el Dr. Pressat
de atender 4 los enfermos en el aiio de 1900, y convencido de la
verdadera‘causa de la fiehre, recoge antecedentes y estudia la loca-
lidad, por lo cual sabe que antes de la introduccion abundante de-
agua no existian ni mosquitos ni fiebre; habiendo comprobado la
existencia de Anopheles, ¥ basando su campana profilictica en la
exterminacion de estos illéectos, atacdndoles en sus criaderos por
todos los medios aconsejados, la emprende con tal éxito, que en
el ano de 1904, dos despuds de haberla iniciado y emprendido, han
desaparecido los mosquitos, al grado de suprimirse el uso de los
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pabellones. En ese ano solo se observan 2 enfermos, en tanto que
en el de 1900 se habian registrado 2,250, v entre el ano de 1877, en
que aparccio por primera vez la fiebre y aquél, su ntimero habia fluc-
tuado entre 1,100 y 2,500 por afto, Estos acontecimientos tienen to-
do el caricter ¥ aspecto de una experiencia de laboratorio hecha en
grande escala: una poblacién enteramente sana, en pleno desierto
4rido, se la provee conagua dulce enabundancia ysobreviene una ex-
plosion brusca de palndismo que se ensenorea del lugar; en se
guida, campara profilictica metddicamente cientifica, ¥ 4 conse-
cuencia de ella desaparicion completa del paludismo.

Lo realizado por el Dr. Pressat lo podemos repetir nosotros
con tanta mayor facilidad, cuanto que nuestra campaia, no perju-
dicando en lo mas minimo al vecindario, emprendiéndola en esta
forma, no encontraremos las resistencias que nos ofrece cuando se
trata de aislar 4 un enfermo 6 de fuwmigar una casa; la podremos
realizar en un tiempo relativamente corto, si el Supremo Gobierno
de la Federacion nos presta su contingente para suprimir los char-
cos de aguas estancadas en las afueras de la cindad, ¥ dedicamos
nuestros agentes sanitarios & la supresion de los depdsitos descu-
biertos en la ciudad y a las desinfecciones, cuando comprobemos
la existencia de un enfermo.

PROTECCLON DEL INDIVIDUO SANO NO INMUNE.

A fin de ahorrar 4 los inmunes la esclavitnd o servidumbre de
proteccion contra el piquete de los.mosquitos, que se debe impo-
ner 4 los que no lo son, necesitariamos hacer la clasificacion corres-
pondiente de las personas que habitan una localidad, y ya he pro-
curado demostrar las dificultades verdaderamente insuperables que
la hacen irrealizable, en el capitulo primero de esta memoria. Por
8s0, al tratarse de proteger 4 los habitantes de una poblacion,
debemos proceder de la misma manera que al tratarse de una visita
de inspeccidn, con tanta mayor razén cuanto que nuestros esfuerzos
deben extenderse 4 la infeccién palidica, parala cual no existe la
inmunidad; no siendo esta la tnica ohjecion que bajo el punto de
vista prdctico tengo que hacerle, al éxito que pudiera alcanzarse
en la realizacion de este proposito.
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En efceto, la proteccion contra el piquete de los mosquitos se
obtiene de una manera individual O colectiva, cubriendo la cara ¥
caello de losindividuos con velos adecuados y sus manos con guain-
tes: asi como las puertas y ventanas de las habitaciones con tela
alambrada que no permita el paso de los mosquitos. Esto, en teo-
via, es verdaderamente el ideal; pero en la practica, ni se realiza ni
sc readizard, dada la idiosinerasia particular de nuestro pucblo y las
condiciones climatologicas de nuestrag poblaciones, No debemos
hacernos ilusiones, pues no lo Jograremos atn cuando nos es-
forcemos en educar 4 nuestras masas: jeémo hemos de lograr que
se cubran con un velo y con guantes los que no sélo estdn acostuni-
brados & llevar descubiertas cstas partes del cuerpo sino atn
tambicn las piernas y pies, lo que hacen en lo general por la falta
de recursos? jQQué propictario se decidird & poner tela alambrada
en la casa que va & alquilar, cuando estd plenamente convencido
de que el inquilino la destruird en espera de que penetre mayor can-
tidad de aire que refresque interiormente, durante los calores
sofocantes del verano, ¥ cuando no yniere hacer reparaciones eu
sus tincas? ;Podremos alcanzar una y otra cosa tratandose de los
particulares, cuando en las colectividades sometidas 4 la ordenan-
za del ejéreito, con dificultad, y 4 pesar de la extremada vigilancia
de los jefes, no se realiza? Es enteramente inttil cubrir la cara 'y
manos de nuestros soldados enando andan con huaraches y sin cal-
cetines; y aun suponiendo que se subsanasen estas imperfecciones
en suindumentaria, dada la apatia ¢ indolencia natural en ellos, se
hacen totalmente irrealizables en la practica estos procedimientos.
Sucederia lo que ha sucedido, sucede y sucedera, con la tela alam-
hrada quesc ha puesto en las ventanas de las cuadras de los cuarte-
les y en elhospital militar: que tan pronto como se pone, la rompen
para proveerse de todo lo que les prohiben sus jefes; alcohol,
marihuana, ete., ete., repiticndose constant.mnenté ¢l cuento de «lu
mosca, la frente y la mano.» De nada sirve ni servird, pucs, que las
cuadras de los cuarteles tengan el resguardo de la tela alambrada,
cuando los soldados, por necesidades del servieio, pasan fuera de
ellas la mayor parte del dia; y aunque asi no fuese, dichas te-
las no resguardan el interior de la presencia de mosquitos, sea
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porque los mismos soldados Jas rompen como acabo de decir, sea
porque las puertas provistas de doble hoja tienen que estar abior-
tas simultineamente durante un tiempo mds ¢ menos largo para
car paso & una compania, que la franquea, formada como tiene que
desfilar, para guardar el orden, disciplina y compostura adecua-
das, operacion que se verifica por 1o menos 6 veces al dfa. He vi-
vido como médico militar mucho tiempo entre la tropa, conozeo
su servicio y organizacitn, y estoy convencido de que la natu-
raleza misma de la institucion y su manera de ser, son factores que
impiden la realizacién de este ideal, por mucha que sea la buena
voluntad que tengan los jefes para ayudarnos; y si en estas colec-
tividades sometidas 4 la disciplina de la Ordenanza Militar, no se
puede obtener la proteccion del individuo, la considers imposible
en las diversas masas sociales. Convencido de ello, no insisto sohre
el particular, ni gasto indtilmente mis energias en la realizacién de
lo imposible; las concentro y dirijo hacia lo factible, lo practico,
lo hacedero: la exterminacion de los mosquitos en sus lugares mds
vainerables, y mis al alcance de nuestros medios de aceion, en-sus
lugares de reproduccion, y con ello realizaré de una manera indj.
recta la proteccién del individuo.

**’!‘

Antes de terminar este trabajo y con objeto de alcanzar el fin
que nos proponemos, y para que contemos con el apoyo y coope-
racion de Jos individuos en particular, paréceme oportuno indicar
que deben repartirse con profusion, déndoles amplia publicidad, h§
repitiéndola con frecuencia, impresos que conteagan las siguientes
prescripciones, que mientras mds laconicas serdan mejor atendidas:

L Toda persona debe y puede evitar que 4 ella 6 4 alguno de
los miembros de su familia, le dé la fiebre.

IT. El germen 6 causa de la fiebre es trasmitido por los mos- -
quitos que lo toman picando 4 un enfermo que la tenga.

II. Para evitar que los mosquitos piquen 4 los enfermos y to-
men asi el germen, deben colocarse éstos dentro de un cuarto cu.

bierto con tela alambrada.
T, II.—9
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{V. Estos cuartos los proporciona gratuitamente la autoridad
sanitaria, tan pronto como le sean pedidos.

V. Pueden y deben destruirse los mosquitos para evitar las
molestias que causan ¢ impedir que propaguen la fiebre.

VI. La dostruccion de ellos se realiza impidiendo su desarro-
llo, no teniendo descubiertos los depositos que tengan agua para
que no se crien los guzarapos que se transforman después en mos-
quitos. .

VIL Sise crian estos guzarapos, debe cubrirse el agua con
una capa de petroleo para matarlos.

VIII. También se destruyen los mosquitos quemando una vez
por semana, 30 gramos de azufre, por cada metro cubico de capa-
cidad, en el interior de los cuartos herméticamente cerrados du-
rante dos horas.

IX. Cuando los cuartos tengan muebles O tapices que se crea
puedan ser deteriorados por los vapores del azufre, quémese en-
tonces, polvo de peritre 6 de crisantema en la proporcion de 8 gra-
mo§ por cada metro cubico de capacidad, teniéndolos hermética-
mente cerrados durante cuatro horas.

La repeticion constante de estas prescripeiones dardn & la larga
el resultado apetecido, tengo la seguridad de ello, apoyada en el
hecho siguiente: Hace 11 afos, cuando se trato de instalar en Ve-
racruz la estufa de desinfeceion, desde las autoridades tanto Fede-
rales como Municipales, hasta los individuos en particular se opu-
sieron & ello, no faltando médico que les apoyara, pues abrigaban
el temor de que las operaciones que en ella se efectnasen serian
altamente perjudiciales para el vecindario; siendo dicha oposicion
de tal manera enérgica, que lograron obtener la suspension de los
trabajos empezados para instalarla, por mas de cuatro meses. Al
tenor de esta oposicion, se oponian también 4 que se verificase la
desinfeccion de sus habitaciones, cuando se pretendfa hacerla con
motivo de alguna enfermedad infecto-contagiosa. A consecuencia
de la continua préctica de estas operaciones, el publico se ha per-
suadido de las ventajas que con ellas se alcanzan, y en la actuali-
dad, lejos de oponerse, los particulares la solicitan espontineamen-



