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Influencia de la dltima guerra sobre
el estudio de la medicina tropical y sobre
la ensefianza médica general

Por el Dr. JULIAN ARCE
Profesor de Medicina Tropical de la Facultad de Medicina

La paralizaciéon del progreso cientifico, impuesta por la guerra
espantosa que acaba de terminar y que orientd todas las institu-
ciones y todas las energias, hacia el objetivo supremo de la destruc-
cidn implacable y completa del adversario, cualesquiera que fuesen
los medios conducentes a ella, hallegadoasu fin, sind en todos los
paises que tomaron parte en laconflagracién. pues muchos de ellos
sufren todavia intensamente los quebrantos y trastornos econémicos,
industriales.politicos, etc., derivados de tan magna lucha, en algunos
como Estados Unidos é Inglaterra, cuya poderosa vitalidad, uni-
da al espiritu practico y resuclto que los caracteriza, les ha per-
mitido dedicarse sin tardanza a reanudar los trabajos de sus ins-
titutos y de sus laboratorios, destinados al cultivo de la ciencia,
en-sus aplicaciones no ya al exterminio del hombre, sino al bienestar
y felicidad de la especic humana.

PPero, no es esto todo. En su empeno de aprovechar las lecciones
recoiidas en el curso de la guerra,usufructuandolas, acertadamente,
para prevenir las dificultades que pueden presentarse en el futuro,
se preocupan, con el méas vivo interés, de resolver los dos grandes
problemas siguientes, intimamente vinculados al porvenir de la hu-
manidad: 1°. perfeccionar el estudio de la medicina tropical, llenan-
do los numerosos vacios que aln presenta y que dificultan el sa-
neamiento total de las zonas tropicales, retardando asi el desarrollo
de su poblacidén, de sus industrias y de sus exhuberantes riquezas,
acumuladas prédigamente en su seno por la accidn previsora de la
naturaleza para asegurar la supervivencia de la especie; y 2°. me-
jorar la ensefianza de la medicina, en su méas amplia acepcidn, sal-

‘(®*) Trabajo recibido en Junio:; s6lo aparece ahora por exceso de material re-
¢ibido con anticipacién,
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vando los escollos y deficiencias que han dificultado y dificultan ac-
tualmente su aprendizaje practico y completo. Ambos problemas
nos afectan muy de cerca, quiza si no es exagerado decir que de su
solucién depende el porvenir de nuestra nacionalidad. Debemos
prestarles, por consiguiente, 1a mayor atencidn, estudiarlos serena y
hondamente, sin prejuicios, sin pretensiones, que no caben en asun-
tos de tan vital importancia y después de considerarlos en sus diver-
sos aspectos, veamos la parte que nos toca en esa obra de civiliza-
cién, de cultura y de adelanto, que han emprendido los paises mas
poderosos del mundo en beneficio de la humanidad.

El interés que ha despertado siempre el estudio de la patologia
tropical, tan instructivo y sugerente desde cualquier punto de vis-
ta que se Je considere, ha sido ain mayor durante la (ltima con-
tienda, en que vivicron y lucharon, confundidos bajo las mismas
banderas,hombres de todas las razas y de todas las regiones del glo-
bo, inclusive las tropicales, y en que las necesidades de la campana
llevaron, como en la época de las cruzadas, ejercitos numerosos, ya
del oriente hacia el occidente y vice versa, ya de las zonas célidas
a las templadas y frias, o de estas a aquellas. En las trincheras y en
los vivacs, en los campos de prisioneros y en los hospitales, el con-
tacto intimo y prolongado de los sujetos, en condiciones mas o me-
nos favorables a la trasmisiéon de los gérmenes patbgenos de que
pudiesen ser portadores, aseguraba el trasporte e importacién de las
mas variadas y peligrosas enfermedades, entre las cuales ocupaban
el prirmer lugar, l2s que grasan constante y preferentemente en
las comarcas tropicales. Por Gltimo, cuando terminada la lucha re-
gresaron las tropas a sus respectivos paises, el peligro de la disemi-
nacién de las enfermedades exdticas se acentud considerablemente,
ya que la experiencia adquirida en Inglaterra y Francia sobre todo,
durante la permanencia de las tropas procedentes de Asia y Africa,
habia demostrado la factibilidad de la reimportacién y extensién
de la malarig, la disenteria amibiana, etc., en dichos paises.

Se aprovechd, pues, de las oportunidades extraordinarias que
ofrecia tan amplio campo de estudio, para poner a prueba la exacti-
tud de los conocimientos adquiridos, asi como la consistencia de las
doctrinas y teorias, que forman el acervo de la patologia tropical.
La malaria, en sus multiples manifestaciones y aspectos, ha sufrido,
podemos decir, una revisibn completa, discutiéndose nuevamente
sus condiciones etiolégicas y endemo-cpidemiolbgicas, sus sintomas
y formas clinicas, sus lesiones, su fisiopatologia, tratamiento y
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profilaxis. Y aunque parezca agotado el tema, es lo cierto, que su
estudio mantiene siempre el primer lugar en la medicina de los tré-
picos, no solo por la precisién cientifica que ha alcanzado, sino tam-
bién porque la extincién de la malaria, a pesar de esos adelantos
incontrovertibles y de los resultados felices de su aplicacién, es to-
davia obra muy dificil de realizar, a causa de los miltiples factores
que complican el problema. Prueba de este aserto es lo que sucede
actualmente en losEstados Unidos donde, segin . las informaciones
oficiales, ocurren anualmente de seis a siete millones de casos de ma-
laria, que afectan, como es natural, la salud y bienestar de esa gran
nacién. Hay lugares, en efecto, como la peninsula inferior de Virgi-
nia, en que la malaria ejerce una influencia tan desastrosa, que a pe-
sar de sus excelentes tierras de cultivo, se halla practicamente in-
habitada, al punto de que en muchas partes de dicha peninsula
apenas hay una familia por cada tres millas cuadradas. Afirmase,
asimismo, por las autoridades sanitarias, que en el sur de los Esta-
dos Unidos «la fiebre tifoidea, la disenteria, la pelagra y la tubercu-
losis juntas, no son tan importantes como la malaria». Y, sin embar-
go, no hay pais en el mundo que cuente con mas recursos, ni con
mejores elementos de accibén que la Unibn Americana, para hacer
efectiva la profilaxis de la malaria en toda la extensién de su terri-
torio, como lo hiciera hace algunos afios,con el éxito mas completo,
en la Habana 'y Panamé&. Nadie puede dudar, de que la patria de
GoORGaAsS, realizaré esa obra gigantezca de saneamiento, pero la per-
sistencia actual del flagelo malarico en los estados meridionales de
ese gran pais, en la forma devastadora que acusan las estadisticas,
demuestra que, no obstante la exactitud cientifica y el conocimien-
to perfecto de la profilaxis antipalidica—la mejor conocida hasta
hoy en el terreno de la medicina preventiva—su ejecucién tropieza
en la préactica, no pocas veces, con obsticulos muy serios, casi insu-
perables. »

Ahora bien, lo que pasa en los Estados Unidos con la malaria,
sucede igualmente en otros paises adelantados como Italia, a cuyos
hombres de ciencia debe tanto el estudio de esa enfermedad; y ocurre
asimismo, en proporciones superlativas,verdaderamente aterradoras,
en las comarcas tropicales, més dificiles de sanear en su totalidad y
que constituyen, por tal causa, un peligro real y permanente para
todos los paises en que existib antes la malaria y donde puede volver
a existir, si sereimporta a ellos el hematozoario de Laveran y se in-
fectan los anéfoles locales, como lo ha demostrado la guerra Gltima
con la comprobacién de casos autéctonos demalaria en lugares de In-
glaterra, por ejemplo, libres de esa enfermedad desde mucho tiem-
po atrls y que han sido nuevamente contaminados, por soldados
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portadores del gérmen que regresaban a sus hogares. Estos hechos
incontrovertibles han evidenciado asi, una vez mas, que la amenaza
de la malaria no termina con la desaparicién de esta endemia de
una localidad determinada, pues ella no significa la extincién de los
anopheles, imposible de alcanzar en la practica v no indispensable,
por lo demés, para la profilaxis antipaludica. lLa amenaza subsiste
por consiguiente, desde que no desaparece ¢l agente trasmisor, deri-
vandose de aqui la necesidad de prevenir ¢l ingreso libre de porta-
dores del virus. tanto mas peligrosos cuanto mavor es su nimero v
mas abundantcs los mosquitos vectores. Y esto es lo que ha sucedido
con motivo dc los grandes movimientos de tropuas, mas o menos
numerosas, infectadas por la malaria desde su lugar de origen o en
las diversas regiones paludicas que fueron teatro de la lucha. [dén-
tica eventualidad puede ocurrir en las épocas de paz. con los inmi-
grantes y con el trafico de pasajeros. cada vez mavor v mas rapido,
susceptibles de reimportar el agente patdgeno espucilico.

Mirando pues en toda su amplitud el pcligro sanitario de la ma-
laria.es fuerza concluir que el no afecta Unicamente a tal o cual pais,
a tal o cual regidn, sino que interesa v aieccta a la humanidad en ge-
neral, tanto por lo que cse peligro tiene de real para la salud v bien-
estar dc casi todos los paises del globo. cuanto porque su- desapa-
ricion significaria el desarrollo v aprovechumiento electivo de las
zonas tropicales. sustraidss hov. puede decirse. a I civilizacidon v al

progreso, por la inftucncia mortifera de aquella endemia, Relirién-
dose GORGAS a la trasmision de la malarvia por ¢l anopheles y de la
i ¢ amarilly por cl stegomyia, dice lo siguiente: *Los efe

licbre a Ity | stegomy d I g t L fectos de

estos dos descubrimientos, tendréan proveccioncs tan vastas como los!
de cualquiera otro de los grandes descubywrimientos que se han hecho
en la medicina.sin excluir aun los trahnjos inmortales de JENNER ¥
de LisTeER. LEllos nos permiten controlar completamente las condi-
ciones sanitarias de Panama. ... Yo crco. quc estamos en \-isperas"l
de la ocupacion de los Trépicos por el hombre blanco. Si esto se
realiza sc desarrollaran, andundo ¢l tiempo, grandes civilizaciones,
en las regiones tropicales . Esta profesia del ilustre higicnista ame-
ricano, se cumplira. scguramentce. en el porvenir, mediante la coopc-
racion integral del mundo civilizado. -

Ll estudio de las espiroquetosis en los ejércitos ccmbatientes
de ambos bhandos. que ha confirmado las investigaciones originales
de INADA. IDO Vv sus colaboradores. sobre la llamada enfermedad de
Weil v su acente causal, el spirochasta icterohaemorrhagiae (leptos=
pira icterchaemorrhagiae de NoGUCH1)., ha contribuido, sin duda;
indirectamente. al resultado obtenido por estc observador en sué
investigaciones sobre el gérmen de la fiebre amarilla, llevadas a cabg
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en Guayaquil el ario 1918. En efecto, NocucHI, ha comprobado la
presencia en algunos amarilicos y en los animales infectados expe-
rimentalmente, de un microorganismo idéntico al de la espiroqueto-
sis icterohemorragica, del que solo se diferencia por sus reacciones
inmunolbgicas y al que ha dado el nombre de leptospira icteroides.
Este descubrimiento es sumamente importante, va sea que se con-
firmen los trabajos de NocucHI y la interpretacidn que él les da,
ya sea que esta Gltima sufra alguna modificacién, pues aunque la
profilaxis del tifus amarillo ha podido y puede realizarse perfecta-
mente, en ausencia de datos precisos sobre la naturaleza y caracté-
res del virus xantogénico, el hallazgo de éste, facilitaria y asegurar{a
su extincién absoluta de la superlicie del globo, sin contar los bene-
ticios inmensos que de su conocimiento se derivarfan para el diag-
nbéstico y tratamiento de esa gravisima pirexia.

. La importacién de la leishmaniasis tegumentaria del Oriente
(ulcera oriental) en Francia, transportucla, al parecer, por «cabilas
y anamitas, empleadoz en los Pirineos orientales. en el cultivo de
la vid, durante !a guerra, ha sido comprobada, sin lugar a duda,
por Ravaur, con el hallazgo de la leishmania tropica en las lesio-
nes (consistentes de nddulos pequetios, inflamados, sin ulceracion
Hi supuracidn, pero con un orificio diminuto en el centro, cdel cual
salia una gota de liquido seroso), que presentaha en Ja cara, una mu
chacha de 12 afos de edad, nacida en dicha regién v de donde nun-
ca habia salido. Este hecho singular, pues se trata del primer caso
de esa enfermedad contrzido en Francia, ha de tener, seguramente,
importantes proyecciones sobre el modo de trasmision de la leish
maniasis tegumenctaria, tan debatido e incierto hasta el presente.
No serd dificil, en efecto. descubrir a los portadores originarios del
virus y las fechas precisas de su arribto a la localidad que han con-
taminado v en que se ha descubierto el caso de RAVAUT, puntos
de partida indispensal:les para investigar, con conocimiento per-
fecto de las condiciones locules, en toda la extensidn del término, las
vias y agentes probhables de la trasmicién y diseminacion de la leish-
mania, con las consiguientes deducciones practicas en orden a la
profilaxis. Es posible asimismo, como lo presume el observador
citado, que existan otros casos en [Francia, de aspecto igualmente
poco caracteristico, cuya identificacién no sera dificil si se hace el
estudio microscépico de las lesiones. Finalmente, la historia de esos
enfermos revelara las [ormas clinicas de la dolencia en ese pals, asi
como la evolucién que ella pudiese tener en el trascurso de la vida
de los sujetos.

Las disenterias y especialmente la producida por la entamoeba
histolytica que es propia de las zonas tropicales, han sido objeto,
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igualmente, de nuevas investigaciones, sobre todo en lo que se re-
.iere a la influencia de los portadores de ese protozoario patégeno,
en la epidemiologia de la disenteria amibiana y su propagacién a las
zonas templadas y frias. Como es natural, tratandose de estudios
clinicos realizados en tan vasta escala y asociados inmediata y cons-
tantemente con los trabajos de laboratorio, el capitulo de las ami-
biasis en general, como el de las espiroquetosis en sus multiples y va-
riadas especies y acciones morbigenas, se ha ampliado considerable-
mente, enriqueciendo la patologia tropical con adquisiciones de gran
valor y utilidad practica. Contribuciones igualmente interesantes
registran los anales medicos de la guerra, sobre los demés protozoa-
rios paréasitos de los intestinos, cuya patogenicidad, admitida para
algunos de ellos, no esti atn demostrada para otros, si bien se les
considera ya, como susceptibles de volverse patbégenos en determi-
nadas condiciones.

lLa experiencia de {a guerra ha permitido, asimismo, confirmar
la trasmisién del tifus exanteméatico y de la fiebre recurrente, que
tantos estragos causan en el Perd, por e} piojo, insecto que juega
igual papel en la llamada «fiebre de las tiincheras». Fué también
durante la contienda, que LEIPER, enviado por c¢| gobierno ingles a
Egipto para dilucidar la etiologia de la bilharziasis, que grasaba en
los soldados ingleses e indigenas, confirmé y completd los estudios
anteriores sobre las cercarias del helminto y sefialé las medidas que
deben tomarse para matar los moluscos que sirven de huéspedes in-
termediarios y evitar asi la diseminacién de esa enfermedad tropical.

Numerosos trabajos se han hecho, en fin, sobre otras enfermeda-
des propias o predominantes en los paises célidos,como la fiebre bi-
liosa hemoglobintrica, la diarrea tropical (psilosis linguae), el beri-
beri, etc., sin que, desgraciadamente, se halla llegado al conoci-
miento perfecto e incontrovertible de su etiologia.

Ahora bien, tanto en Estados Unidos como en Inglaterra. exis-
ten actualmente instituciones poderosas que persiguen el estudio
y profilaxis de las enfermedades tropicales, ofreciendo para el efecto
su concurso eficdz y generoso a las naciones directamente interesa-
das y cuyosrecursos no les bastan para librarse por si solasde las en-
_ demias que diezman a sus -habitantes, estorban su comercio e impiden
el desarrollo de sus industrias y riquezas naturales. En Norte Amé-i-
ca, la «International Health Board of the Rockefeller Foundation»,
ha tomado a su cargo tan altruista como dificil empresa en la Ame-
rica tropical, alcanzando el éxito mas alentador, que sera sin duda
definitivo y completo, cuando los pueblos beneficiados cooperen, re-
sueltamente, a esa obra de bien com(n y de solidaridad sanitaria.
“En Inglaterra se ha constituido también en los Gltimos meses del
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arfio pasado, un Comité para la prevencién de las enfermedades tro—
bicales (Tropical Disease Prevention Committee), que tiene por ob—
jeto, como su nombre lo indica, emprender investigaciones médicas
internacionales sobre las enfermedades de los trépicos y su profila-
xis. Es decir, que se propone completar el estudio de la medicina
tropical, con el concurso del mundo civilizado, para establecer sobre
bases cientificas la profilaxis y saneamiento de los paises célidos.
Dicho comité, compuesto de hombres de ciencia y de negocios, ha re-
suelto comenzar sus operaciones, practicando una inspeccion medica
completa de las Pequenas Antillas. Las razones que ha tenido el
comité para hacer esa eleccidn, son las siguientes: En primer lugar,
la conveniencia de realizar las investigaciones que marcan el prin-
cipio de la camparfia, en areas tropicales pequefias, que ofrecen con-
diciones favorables para el estudio de las enfermedades que les son
propias y para el ensayo de las medidas que se reputen apropiadas
a la prevencibén y extincién de aquellas; asi, las Pequefias Antillas
forman un grupo de ‘islas de poca extensién que pueden ser facil-
mente recorridas e inspeccionadas y que presentan ademés la ven-
taja de diferenciarse por sus «caracteres fisicos, estructura geold-
gica, clima, flora, fauna y habitantes, asi como por las enfermeda-
des de las plantas, los animales v el hombre>» que en ellas grasan,todo
lo que permite suponer que dichas islas son ¢l campo mas adecua-
do para el estudio de las enfermedades tropicales que aun no es-
tdn completamente dilucidadas. Ahora bien, si se tiene en cuen-
ta que las areas extensas significan condiciones mas numerosas y
complejas, la eleccién de esas islas pequefias resulta muy acerta
da para el fin que se propone el comité, porque comprenden en
una area reducida todos los factores esenciales que deben investi-
garse, a la vez que disminuyen el nimero total de las condiciones
o factores a estudiarse. Por Gltimo, las diferencias que existen entre
las mencionadas islas donde reinan las mismas enfermedades, per-
miten determinar los diversos factores presentes o ausentes en cada
una de ellas y por consiguiente la relacién o influencia que tales
hechos puede tener sobre dichas enfermedades comunes.

Debemos mencionar, finalmente, entre los grandes y loables
esfuerzos que se hacen para luchar con eficacia contra los flagelos
que azotan a la humanidad,tales como la malaria, el tifus exantema-
tico, la tuberculésis, las enfermedades venéreas, la mortalidad in-
fantil, etc., la organizacién del Comité de las Sociedades de la cruz roja,
acordada en la conferencia de Cannes, en abril de 1919, poi las de-
legaciones de la Cruz roja americana, briténica, francesa, italiana y
japonesa. No se.trata, como a primera vista podia creerse, de una
institucién perteneciente a tal o cual de esas nacionalidades, sino



108 ANALES

del esfuerzo inicial de pueblos que se encuentran en situacidén apro—
piada para coordinar y dirigir los trabajos de investigacion y de
profilaxis, que han de realizar conjuntamente con los demaés paises
del globo, cuya participaciéon activa desean y esperan confiada-
mente. «Deseamos, ha dicho Mr. DAVISON sintetizando el pensa-
miento generador de la conferencia, llevar la luz de"la ciencia
hasta los Gltimos rincones del planeta».

Ahora bien, ante los hechos que acabo de exponer acuden a la”
mente las siguientes interrogaciones: (Cualesla actitud que corres-
ponde anuestro pais? (Esperaremos pasivamente el resultado de los
estudios y de los esfuerzos ajenos para aprovecharlos en nuestro be-
neficio tardia y débilmente, a la zaga del mundo civilizado, o, sacu-
diendo la inercia en que vivimos, anuladora de toda iniciativa y de
toda energia progresista, nos incorporamos resueltamente a ese
movimiento mundial que, a raiz de la guerra mas pavorosa que re--
gistra la historia, trata de aunar las fuerzas desatadas en la contien-
da y de unir a los pueblos en una alianza poderosa contra la enfer-
medad y la muerte? El dilema es fatal y no admite, por consiguiente,
en el terreno de los mas vitales intereses del pais y de su porvenir
en el concierto de las naciones, otra determinacién, que tomar parte
activa e inmediata enla campana de estudio y de accidn a que nos
invitan y alientan los pueblos mas civilizados del mundo,

Debemos, pues, sefialar el camino a seguir y los medios mas
apropiados para iniciar los trabajos que nos respectan, en proporcion
a los recursos de que es posible disponer y a las condiciones especia-
les de nuestro pafs. Para esto es preciso que nos ocupemos, prévia-
mente,del problema de la ensefianza médica nacionai, que es la piedra

angular en que descansan el presente y el futuro médico social del
Pert. ,

(Continuard)
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