EL MAL DE MONTANA CRONICO EN AMERICA

por el Prof. Dr. CARLOS MONGE M. (%)

INTRODUCCION

Como el i:ombra esld en equilibrio ambienial, es indiscutible que si
éste cambia, el organismo debe, inexorablemente, adaptarse a las des-
viaciones fisioldgicas que mantengan “la {ijeza del medio interno” (Clau-
dio Bernard). Logicamente, pues, el extremo calor, la extrema altitud,
el extremo frio, deben producir caracteristicas peculiares al hombre de
los trépicos, de los altiplanos v de los climas glaciales y polares. Algo
se ha hecho en lo que se refiere a los primeros; muy poco en lo que
respecta a los Gltimos vy, en lo que concierne al hombre del altiplano, es
un hecho indiscuiible que la escuela de investigadores peruanos y el
Instituto de Biologia Andina han creado el conocimiento del Hombre
de los Andes. Lo que fuera una aspiraciéon en 1928, (15) constituye hoy
una realidad promisora.

En el estudio de la vida en la aliitud debe partirse de los siguien-
fes postulados:

l.—~ Que el organisme oclimatado o la altitud desde una época pra-
histérica es un ser perfectamante ncrmal, como lo es el del esqui-
mal, el del habiiante de Londres, o el de las selvas alfricanas.

2— Que cuando un oraganismo, vrocedente del nivel del mar, subs
para radicarse en la cltitud, debe vencer la agresidon climdatica
(stress ) y reajustar sus organos vy tejidos al nuevo ambiente, lo
gue significa sufrir una delencia, que puede ser o no visible —la

(*) Conferenciz en la Facultad de Medicina



FTACULTAD DE MEDICINA 545

enfermedad adaptiva—, expresién creada en 1928 (Monge). A
su término estd la aclimatacion.

Mas todavia, el proceso agresivo, electivamente, puede afec-
tar células, tejidos, drganos, como en el caso de la adaptabilidad
de las células germinales, (16) heridas por el ambiente anédxico,
con destruccion y desaparicion de los esparmatozoides y la sub-

siguiente fase de recuperacién (Monge-Mori-San Martin). Esta en-
fermedad adaptativa constituye el Mal de Montana, que puede ser:
inaparente, agudo, sub-agudo y cronico.

3.— El ser aclimatado a la altitud puede perder su aclimatacién, con-
génita o adquirida, y, entonces, desarrolla el Mal de Montafna cré-
nico. El proceso es comun al hombre v a los animales. También
debe serlo a las plantas, pero no ha sido estudiado.

4.— Los sujetos afeclados de Mal de Montana cronico curan descen-
diendo a niveles mds bajos de altitud vy, sobre todo, a nivel del mar.
Ultimamente hemos encontrado casos, no descritos atin, en los que
la dolencia continua, asi como ciertos aspectos clinicos del Mal de
Montana crénico producido en sujetos sometidos intermitentementa
a la anoxia de altitud.

S.— Si el Mal de Montafia inaparente afecta la fertilidad, la aclimata-
cion es individual, pero no es de especie. El sujeto vive, pero no
se reproduce. Las implicaciones de orden médico, racial, antropo-
logico y social que sugieren este hecho son incalculables. La expre-
sidén BIOLOGIA ANDINA adquiere asi una extensién cuyos limites
son todavia imprevisibles.

6.— La ecuacion de hombre v ambiente es valedera hasta cierto grado
de anoxia. Conviene precisar que debe establecerse una distincidn
fundamental entre el medio scoldgico de altitud —lugares habita-
bles— (1928), v el ambiente no ecoldgico, —lugares habitados—,
donde se reside por razones de orden industrial o comercial, como
son las elevadas poblaciones mineras de Sud-América. Esta dis-
{incion es de muy hondo significado y, hasta ahora, no se insiste
sobre ella suficientemente en los trabajos de adaptacidn y aclimo:
tacion.

Es f4cil comprender que en un continente caracterizado por una geo-
grafia vertical, desde las Montanas Rocallosas hasta los Andes del Sur,
haya toda clase de oportunidades para estudiar la vida o diferentes nive-
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les de altitud. Cen ese ceoncepio hemos visitado buena parte de las alti-
planicies andinas, el altiplanc mexicans y, también, los parques eleva-
dos de Colorado (E.E. U.U.), e inquirido iodo aquello que se relacione
con estos problemas en ofros lugares. Siempre hemos enconirado los
mismos hechos de adaptacion, aclimatacion v su perdida, en el hombre
v en los animales. .

La circunstancia de verme obligado a informar o la Comisidn Mixta
Internacional de Biologia y Fisica de Altitud (ICSU)*, en mi calidad de
Miembro, en lo sesién reunida en Denver en el mes de Agosto del pre-
sente ano, me da la oportunidad de exponer ante la consideracidn de la
Facultad una revista de conjunto sobre el Mal de Montafia Crénico en
América. En esta presentacion hacemos referencia a este proceso en el
hombre y en los animales en los paises de América, con excepcién del
Peru.

Nos limitaremos, a iitulo de referencia, citar a los autores que se
han ocﬁpado del Mal de Montana Cronico, en forma especifica, entre
nosotros, a saber: Alejandro Arellano (2), Alberto Cuba Capard (6),
Alberto Hurtado (13), Carlos Monge M. (15), Enrique Rosa-Medina (20),
Oscar Urteaga (26-27), etc., remitiéndonos o la bibliografia sobre vida
en los Andes, en general, publicada en el folleto editado con ocasion
del Symposiun sobre Biolegia de Altitud, realizado en Lima (30).

ARGENTINA

Muy poco puede inlormarse sobre el tema de que lratamos, pues
encontrandose en plena labor el Instituto de Biologia de la Altura,
Universidad Nacional de Tucumdn, su Director, el eminente {isidlogo
Dr. Hugo P. Chiodi, hubo de interrumpir las investigaciones que inicia-
ra tan brillantemente.

De la literatura a nuestro alcance, en relacién al problema del Mal
de Montanas sub-agudo, sélo podemos mencionar que, Chiocdi vy San
Martino (7)), pudieron demostrar, estudiando el crecimiento y desarrollo
de ratas albinas nacidas en Mina Aguilar, a 3900 mt. sobre el nivel
del mar, que la hipoxia proedujo una lesidn de degeneracidén grasosa
del higado durante !os 30 rrimeros dias de vida que impidié la supervi-
vencia de las ratas, y que dicha lesidon se acompand de otros trastornos

(¥*) Nombrada vnor la Union Internacional de Sociedades Cientificas
(ICSU), en la Confercncia Internacional sorbe Biologia y Fisica de Altiud,
reunida en Interlaken, Suiza, Agosto de 1948.
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del desarrollo y crecimiento. En fin, la supresién de la hipoxia durants
los 30 primeros dias de vida evitd la degeneracion hepdtica v permi-
1ié la supervivencia.

No obstante que uno de los modviles que determinéd la expedicidn
organizada por el Profesor Mariano Castex, fué el de completar infor-
maciones sobre diversos fendmenos orgdnicos de los individuos perfec-
tamente adaptados a la altura, es curioso observar como en el capi-
tulo de “"Hechos clinicos interesantes observados en la Mesela de Bo-
livig” (5), no aparezcan los casos de inadaptabilidad a la altitud. Sin
embargo, el fendmeno es debidamente apreciado cuando aseguran que:
“Citamos un ejemplo, desde el punio de vista fisioldgico, si el hombre
trasladado a la altura no logra su adaptacién funcional, deberd cam-
biar de altitud, o mejor dicho volver a la planicie, para substraerse a la
influencia que compromete su salud’’; aunque, si bien es verdad, discu-
te la posibilidad de que no sea la altitud el Unico faclor agresivo.

BOLIVIA:

Son muy escasas las informaciones sobre el particular, con ex-
cepcidn del hecho conocidisimo del dafio econdmico que -significa la
adaptacion en los altiplanos de razas de animales importados para me-
jorar la ganaderia. Copiamos o continuacién la consulta que el Gene-
tal Julio Sanjinés hizo a “"LA HACIENDA", en relacidén con este asun-
to: "Con el objeto de oblener una buena produccion de leche y carne
a la vez, hemos hecho en nuestras propiedades agricolaganaderas de
orillas del Lago Titicaca gastos bastante apreciables en adquisiciones
en la Republica Argentina y en la ciudad de Cochabamba, con resul-
iados bastante desalentadores, ya que de eslas adquisiciones se ha
perdido hasta un 80% por efecto de la aliura. Sin enibargo, a fuerza de
constancia, hemos llegado a formar una regular planta de productos
finos vy mestizos. Dadas las pérdidas que sufriznos, la adquisicidn de
reproductores nuevos nos resulic sumamente oneroso’’. (22)

Con el Dr. Efraim Donoso Torres, tuvimos orportunidad de revisar
este problema en La Paz, Bolivia, en el ano de 1947. Si es cierto que las
invesligaciones de éste son muy interesantes en sus aspecios fisiologi-
cos, en cambio no hay nada publicado sobre Mal de Montafia Croni-
co (8). Cabe anotar que el mismo Donoso ha sulfrido dos veces de un
sindrome de Mal de Montafia agudo, caracterizado por sintomas apa-
ratosos de Edema Agudco del Pulmén, sin expresién electrocardiogrdfi-
ca, que pasd inmediatamente de descender o alturas moderadas.
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ECUADOR:

Apenas si hemos podido enconirar en el maagnifico trabajo del Dr.
Gualberto Arcos (1), Rector de la Universidad Central de Quilo, ti-
tulado "Biotipologia del Habitante del Altiplano Ecuatoriano”, la si-
guiente frase: "Enire nosolros se observa esterilidad en el ganado va-
cuno importado hasta cuando la aclimatacion es perfecta. En los acli-
matados por herencia a la menor presién barométrica de las masetas
interandinas no se observa trastornos marcados en las gléndulas endo-
crinicas; podria asegurarse mds bien que la intensa radiacién ultra-
violela de la altura influye sobre el desarrollo vy la funcién endocrinica
{avorablemente’. '

COLOMBIA:

Los trabajos de A. I. Staffe y XK. Mezzey (23) llevados a cabo en
las altiplanicies de Colombia son sumamente interesantes.

Partiendo del estudio de la Catalasa, que disminuye en hombres v
animales en el descenso a nivel del mar y vuelve a aumentar con el re-
torno a la altitud, y el hecho de que la Catalasa es mayor en un 60%
de las cifras de nivel del mar, entran en una serie de consideraciones
emitiendo la hipdtesis de la existencia de una anticatalasa que pierde
su efecto al ascender como consecuencia de la hipoxic.

Los cutores se refieren a un trabajo de Veldasquez sobre la Enfer-
medad de la Altura (24), pero dejan constancia de gque no ha habido
investigacion mayor sobre el particular.

En razén de su especializacion, el Profesor A. I. Stalfe, Miembro
de la Organizacién de Agricultura v Alimentacion de las Naciones Uni-
das (F. A. O.), de misién en Colombia, ha informado «l Ministerio de
dicho pais, sobre diferentes tépicos conexos a la vida en la altitud.

As), en su Memorandum sobre ''La infecundidad de los animales
domésticos imporiados en los tropicos sud-americanos’” (24), dice:

"La importacion de los gansos en la sabana de Bogold se hizo con
grandes dificultades. Primero, porque raramente pusieron huevos y so-
lamente muy pocos; de los cuales, solamente, la cuaria parte resul-
taban empollados. Los gansos salidos del huevo eran my débiles vy la
mitad morian. Solo en la segunda generacion se aumentd la fertilidad’.
Todo lo cual, recuerla la experiencia del Dr. Carlos Peschiera, (19)
cuando por sugestién del que habla, hizo su tesis sobre aclimalacién
en las aliuras del Jungfraujoch, en el Instituto del mismo nombre, a
4,000 metros de elevacion sobre el nivel del mar, donde al llegar las



FACULTAD DE MEDICINA 549

gansas pusieron su primero y ultimo huevo, durante los seis meses de
observacion.” O lo que ocurric en Lhasa, la capital del Tibet, aproxi-
madamente a la misma altitud, cuando los exploradores habiendo obse-
quiado dos parejas de perros al Gran Lama, tuvieron noticias de que
sstos animales no se reprodujeron mas en la altitud, mientras que los
perros de Lhasa que les obsequid el Gran Lama se reproducian, en
Calcuta.

En cira comunicacién sobre "La hematuria del Ganado”, se refie-
re a la circunslancia de desarrollarse a una altura de 2,400 a 2,600 mit.;
ianto mas frecuente cuanto mas finos son los animales importados, en-
contrdndose ausente en los animales criollos. Entrando en el terreno de
la patologia vegetal de altura, sin demostrarlo, airibuye la dolencia «
la posibilidad de un mayor contenido en Thiaminasa en los helechos de
altitud, a los que se airibuye palogenicidad, en razén de alterar la
permeabilidad vascuiar. Supone también, que pudiera ocurrir lo que
pasa en las montanas elevados de Europa, en las cuales el contenido de
alcaloides v glucdsidos de los helechos es mas elevado que en las lla-
nuras. Habria que observar si el Cumarin que se encuentra en el iré-
bol es también mds elevado en las cordilleras. Electivamente, "en las
fincas donde se presenta la hematuria la produccién de irébol es muy
axhuberante”. (24).

F] autor asocia estos factores: altitud, permeabilidad, inadaptacion,
como determinantes de la frecuencia de la hematuria en el ganado.

Sin duda alguna, el Mal de Montana subagude, que expresa la
inadaptacién constituye un factor de menor resistencia que predispone
al desarrollo de enfermedades de cualquier indole, asi, las afecciones
como las ulceras del duodeno, por ejemplo.

Nada sabemos sobre si hechos similares ocurren en el Peri y nos
seria muy grato escuchar la opinién ds las autoridades cientificas es-
pecializadas sobre el particular. Dicho sea de paso, conviene puntud-
lizar un hecho no relievado suficientemente en lo que se refiere a la
vegelacidon de nuestras punas:; a saber, que las raices de las plantas,
=n lugar de crecer en profundidad, lo hacen horizontalmente, no tanto
porque [altase la tierra vegetal apropiada, sino por la circunstancia de
que la capa de calor alcanza muy poca profundidad. Tal fué la prime-
ra comunicacién del sabic maestro Profesor Weberbauer, a quien quie-
ro rendir una vez mds mi tributo de admiracion. (29)

*  Comunicaciéon personal.
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Un nuevo enjuiciamiento del problema por Stalfe, (24), dice asi:
"Las razas importadas se encuentran en las monlanas en estado de una
cierla carencia de oxigenc con lodas sus consecuencias. Los animales
adapiados al clima de gran altura estdn asimilados a la escasez de
oxigeno. Ese no es el caso en los animales importados de Estados Uni-
dos, Canadd y Europa, como los Holstein, Normandos y Cebus, - leos
que vienen de las planicizs—. Estas razas estdn acostumbradas a un
contenido de oxigeno mucho mas altoc en el aire, que el qus se encuen-
tra en las alturas de las Cordilleras Colombianas’.

Luego agrega: "Las razas importadas por los Conquistadoras, en
siglos en que poseian toda la riqueza de los genes de los animales de
esos llempos, se presentan hoy dia seleccionados por la naturaleza.
Los sobrevivientes guedaron excelentemente adaptados al ambients, v
representan un tesoro para el pais. La desaparicidn de éstos seria un
perjuicio irremediable’.

Es sumamente halagador la elevacion con que el Prof. A. I. Staffe,
enfoca el problema de las razas importadas, cuande dice: “Las razas
imporiadas”.— "“Desde unos decenics en Colombia se estdn importan-
do casi todas las razas del munde vy el Estado vy los duefos particulares
han contribuido en esie esfuerze con centenares de millones de pesos
al extranjerc. Pero los resultados son modestos en su totalidad. Sola-
mente en pocos lugares de Colombia se puede hablar de una adapta-
cion de las razas importadas’.

“Segiin mis observaciones, dice Steffe, hechos andlogos han sido
encontrados en distintos lugares de Colombia. "Si tenemoes en cuenta
los precics de los reproducteres importados, los cuales muchas veces
son muy altos, la infecundidad frecuente de aquellos gana una iras-
cendencia econdmica que traducida en cifras excede en algunos mi-
llones de pesos. Una lista larga nos apartaria del tema. Baslia mencio-
nar unos pocos ejemplos de toros ¢ moruecos infértiles; cada uno de
nosotros conoce en su experiencia muchos casos de esterilidad de los
reproducteres, recien imvortados de la raza Holstein, Normand, Pardo
Suiza, Estadounidenss y de la raza Rommey Marsh”.

“Ninguno negard que esie hecho merece la movyor atencidn de to-
dos los circulos responsables y justifica intensos esfuerzos de estudiar
este problema muy serio y muy grave” (24).

Otre tanto debiera pensarse en el Pert. En suma, Staffe, demuestra
con evidencia la existencia de formas de Mal de Montana Crénice en
la ganaderia de Colombia, aplicable igualmente a lo que pasa entre
nosoiros.
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El trabgjo presentado al Symposium Internacional de Biclogia de
Altitud, que tuvo lugar en Lima, en el ano 1849, por el Dr. ]. Hernando
Ordonez sobre: "Estudios de residentes en Bogota (2,640 mt. altitud)”,
s, a nuestro juicio, la presentacion mejor hecha de este conocimiento
en Colombia. Se refiere a trabajos anteriores de Barriga-Villaba (3)
quien pretendia que el trabajo del corazén aumenta en las alturas.

Ordénez no ha encontrado casos tipicos de Mal de Montana Croé-
nico. Copiamos a continuacién los parrafos que se relacionan con este
tema:

"En raras ocasiones he observade a personas que se quejan de
malestares vagos que hacen pensar en los sintomas de la Enfermedad
de Monge. Se trata casi siempre de exiranjeros, especialmente surc
peos, que traen ya la idea preconcebida de que a 2640 metros no van
a poder vivir. En estos casos no se puede saber exactamente si las ma-
nifestaciones que sienten son debidas tinicamente a la altura o si son
en parte debidas a autosugestidon. Lo cierto es que después de algun
liempo esas personas no sienten dichas moleslias, especialmente si el
médico logra infundirles confionza en el sentido de que se les van a
quitar; en todo caso, la gran mayoria de personas que vienen del nivel
del mar no se quejan de nada especial, excepto del frio que a veces las
molesta un poco”.

“sExiste la Enfermedad de Monge en Bogotd? De la sintomatologia
descrita por Monge no hemos observado en los residentes sinc muy
pocos sintomas y en raras ocasiones’. "Como dijimos antes, solo he-
mos observado algunos sintomas leves, transitorios, en personas ner-
viosas, sugestionables, recién llegadas y ain en tales casos, no esia-
mos sequros de que dichas manifestaciones sean debidas realmente «
lar altura, pues hay que contar con el factor psiguico™.

"Un hecho de observacién constante es el de gue casi todos los
habitantes de la altura sienten un placer muy grande en bajar a los cli-
mas calientes, siempre que su temperaiura no sea muy alta, enire unos
207 & 257"

Entre sus conclusiones ancta: "5%— Hace falta estudiar mds el com-
portamiento especial de algunas enfermedades, cardiopatias y neumo-
patias especialmente, en la altura. Otro tanto puede decirse del ejerci-
cio en la altura” (17).

CHILE:

Talbol y Dill, en el afio de 1936, publicaron en American Journal of
Medical Sciences, "Observaciones clin‘cas en las Grandes Alturas”
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(25), comparando seis cascs de personas de nivel del mar, aclimata-
das a 17,000 pies de altitud, con un caso de Mal de Montana Crénico
obsarvado en el mismo lugar y con dos casos tomados de la primera
comunicacién de Monge sobre el particular, aparecida en los Anales de
lar Faculiad de Medicina de Lima y en un libro publicado en Francia,
Les Erythrémies de l'Altitude, (Paris, 1929) (15). El caso en referencia
es el siguiente:

Obs. T. V. D. G.— Viuda, nacida en Orurc a 12,000 pies de altitud
v de permanente residencia en el altiplanc. Ha tenido seis mellizos (3
pares ), una hermana se queja de sintomas andlogos. Excepcidn de una
hemiplejia que tuvo a los 28 anos, durantz un puerperio, la enferma no
acusa enfermedad de importancia.

A la edad de 23 anos, la oaciente fué a vivir en Collahuasi (Chile ),
a una elevacion de 15.400 pies (5.130 mt.) donde permanecio por 20
anos. En los Gltimos 15 anos ha vivido a 12.000 pies (4.000 mt.) hacien-
do frecuentemente cortas visitas a 15,400 pies (5,130 mt.).

La enfermedad actual comenzo a la edad de 40 ahos, viviendo a
15.400 ps. a raiz de un parto dificultoso, complicado con una hemorragia
abundante. Se inicio con dolor de cabeza, que se intensificé considera-
blemente hasta la fecha del examen. La cefalalgia occipital se acom-
panaba de zumbido de oidos. En los ultimos 10 anos aparecen puntos
negros en su vision vy, de cuando en cuando, escotomas colocreados.
Presentaba vértigo al inciinarse.

El sintoma principal era ronquera. Durante muchos anos ha pre-
sentado una ligera tos. En el ultimo ano, ligeros dolores precordiales,
acompanados de palpitaciones. La enlerma acusa un régimen alimen-
licio particular, pues en la manana hace una abundante comida; en ge-
neral, pierde el apetito hacia el medio dia v a las 3 p.m. estd entera-
mente inapetente.

En los ultimos 4 anos presentia hormigueos en los dedos de las ma-
nos vy los pies y entumecimientc y calambres en las extremidades du-
rante la noche.

Toda vez que vigjaba a una mayor alturg, los sintomas se agra-
vaban y, cuande se dirigia a niveles mas bajos, éstos disminuian,

EXAMEN FISICO.— Pulso: 78. Resp. 20. T.A. 80/60. Cianosis y pig-
mentacion difusa. Conjuntivas inyeciadas, venas det fondo de ojo in-
gurgitadas. Torax en forma d= tonel. Ocasionales estertores gruesos en
las bases del pulmén. Sople sistélico de la punta del corazén. Desdo-
biamienic del segundc ruide pulmonar. Dedos en palillos de tambor.
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Dill v Talbot agregan la frase siguiente: "Como una explicacidén
de la patogénesis del Mal de Montania Cronico, Monge ha llamado la
atencion sobre el hecho de que puede ser debide a un bajo coeficiente
de difusion de oxigeno en los pulmones de las personas afectadas. Ha-
rrop, observé que en el Soroche agudo es caracteristico un coeficients
bajo. Si un fendmeno similar existe en el Mal de Montada Crénico, no
estd establecido”.

En conclusién agregan: "‘La justificaciéon del presente sindrome de
Mal de Montaiia cronico, como una entidad nosografica, es doble. El
ambiente, sinlomaltologia, examen fisico v datos de laboratorio, son en
su lotalidad distintos a cualquiera otra enfermedad”. “"De otro lado, el
sindrome representa un paso mas alld de la respuesia fisiologica a la
allitud. La enfermedad se asocia @ una anoxemia prolongada, pero el
papel que ésta juega, en su patogenia, es incierta. Se parece a la Eri-
iremia, pero en muchos punlos es distinia. El Mal de2 Maentia Crénico
es una enfermedad progresiva que muestra una recuperacion notabls
bajo la accidn de la iension de oxigeno”.

MAL DE MONTANA CRONICO
ESTADOS UNIDOS.

Una de las razones fundamentales de mi viaje fue estudiar las
condiciones de vida en las alturas elevadas de Estados Unidos v de
Mexico. Con tal motivo, me constitui en Denver, Universidad de Colo-
rade (1946) donde, debo declarar con satisfaccién, que el Profesor ].
Waring, (28) interesado desde 1934 en estos problemas, me proporcio-
nd las mas amplias facilidades para el estudio de los proiocolos de su
servicio v la ayuda del Sr. Ingram, del Departamento de Higiene Indus-
trial para visitar las Montanas Rocallosas del Estado de Colorado, don-
de existe vna considerable poblacién v ciudades como Leadville, que
llegd a tener 50.000 habitantes en 1835 (hoy 7.000), a la altura de Huan-
cayo, y Climax, mdas alto ain, centro minero de primer crden. En di-
chas localidades existe asistencia médica de primera impoerlancia con
el elevado standard con que la salud se defiende en Estados Unidos.
En esta oportunidad debo agradecer al Dr. James Ruddy, médico de la
Molibdenc Company, por las facilidades que me olorgd sin las cuales
mi labor no hubiera side posible, su eficaz ayuda personal en la dis-
cusién de sus historias médicas de varios ancs y en fin, su inteligenti-
sima colakbcracion.
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Un primer hecho aparecié de inmediate: un 5% de los cbreros
incapaces de un trabajo productivo presentaron pruebas clinicas de
esfuerzo, insuficientes.

Tales individucs a juicio del Dr. Ruddy mostraron: (21).

a) Una numeracion de globulos rojos superior a la correspondien-
te a la allura de Climax, b) muy baja tensidn arterial, v ¢) prueba
de esfuerzo insuficiente.

Como manifestaciones clinicas: cianosis, ligera disnea, manifes-
taciones parestésicas discretas y enflaquecimientc marcado. Aparece
asi, con toda claridad, el sindrome de eritremia discreta del primer pe-
riodo del Mal de Moentana Cronico. Por razones de brevedad me basta-
r& exponer que tuve oportunidad de estudiar un caso con el cuadro cli-
nico caracteristico del Mal de Montania Crénico avanzade y encontrar
en los archivos del Hospital de Climax el material necesario para con-
firmar mi cpinion.

Me es satisfactorio exponer que hube de estudiar en detalle un ca-
so (caso B), hasta el presente, el primero senalado en Estados Unidos
como de Mal de Montana Cronico.

De las informacicnes criginales que me vroporcionara el Dr. Ruddy
=n Colorado, sobre 45 cascs seguidos en varios anos de sujetos lleva-
dos de localidades mdas bajas a la altura de 3,000 y 3,500 mts. para el
irabajo minerc en Climax aparece un hecho evidente; a saber: que
aquellos que presentaban una poliglobulia considerable, al mismo tiem-
ro, se quejaban de fatiga, incapacidad para el trabajo, dolores errdaticos
imprecisos, cefalalgia intensa. En uno de elles la cianosis era sumamen-
te acentuada y daba la impresion de ebriedad, no cbstante, no hacer
uso de licor. La congestion de los ojos, de la cara en general, contri-
bulan a esia impresion. Mientras que el promedio general era de 6'500,000
de gldbules rojos, este paciente presentaba 8'320,000 v habia sido pre-
ciso para mejorar su condicion hacerle una sangria de litro y medio. Un
hermano del paciente presentaba la misma sintomatelogia.

Es honesto agregar que algunos de esos casos hablan sido estu-
diados por el Dr. Ruddy con el diagnostico de Enfermedad de Vaquez-
Osler, sobre tedo, por su cardcter familiar, error que tamkién cometi
al describir el primer caso en el Peri en 1925.

En cuanto a la evolucién de los casos, aseguré el Dr. Ruddy que
en aquellos que pudeo seguir, se constatd una curacion definitiva hecho
que lo habia sorprendide enormemente; en particular el de dos her-
manos que habian vresentado una severa sintematolegia eritrémica.
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Por lo demds, el tratamiento que dabo mejores resultados fué el
de sangrias repetidas con lo que habia conseguido balancear los ca-
sos que permanecian en Leadville (11.000 pies).

Revisando el Archivo de Historias Clinicas que me fuera propor-
cionado por el Profesor |. Waring, Catedrdtico de Clinica Médica de la
Universidad de Cclorado, me fué posible encontrar, asociada a la sin-
tomatologia de la Silicosis, un cuadro eriirémico como es la regla cuan-
do aquella dolencia se desarrolla en localidades elevadas.

El Profesor Waring, quién ha hecho referencias a los hailazgos so-
bre el Soroche crénico de la Escuela Médica Peruvana, nos manifestd
haber encontrade lambién, procedentes de las Montanas Rocallosas,
cuadros con la sintomatologia del Mal de Montana Crénico, pero qus
las obligaciones de la guerra no le permitieron discutir e investigar de-
lenidamente este problema. Por lo demds, esta perfectamente familia-
rizado con los resullados obtenidos en el Per.

Por la valiosa significacién que tiene la informacién obtenida en
la Clinica de los hermanos Mayo, marece consignarse aparte mi en-
trevista con el Dr. Hall, del Departamento de Hematologia v cuyos es-
tudios sobre la Policitemia Vera son periectamente conocidos. Tuvo
ocasién de tratar, en los Gllimos anios, 115 casos de Enfermedad de
Vaguez-Osler con tipica sintomalologia erilrémica; de ellos, 12 proce-
dian de las Montafias Rocallosas. Es muy sugestivo que dentro de una
poblacién de 140 millones de habitantes, donde debe suponerse unifor-
memente disiribuida esla dolencia, un 10% proceda de las alturas ha-
bitadas de Estados Unidos, que apenas ocupan una percion reducidisi-
ma de territorio. Hay derecho para pensar pues que fuera posible ha-
berse confundido esta dolencia con el Mal de Montania crénico.

SOROCHE DE LOS VACUNOS (BRISKET DISEASE).—

Es sumamente imporlante también, por las proyecciones a que pue-
da dar lugar, la circunstancia de haber encontrado ganado vacuno acli-
matado a dicha altitud en los parques de las Montafias Rocallosas in-

.mediatos a Leadville y, ademads, una enfermedad andloga a la que he

serialado en el Per( con el nombre de Soroche crénico de los bovinos.
Tal dolencia caracterizada por edema que ataca particularmente el
cuelle v el térax del animal, cura bajando a dichos animales a Bue-
navisia, localidad situada a 1,000 mt. vor debajo del alliplano de Lead-
ville. —La dolencia en Rocky Mountain ha recibido un nombre espe-
cial: Brisket Disease.
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Los primercs sintomas de la enfermedad consisten en entlagueci-
miento, ereccion de los pelos del animal, caida de las orejas, inape-
tencia, diarrea, ligera ltos, pulso rapido, ingurgitacion de las yugulares,
v ederna progresivo.— Algunos animales mueren antes de la aparicion
de los edemas. Estos son particularmenie desarrollados a nivel del
pecho (Brisket Disease ). La sangre muesira un aumento de hemoglobi-
na y glébulos rojos que llega hasta 12°'000,000 por milimetro clbico.

En la aulopsia, el tejido celular subcutdneo aparece infilirade de
edemas.— En el abdomen hay gran cantidad de liquido.-- El corazon
es muy grande, sin elasticidad vy sumamente deformado, el peso
normal de una y media libra, alcanza tres libras y cuarto en les ani-
males enfermos.— Mediciones exactas llevadas a cabo por Glover vy
Newson demuestran este aumento. (10)

La curacién se produce si oportunamente los animales son condu-
cidos a localidades mas bajas.— Los aulores hacen algunas referen-
cias sobre la misma dolencia en caballos y discuten su posibilidad en
2]l hombre.- - Insisten particularmente en el dafio econémico que el des-
conocimiento de esta enfermedad irae a la ganaderia de Colorado don-
de, el 1% de los animales se pierde como consecuencia del Brisket Di-
sease.- - Sin embargo, tal como ha ocurrido en 2l Per, el hecho perma-
nece ignorado en el ambiente cientifico de Estados Unidos vy esta nocién
de la inadapiacion del animal a la altitud, no es apreciada debidamen-
te en la zona ganadera de Colorado.

Las discusicnes e intercambio de opiniones que tuve con el Dr.
H. W. Sheening (1947 ) del Pathological Division del U. S. Deparlament
of Agriculture, v con el personal de Agricultural Research Administra-
ilon me han permitido establecer:

a) la existencia de una enfermedad que se supone una avitami-
nosis, pero que debe ser referida a la agresidn climdtica de altura;

b) que la posibilidad de una aviiaminosis puede alejarse defini-
tivamente como elemenic de responsabilidad causal yva gue todo el
ganado se alimenta con los mismos pastoes;

c) se puede establecer que solo en los Wltimos anos no ha habido
investigacion cieniifica sobre el parlicular, como aparece ademds del
informe del Cr. I E. Newson, Decano d= Colerado Agricultural and Me-
chanical College, quien en comunicacion reciente me asegura que la
enfermedad es mas irecuente durante el verano, cuando los animales
son enviados a niveles mucho mds altos que alcanzan 12.000 pies de
altitud;
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d) una ultima comunicacion del Dr. Newson, recibida estando en
preparacion este informe, nos permite asegurar que Brisket Disease
fué considerado por Glover y Newson (10) como debida a la falta de
aclimatacién. Es curicsc que tal heche no haya recibido en el medio
cientifico mejor apreciacion.— Se trata de un espléndide trabaje so-
bre casos de vacunos con sintomatologia igual a la encontrada en el
Peru.

Para concluir debo agregar que intormaciones muy cuidadosas cque
hicimos con el Dr. Ruddy, me ha permitido igualmente constatar el he-
cho de la infertilidad corriente de los huevos de gallina a 11.500 pies
de allitud.

MEXITCO

Muy poca importancia se ha dado al problema de la vida en las
alturas, no obstante los trabajos tan importantes, por su publicacion a
lines del siglo pasado, de Jourdanet (14 y Herrera Vergara: (12) El
primero, dentro del viejo y equivocado concepto de medir al hombre
nacido en la altura con el patrén de la fisiologia ritual de nivel del mar;
el segundo, ratificando intuitiva y experimentalmente las afirmaciones
del anterior.

Ya hemos insistido sobre el hecho, en nuestro Informe a la Facul-
tad de Medicina, poco conocide v mas olvidado, del afio 1947. Fué en
Meéxico, donde una conferencia de mesa redonda, a la que asistian emi-
nentes universitarios de esta ciudad, manifesid el Profesor Pozo que, co-
mo resullado de sus experiencias sobre hiperventilacién pulmonar de-
terminante de alcalosis, en perros, habia llegado o la conclusion de
que las reaecciones nerviosas producidas que ocasicnaban la tetania,
la causa no se encontraba en una exitacion central de origen cerebral
sino mds bien en redcciones nerviosas perilericas.— Ahora bien, esias
experiencias llevadas a cabo en Boston, en la Universidad de Harvard,
no habian podido repertirias con éxito en la ciudad de México.— Decla-
ro que encontraba asi, por primera vez, una explicacién que podia en-
contrarse en los fendmencs de hiperventilacién normal que ocurre en
los animales de experimentacion, a la altura de esa lecalidad, fendéms-
no que él no habla tomado en consideracién.——- Esta discusién admitia
la significacion del problema del ambiente de altitud en los fenémenos
bioldgicos presentados en el altiplano de Mexico.

Mal de Montana Cronico en el hombre.—

Cuande se revisa la obra de Jourdanet ¢ 14), la presion del aire vy
los climas de Montana editada en Paris 2] ano de 1875, se encuenirq,
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sin duda alguna, observacicnes clinicas a través de las cuales se per-
cibe el Mal de Montafia Crénico vy la accion bienhechora del clima de
los llanos sobre esta dolencia.—— Asi, efectivamente, dice el autor: “He
conccide en Méxice a un joven francés que llego a este lugar el ano
de 1852 « la edad de 28 afios.— Dos anos después se quejaba de un li-
gero dolor en la region precordial; los latidos del corazén eran visibles
v. no cbstante, que el no habia sufrido de reumatismo, se quejaba dz
disnea que aumentd progresivamente—— Dos afios mds tarde la agita-
cion circulatoria produjo signos de congestion pulmenar.— Fueron asi
necesarias tres sangrias. - El clima —dice-— parecia actuar de una ma-
nera fatal. De regreso a Paris el ano 1855, el enfermo se encontraba en
magnificas condicicnes, pudiendo recorrer a pié y sin fatiga muy gran-
des distancias diariamente.—- De regreso a México no lardé en sufrir
los inconvenientes del clima y sus fatigas tuvieron tal cardcter de vio-
lencia que hubo de dejar dicha localidad, obteniendo una notable me-
joria al llegar al pueric de embarque.- - Anc mds tarde en 1861 el en-
{fermo referia encontrarse en buenas condiciones. Sin discusion se trata
de un caso de Mal de Moeniafa Cronico.

Mal de Monlana Crénicoe (Bovinos).—

Fué sumamente halagador encontrar en el Dr. José Figueroa, Li-
rector de Investigaciones Pecuaria del Depariamento de Agricultura de
México, la mas favorable acogida (1946 ).-— Del informe que a solicitud
mia, (11) escribid sobre el problema de aclimatacion en México, toma-
maes los parrafos siguientes:

a) "El ganado precedente de Estados Unidos desarrolla una dolen-
cia de adaptacicn que en el macho se acusa por sintomas gensrales
v frigidez, vy en la hembra por irregularidades en el esiro.— Es frecuente
el aborto.— La recuperacion es la regla”.

b) "No existen estadisiicas ni estudios cientificos que permitan de-
limitar el papel de los factores causales (viaje por ferrocarril, alimenta-
cién y altura)”.

c) "En relacion con la reproduccion se ha observado con frecuen-
cia que los animales son “vanos'’; esto es, el semen tiene menos liquide,
menor numero de espermatozoides, menos motilidad, mds formas irre-
gulares. El régimen alimenticio ha sido rechazade come tUnico factor
causal (11)".

El hecho fundamental de la labor de Figueroa es haber aclimatado
al altiplano mexicane, animales de precedencia eurcpea y norteameri-
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cana, obteniendose por cruce individucs de pura raza, a partir de la
sangre auloctona.— Tal cosa tiene para nuestra economic ganadera
una importancia capital.

Conviene agregar que, como ocurre siemprée en esta clase de pro-
blemas, antes de su resolucion existe ya una opinidon empirica que pre-
cede a la ciencia vy que es util saber escuchar.- - Fué asi como el con-
cepto que yo pude fermarme de la existencia del Mal de Montana Cré-
nico arrancdé de un hecho conocide en todos los altiplanos habitados:
a saber; que hay personas gue no pueden vivir en dichas localidades
y que se ven obligadas a bajar a los llanos donde la vida es perfecta-
mente normal.— En Meéxico, los ganaderos saben que los animales im-
nortados, mientras mas finos, necesitan mas cuidado para no perderlos-
que no es rara la inadoptacién al nuevo clima y que eésto representa
un déficit econdmico de significativa importancia.— Saben ademdas que
a2stes hechos no ocurren en la migraciéon de los animales a nivel del mar.

Aclimatacion de razas animales.—

La deduccidén légica de estas investigaciones en lo que concierne a
la aclimatacion de razas animales en los altiplaneos, es mostrar el error
de nuestros procedimientos de adquisicion de sementales en el extran-
jero.— Quizd si como hecho de aplicacion industrial para el fomenio
de la ganaderia y por ende, para contribuir a la resolucion del proble-
ma de la alimentacion, este capitulo debe tener un significado de pri-
mer orden.

El Instituto de Biclogia Andina ha establecide en forma concluyen-
te la perturbacion que sobre la fisiclogia de la repreduccion produce
{a anoxia y cémo, en muchos casos, la recuperacion no tiene lugar.— El
daho es particularmente acentuado en el ganado bovino.— El ganado
ovinc en razdn de que la fijacion de O2? per la hemoglobina no sigue las
reglas de disociacién sino toma librements el, oxigeno ambienial —como
lo senalaron Dill v Guzman Barren- sufre menos, lo que significa que
su aclimatacién es mdés facil.— Sin embarge, el Instituto ha hecho ver
exhaustivamente la gravedad del traumatisme anodxico sobre el epite-
lio germinal y ha dado solucidn cientifica apropiada mediante la téc-
nica de discriminacion de la fertilidad por meétodos biologicos. (16)

Ahora bien, si esto es asl, vy como aparece de los pdarrafos anterio-
res, tanto en Estados Unidos como en Meéxico, se ha aclimatado razas
a alturas de 11.500 pies, es evidente que habria de dirigirse todo esfuer-
zo para profundizar este punto, investigarlo mds, ponerse en contacto
con las universidades americanas y los Departamenics de Agricultura
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de lcs gobierncs rsspectivos, a fin de estudiar la posibilidad de un me-
joramiento de la ganaderia importando, como ha ocurrido con el Brown
Swiss procedente de las zonas altas de Suiza, sementales aclimatados
en los alliplancs de Mexico o de Estados Unidos.

CONCLUSION.-—

El Mal de Montana Cronico, sefialado por primera vez por la Es-
cuela Médica Peruana, es una dolencia que afecta al hombre vy a los
animales. Estd muy difundido en Ameérica en razon de la geografia ver-
tical de sus lerritorios. En realidad, se relaciona intimamente con el
proceso de aclimatiacion a la altitud, que fuimos los primeros en sena-
lar. Es debido a la pérdida de eésta, o a la enfermedad adaptativa del
hombre de nivel del mar que no llega a aclimatarse a la aliitud.

Los aspectos cientificos del problema, se refieren pues a la adao-
tacion, a la aclimatacién, v por ende, al estudic de las poblaciones. Es
indiscutible la influencia del antiplanc en el estudio del hombre, de
las razas y de las sociedades de América. La fisiologia climdtica corre
paralela o la lisiclogia cambiante del hombre de altitud. Hay lugar a
establecer las directivas de una higiene climdatica para evitar el dano
que las migraciones individuales y colectivas ocasionan a la salud. Los
procesos de infertilidad son de una significacidén trascendental vital y
econdmica que nos permite calcular las posibilidades de ciencias de
pura investigacion y las de aplicacién a la industria, cuyas proyeccic-
nes son incalculables.

Es preciso gue en los paises con altiplanos se creen escuelas y la-
boratorios que estudien esics fendmenos y se pretenda resolverlos cen
el criterio de lo que se sabe respecto al hombre de nivel del mar. Esta ta-
rea corresponde a los estudiosos y al Estado.

Pero, scbre todo, debe ser objetivo orimario de las universidades.
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