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I INTRODUCCION

Al estudiar los efectos del clima de montaria sobre el hombre y los
animales, es de imporlancia fundamental establecer, en primer lugar,
el concepto preciso del sujeto en estudio. En este trabajo partimos del

(*) “El Comité de Bioclimatologia de la American Meteorological So-
ciety fué fundado (1951) con los siguientes objetivos:

a) Estimular el desarrollo de la ensefianza y de la investigacién en bioclima-
tologia;
b) contribuir al esclarecimiento de los problemas técnicos y bioclimatoldgi-

cos; y, .
¢) estimular una mas intima relacién entre la Sociedad y los organismos

médicos o bioldgicos interesados en los efectos de la Meteorologia y del

clima”.

Por invitaciéon del Editor, Dr. E. W. Hewsen, se solicitd la contribucién de
un grupo de autores para escribir Recent Studies in Bioclimatology (Estudios
Recientes en Bioclimatologia), que aparecerd en Meteorological Monographs
(Monografias Meteoroldgicas) Octubre, 1954. Vol. 2. N¢ 8, con un prefacio del
Dr. Jacques M. May, Director de Investigaciones, American Geographical So-
ciety, New York, con la colaboracién de los Drs. C. W. Thornthailte; J. R.
Mather; W, G. Wellington; J. D. Findlay; L. P. Harrington; H. F. Blum; C.
Monge M.; G. and B. Duell; F. Sargent, II; H. Landsberg; K. Buettner; J. M.
May.; J. H. Foulger; actuando como Editores los Drs. F. Sargent, Il y R. G.
Stone.

Agradecemos profundamente al Dr. F. Sargent, II, la autorizacién que
nos ha sido concedida para traducir y publicar en espafiol, en los Anales de
la Facultad de Medicina, nuestra contribucién a la Monografia y también por
Su valiosa ayuda en la revisién del trabajo”.

Este trabajo sirvié de base para la conferencia sustentada en el Curso de
Extensién de Post-Graduados, en la Universidad de San Agustin, Arequipa.
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punto de vista de Galeno "El hombre es un todo con su ambiente”, y
trataremos, particularmente, del hombre aclimatado a las grandes al-
turas habitadas. ‘

El ambiente externo y el medio interno del organismo, constituyen
un sistema en equilibrio dindmico. Ahora bien, es preciso tomar en con-
sideracién que, la disiribucion vertical del hombre y de sus actividades
en las altiplanicies andinas, trae como consecuencia que el ambiente
no constituya una condicién estdtica sino de movimiento, en funcion de
los grados de desplazamiento del hombre v de los animales a diferen-
tes altitudes. Ahora bien, a nivel del mar, el motor humano trabaja con
una presién contante de oxigeno, mientras que el hombre de los Andes
para balancear los efectos de los cambios de altitud y, por consiguien-
te de presién de O de las localidades que habita o a las que se trasla-
da, se ve obligado a disponer de mecanismos fisiocldgicos ad hoc. La
introduccidén pues, de esta nueva variable geogrdfica —cambios de al-
titud—, hace mucho mds compleja todavia la dindmica bioldgica de
los habitantes del altiplano.

Aunque reconocemos la importancia de todos los factores que in-
tegran el clima, nuestra atencidn, por razones obvias, va a concentrar-
se principalmente en la influencia hipdzica del clima de Montafia so-
bre el organismo. Puede, establecerse ya, que esta influencia sobre el
medio interno, debe considerarse desde los siguientes puntos de vista:

l.— Efectos sobre el medio interno del hombre de los Andes en
el que un sistema balanceado de equilibric dindmico entre organismo
y ambiente, establece la aclimatacion.

2.— Efectos del clima hipodxico de las grandes alturas sobre los su-
jetos recién llegados, procedentes del nivel del mar; y efectos del clima
hiperoxigenado de las tierras bajas sobre el hombre de los Andes. En
ambos casos existe un proceso primario de adaptacidn a la agresién
climdtica. La Adaplacidn conduce a la Aclimatacién.

3.— Efectos de la atmodsfera hipdxica de altitud sobre los organis-
mos inhdbiles a la adaptacién y. efectos del ambiente hiperoxigenado
del nivel del mar sobre los recien llegados del altiplano. En el primer
caso, se produce el Mal de Montana, con sus formas clinicas: Aguda,
Sub-aguda y Crénica; en el segqundo, se registra un déficit del rendi-
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miento fisico y predisposicién a procesos morbosos de orden respi-
ratorio.

4.— Efectos de la agresién climatica sobre el hombre aclimctadb',
ésto es: la pérdida de la aclimatacién: Mal de Montafa Crénico. '

En resumen, la Bioclimatologia de Montafna trata de describir los
procesos de aclimatacion; los de su pérdida y los de falta de aclimata-
cién, tal como ocurre en los altiplanos habitadoes. Es pues indispensable,
al formular su descripcién, el estudio, no solamente del hombre aclima-
tado en los Andes desde una época prehistérica, sino también del indi-
viduo que sufre la influencia de la agresién climética v que no puede
balancear el trauma hipdxico, como hemos sefialado desde 1928. Nos
encontramos todavia en las fases preliminares de investigacién, pero
disponemos, sin embargo, de informacién suficiente, gracias a los tra-
bajos de investigadores peruanos llevados a cabo hasta la fecha, para
afirmar que la influencia bioclimé&tica se encuentra en la base de los
procesos que determinan la forma, la funcion y la conducta sociolégica
del hombre de los Andes.

II. FACTORES CLIMATICOS

El territorio del Peri se encuentra entre los paralelos 0° y 18° de
Latitud Sur y los meridianos 70° y 81° de Longitud Occidental. El pais
estd bordeado por el Océano Pacifico y consta de tres zonas perfecta-
mente definidas: la "Costa”’, un estrecho territorio de tipo desértico,
con valles pobremente irrigados; la “Sierra”, que comprende los alii-
planos vy las cordilleras elevadas de los Andes que, en algunas partes,
llegan a la altura de 22,000 piles (7.300 mt.), y cuyos picos se encuen--
tfran eternamente nevados; y la “Selva’ que abarca una extensiéon con-
siderable de bosques tropicales y los territorios irrigados por el rio
Amazonas.

Los valles estrechos de los flancos occidentales de los Andes, los
altiplanos de alturas medias y elevadas, asi como las gargantas que
descienden de la Sierra hacia los llanos orientales de la Selva, desple-
gan una estructura de relieve sumamente original que crea un tipo de
geografia vertical, dando a la fisiologia del clima muy diversos aspectos.
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Si nosotros aonsideramos que los elementos climaticos de tempera-
tura, precipitaciin y humedad, presién atmosférica y radiacién, estén in-
{luenciados principalmente por la latitud, terreno, vientos, altura, maci-
zos rocallosos y corrientes ocednicas, etc., debemos aceptar obligada-
mente que en el caso del territorio peruano se presentan tipos y varie-
dades de clima muy diferentes. De acuerdo con Trewwatha, encontra-
mos que existen climas secos, de tipo desértico, tropicales y subtropica-
les, en Ja Costa; una amplia variedad de climas en los altiplanos de los
Andes, que pueden clasificarse como: climas indiferenciados de Altipla-
nos; y en fin, el clima tropical forestal lluvioso de la Selva.

La topografia de la Sierra puesto que es muy irregular v consiste de
una diversidad de altiplanos situados a diferentes alturas dan lugar a
una gran variedad de climas, como resuliado de elemenios marca-
damente variables: Altitud, Exposicidn y Latitud. En las montanas, el
clima va del extremo frio al clima templado, dependiendo de su eleva-
cién sobre el nivel del mar; la estacién lluvioso tiene lugar de Octubre
a Abril.

La existencia de inversiones climatolégicas es muy comun y tienen
lugar en las gargantas que descienden hacia la selva, lo cual permi-
te el crecimienta de cafia de azicar a aniveles cercanos a los 6,000 pies
de altitud*. No seria sensato especular sobre el establecimiento de limi-
tes entre las zonas cdlidas, templadas vy glaciales.

Las informaciones meteoroldgicas representativas de las estacio-
nes en el territorio del Peri se encueniran representadas en la tabla 1.
Aunque estas informaciones no sean suficientemente extensas para esta-
blecer cuadros exactos meteoroldgicos, es incuestionable, que demues-
tran la presencia de una variedad de tipos climdticos. (Brogai).

Se ha hecho notar que la presién barométrica disminuye del nivel
del mar hacia 17,000 pies, que corresponde a los lugares habitados mdas
elevados; esto es de 750 mm. a 380 mm. Hay una disminucién gradual
de la presién de oxigeno del nivel del mar (153 mm. de presién par-
cial de oxigeno), hacia las alturas ecoldgicas mdés elevadas para el
hombre (78 mm. de presion parcial de 02). Véase en la Tabla 1 los da-
tos climatoldgicos.

(*) Monge J. Geografia Fisica.
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[1I. EFECTOS DEL CLIMA DE MONTANA SOBRE
EL HOMBRE ANDINO

Haremos una revision de las caracieristicas bioldgicas del hom-
bre andino en relacién con las del hombre de nivel del mar.

El hombre de los Andes ha sido estudiado por diferentes investiga-
dores, desde el punto d= vista fisioldgico, en Huancayo, Oroya y Mo-
rococha (Véase Tabla 11). Sus resultados serdn frecuentemenie usados
junto con las observaciones originales del autor y sus asociados, en
lo que se refiere al comportamiento, funcion y morfologia de los habi-
tantes del territorio peruano.* *

Para hacer posible el estudio de antropometria comparada, a di-
ferentes altitudes, y ponernos en situacion de correlacionar los hallaz-
gos morfoldgicos con las informaciones fisicldgicas, Vellard vy Monge,
han seleccionado diferentes localidades de investigacion: el nivel del
mar, un altiplano de altitud moderada y un ambients de gran eleva:
cion. En cada uno de los lugares se selecciond un grupo de nativos,
de 20 a 24 afios de edad, que nunca habian salido {uera de su residen-
¢cia natural.

a) GRUPO DE LIMA, nivel del mar: 100 marineros.

b) HUANCAYO, 8.000-11.000 pies de altura: Grupo de 125

soldados.

c) BOLIVIA, 11.000-15.000 pies: Grupo de 50 soldados.

1 — Poblacion v comportamiento humano

En este ambiente de altiplanicies de los Andes, el hombre estd
aclimatado desde una época prehistérica. Las siguientes sentencias
tomadas de Isaich Bowman son aliamente significativas. "En esas re-
giones {rias e inhospitalarias situadas en la parte mas elevada del Pe-
ra, se encueniran las habitaciones humanas mds altas del mundo,
17.100 pies (5.210 mt.), las praderas de mayor elevaciéon y el més alto
grado de adaptacion a la altitud y al frio combinados”. ""Agqul sélo hay
un paso del Artico a la Arcadia. Sin embargo, es el Artico el que se en-
cuentra poblado”. "La choza de piedra, techada de paja, que pasamos
a los 17.100 pies vy que goza de la distin:idn de ser la mds alla del mun-
do es, por lo demds, igual a miles de ofras de la misma regién. Abriga-

(**) Veéase la Bibliografia de autores y trabajos.
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ba o una familia de cinco. Cuando pasumos tres chiquillos de meiillas
rosadas, casi tan gordos como las ovejas que andaban por allf, se ha-
llaban sentados en el suelo, en un rincédn del corral, jugando con pelo-
tas de lana”. _

En general, se puede asegurar que mdés de 50 millones de habitan-
tes viven, §obre 6.000 pies de altitud, en diferentes partes del mundo. En
el Perti existe una poblacién de 8.000.000 de habitantes. Si nos referi-
mos a la distribucién geogrdfica por altitudes de la poblacién del Per,
podemos hacer una-sintesis- de nuestros hallazgos en la forma siguien -
te: La poblacién general estd representada por un drbol-cuyas raices
comprenden la agrupacién de: habitantes del nivel del mar, (2.400.000
o sea 25% ) de la costa y de la selva (0 — 750 pies); el tronco estd forma-
do por las vertientes y quebradas orientales u occidentales de los Andes
(410,122 6 6% ), v las ramas que constituyen la mayoria de la pobla-
cidon (4.944.672 &6 66% ) corresponde a los elevados altiplanos (6 &
15.000 pies), el "potencial de reserva humana” (Arca Parré). Confor-
me a lo establecido por Arca Parrd es interesante sefialar que el coefi-
ciente de fecundidad, relacionado a la altitud correspendiente a tres
regiones bdsicas, demuestra que es mayor en las grandes alturas (Coef.
164), que al nivel del mar (Coef. 144), y mucho mavyor en las zonas
de las “"Cejas de Sierra y Montana” (Coef. 174). En estas ultimas lo-
calidades las condiciones climdaticas de los valles son excepcionalmen-
te favorables. Sin duda alguna, el indice de la Costa estd influenciado
por un voluntario control de nacimienteos, lo que no ocurre en los alti-
planos con la poblacién indigena. “La infertilidad es contingente; afec-
ta a los recién llegados v es vencida por la aclimatacién”. 'El ambien-
te ecoldégico para el hombre alcanza en ciertos lugares 17.300 pies de
altitud” (44). Las posibilidades de la vida en las grandes alturas, para
las razas aclimatadas, son exactaments las mismas que las del hom-
bre al nivel del mar. "La raza culdéctona estuvo tan profundamente im-
pregnada del ambiente telirico que en la constitucién de sus socieda-
des tenia que actuar imperativamente un determinismo bioclimdtico™.
“Asi se explica el sentido de las migraciones a localidades del mismo
temple v el nomadismo de retorno de la organizacion de los Mitimaes,
todo lo cual trajo como consecuencia un incesante cruzamiento de los
hombres que daba homogeneidad « la raza, cuidando siempre de la
estabilidad del clima de altura”. " La=Sociologia incaica fué, pues, bio-
climdtica; 1= influencia de los altiplanos se dejd sentir en el hombre, en
la raza y las sociedades de América, en la paz, en la querra y en la co-
lonizacién (44). El mismo proceso se desenvuelve hoy. (Monge C.) .
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La observacién clinica demuestra que, en los elevadisimos altipla-
nos v montaiias de los Andes, el hombre es capaz de llevar a cabo es-
fuerzos muy considerables, como ocurre con el trabajo de las minas.
El rendimiento al trabajo es mucho mayor en los hombres de los An-
des que en los del nivel del mar al trabajar en la Costa (Monge). Exis-
{en centros mineros ubicados en las cimas mas elevadas de las cordi-
lleras, por encima del habitat natural de la poblacién indigena. All,
el trabajo solamente es posible durante un pequenio nimero de horas
v los mineros estdn obligados a descansar a un nivel mds bajo para
pasar la noche. :

Estos hechos de tremenda significacién adaptativa nos mueven a
anticipar categdricamente que existen profundas diferencias en la fi-
siologia de los habitantes, dentro y fuera del ambiente ecoldgico. Se
hubiera evitado vy, se evitaria, muchas confusiones, si los investigado-
res tuvieran en mente estos hechos, al llevar a cabo sus {rabajos.

P Morfologia

Es periectamente conocido que el clima de montana, ain a mode-
radas altitudes determina un efecto caracteristico en la arquitectura del
cuerpo (33). La impresion de {ortaleza fisica y el enorme térax del mon-
tafiés han sido relievados desde Hipdcrates. Naturalmente, dicha con-
textura es mds acentuada mientras la altura de residencia es mayor.
Diferentes autores han llevado a cabo mediciones antropométricas y
funcionales (23). Nosoiros hemios dado mds importancia al punto de
vista de la Antropometria comparada que nos parece importante
establecer. Para ello hemos considerado grupos de hombres acli-
matados y residentes a distintas altitudes como hemos sefialado an-
teriormente. Huancayo (10.000 pies); La Paz, Bolivia (15.000 pies);
(45, 47), compardndolos con los dalos obtenidos en la Costa.

Como puede verse en la Tabla 111, los tres didmeltros dimensionales
del térax muestran un patrén caracteristico. Mientras que el didmetro
fransverso 'permcmece constante, el didmetro antero-posterior v la longi-
tud del esterndn, aumenta progresivamente con la altura. El volumen
del torax crece también, en relacién. A mayor elevacién mayor volu-
men tordcico. Vellard llama la atencidén sobre el grupo de Lima que in-
cluye algunas generaciones de sujetos con antepasados procedentes
de las grandes alturas. En muchas observaciones se pone de manifiesto
valores aniropometricos tordcicos muy proximos a los andinos. Es po-
sible que ésto pueda ser interpretado como una influencia genética. La
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comparacion con los soldados de Honduras que no han recibide dicha
influencia hereditaria es muy sugestiva, Los hondurefios muesiran los
valores mds pequenos, referentes a la funcién respiratoria del térax
(54). En conclusién, como un primer efecto del clima de montaha exis-
te una respuesta anatémica, un térax ensanchado para incrementar,
indudoblemente, la funcién respiratoria del organismo.

3 — Fisiologia

Para contrabalancear el ambiente enrarecido e hipdxico de alti-
tud, el organismo, como un todo, establece respuestas compensadoras
para aprovisionarse de una cantidad normal de oxigeno que satisfaga
las necesidades del requerimiento metabdlico. Todas las funciones res-
piratorias entran en juego para balancsar el déficit del oxigeno am-
biental.

El pulmdn anatémico crece; la ventilacidn respiratoria pulmonar au-
menta su “funcién fuelle”; la capacidad total estd sumamente eleva-
da; hay un incremento relativo y absoluto del aire residual, lo que su-
giere un “enfisema fisioldgico’” vardadero (23, 25). Morfoldgicamente,
se ha sefialado una hipertrofia del lecho capilar (52), hecho que
puede referirse a la antigua observacion de D’'Orbigny que sefiald el
gran toamano de los pulmones de los hombres del altiplano boliviano
(15). Boothby, (6) ha demostrado que la aclimatacién a 6.200 pies
eleva el pO2 alveolar y disminuye el pCO2, confirmando el trabajo
de la Expedicion Anglo Americana de 1935 (14).

Hemos interpolads antiguos hallazgos en los Andes con los de
otros investigadores y los de Boothby, nudiendo senalar que, efectiva-
mente, los valores de oxigeno y dcido carbdnico alveolar de los nati-
vos estdn mas alld de los sefialados por este autor, como puede verse
a continuacidn.

pO2:45 mm; pCO2:29 mm (Boothby)
pO2:50 mm; pCO2 :26 mm (Andes)

En lo que se refiere « la funcion respiratoria de la sangre, nos ocu-
paremos Unicamente del Sistema Hemoglobina, que es la base del apro-
visionamiento de oxigeno al orgomismo (4, 14, 20, 22, 26, 31, 34, 4],
42, 45, 47, 55). Dichas observaciones se encuentran sintetizadas en la
Tabla 1V. Puede verse, por ejemplo, que el valor de la Hemoglobina
del nivel del mar, de 16 gms.%, sube a 16.85 y 20.76, en niveles suce-
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TABLA IV*
- —_——————— = ]
HEMATOLOGIA LIMA HUANCAYO OROYA MOROCOCHA
Y Hombres del NATIVOS NATIVOS NATIVOS
BIOQUIMICA nivel del mar (Altitud (Altitud (Altitud
10,120 p.) 12,230 p.) 14,900 p.)
Hematies o 5.14 5.65 5.67 6.14
(mill./cu. mm.)
Hemoglobina ... 16.00 16.85 18.82 20.76
(mg./100 ml.)
HematoCrito . 46.80 50.36 54.10 59.90
(hematies %)
Reticulocito 0.5 0.47 0.8 1.5
%
Bilirubina total ..., 0.72 0.84 1.47 1.56
(mg./100 ml.)
Bilirubina directa .o 0.37 0.16 0.46
(mg./100 ml.)
Bilirubina indirecta ... 0.35 0.68 1.10
(mg./100 ml.)
Volumen sanguineo ... 5.21 5.36 6.15 6.98
(litros)
Volumen plasmatico ... 2.82 2.55 2.76 2.65
(litros)
Volumen hematies ... 2.34 2.79 3.36 4.29
(litros)
Hemoglobina total ............ 788.00 905.01 1150.00 1464.00
(gm.)
GlUuCoSa e 109.0 64.0 78.0 82.0
(mg./100 ml.)
Acido lactico . 11,0 12.78 12.59 14.07
(mg./100 ml.)
Acido PIrQVICO s 1.37 1.52 2.16 2.13
(mg./100 ml.)
Presion parcial de oxigeno 1530 mm. 104 mm. 96 mm. 89 mm.
Presién barométrica 750 mm. 518 mm. 4380 mm. 446 mm.

T

(*) Valores tomados de Hurtado y Col. (29} y Monge y Col. [47].
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sivos de altitud. Como el volimen t{otal de sangre también aumenta de
5.21 lis. a nivel del mar, « 6.98 lts. en las mdés grandes alturas, se sigue
de aqui que, a nivel del mar hay 788 gramos de hempglobina circu-
lante total, mientras ‘que en las grandes alturas, el tolal de hemoglobi-
na circulante aumenta a 905.01, 1.150 y 1.464 gms., respectivamente.
En esas condiciones, la hemoglobina circulante en realidad se ha des-
doblado a 15.000 pies, como una respuesta compensadora del hombre
de los Andes.

Mds todavia, se puede notar que la mayor parte de este aumento
se debe al cumento de los gldbulos rojos (Hurtado, Merino, Delgado;
Monge y asociados). Igualmente se encuenira valores mas elevados
para la bilirrubina (11.73), y el 4cido pirivico (56) en la aititud. De
esta manerq, llegamos a una conclusidon sumamgente importante; ésto
es que, para que el hombre de nivel del mar pyeda convertirse en un
hombre aclimatado sobre los Andes, debe construir dos litros mas de
sangre y 676 gramos mds de hemoglobina y elevar la concentracion
de la bilirrubina canguinea en 1004/ vy ’la del 4cido piravico, en 80%.

De otro lado, puede cbservarse igualmente que hay un sistema ba-
lanceado constituido por hemoglobina, hematocrito y bilirrubing, co-
rrespondiente a cada altitud y que, en las maximas alturas, dichos sis-
temas equilibrados, son enormemente considerables comparadas con
los valores del nivel del mar (42, 45, 47, 49, 55, 72, 73). Evidentemen-
te habria que establecer su relacidén con la saturacién arterial de oxige-
no que disminuye de 96%. « nivel del mar, a 80%. a 14.900 pies de alti-
tud (29).

Empleando el “Meétodo del Colorante” de Newman, Monge Cassi-
nelli ha podido hacer determinaciones comparativas de los distintos
volumenes de sangre a nivel del mar y en Morococha, a 14.900 pies.
Sus observaciones demuesiran que hay un marcado incremento, ab-
soluto y relativo, del voliumen de sangre pulmonar en las grandes alti-
tudes. De esta manerq, el pulmon asegura un mayor aprovisionamien-
{o de sangre que proporciona una ingesta de oxigeno mds considera-
ble, un mayor transporte y un mayor consumo (Fig. 1).

Como consecuencia de la hiperventilacion, el hombre aclimatado
es capaz de reajustes respiratorios adecuados con el objeto de eliminar
el dcido carbonico y mantener la fijeza del pH sanguineo. Sobre este
respecto, Hurtado y Aste-Salazar (27), dicen: “Los valores medios
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para (Tot CO2)b, (pCO2)b y (BHCOS)s, muestran una definida re-
duccidn en las grandes alturas y el grado de reduccién mantiene una
relacién linear con la altitud hasta un nivel aproximado de 5.000 mits.
a cuya elevacién la disminucién se vuelve mds marcada. Desde un
valor medio de 40.8 = 0.46 mm. Hg. a nivel del mar, el (pC02)b cae
a 33.0 = 0.70 a una altura de 4.860 mt. La reserva alcalina en términos
de (BHCO3)s, (Tot.CO2)s, 6 (Tot.CO2)b, en sangre oxigenada «
pCO2 = 40 mm Hg (T.40), también muestra una caida progresiva con-
forme la aliitud se vuelve mayor”.

Estos trabajos confirman obséervaciones previas de Dill y sus asocia-
dos. A pesar de esta disminucién definida del &cido v base en la sangre,
el pH es normal, aunque se desvia ligeramente del lado de la alcali-
nidad. Monge sefialé que la capacidad de los tampones aumenta en
los altiplanos, en forma tal, que el pH es més estable —para la misma

cantidad de trabajo— ern las grandes alturas que a nivel del mar
(43; 57).
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Por razones de publicacién no podemos considerar en detalle los
efectos producidos en otros organos y sistemas. Estamos obligados a
presentar solamente un sumario muy breve. El hombre andino se com-
porta en relacién a la faliga y al rendimiento del trabajo como atleta
( Monge, Cervelli, 1938) hecho confirmado también por su respuesta
cardiovascular al esfuerzo. Asi, el deporte del Ski se lleva a cabo a
17.000 pies de altura en Chucaltaya, Bolivia. Partos normales ocurren
también a las mismas altitudes.

Estas observaciones hablan sobre la significacidon de algunas de
las caracteristicas del corazén andino: bradicardia, tensidon arterial li-
geramente mds baja que a nivel del mar (16, 43, 49), aumento del in- .
dice cardiaco. La mayor parte del trabajo sobre adaptacién cardiaca
al altiplano ha sido hecha por Rotia (55, 61, 64, 65). De otro lado, el
estudio electrocardiogrdfico muestra ciertas peculiaridades, a saber:
una desviacidn del marcador del paso, ondas P invertidas, o trajinan-
tes, acortamiento del intervalo PR, desplazamiento de la onda ST des-
pués de ejercicios moderados (Monge, Sdenz). El eje eléctrico muestra
un ligero predominio horizontal sobre el vertical (45, 47, 55, 64, 66, 67).
A menudo se encuentra una desviacion del eje eléctrico hacia la derecha.

En lo que respecta al sistema nervioso vegetativo, hay un aumenio
del tono simpdtico y parasimpdtico (3, 9, 39, 50). La hipertonia vagal
puede explicar la bradicardia paraddjica después de esfuerzos modera-
dos. El metabolismo bésico es normal (10, 18, 19, 74). Arellano ha se-
flalado un caumento de 109, de presién de liquido céfale raquideo como
indice normal a 14,900 pies de altura (2).

El pulmén, la sangre y el corazdn integran sus funciones respira-
forias (46), con el objeto de balancear el aprovisionamiento de oxige-
no y la eliminaciéon de dcido carboénico a diferentes alturas. Ademds,
debemos considerar muy variadas reacciones complementarias de sis-
lemas, drganos y tejidos para satisfacer la ecuacién de organismo vy
ambiente.

Como hemos establecido anteriormente, debe entenderse que los
llamados valores normales represenian sdlo un estado constante de
equilibrio condicionado por una atmésfera fija. Los procesos fisiologi-
cos dindmicos, sin embargo, estdn operando incesantemente para man-
tenerse paralelos a la fisiologia del clima cambiante en los distintos am-
bientes de altitud.
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IV CORRELACION DE FORMA Y FUNCION

Los efectos integrativos de las reacciones anatémicas y funciona-
les sobre el organismo humano conducen a un patrén antropolégico co-
racteristico. Efectivamente, hay una reaccién linear entre allitud, volu-
men tordcico y volumen de sangre del pulmén. Desde un punto de vis-
o evolutivo puede establecerse este postulado: “la posibilidad de un
proceso adaptativo que permitiria al térax contener una gran cantidad
de sanare, comparativamente mucho mayor que la del térax a nivel del
mar”. Puesto que la relacién antropométrica, —térax, altitud—, es mds
acentuada en las altiplanicies es de colegir que el volumen de sangre
contenido en el térax también deberia ser mds considerable. Para estu-
diar esta hipdtesis se utilizd, como hemos mencionado, la Técnica de
Dilucién del Colorante de Newman (60), que permite las siguientes de-
terminaciones: Volumen de sangre total, volumen sistélico, volumen de
sangre del pulmdén vy tiempo circulatorio. La mvesthczcwn fué llevada
a cabo por Carlos Monge Cassinelli. g

Como se habia supuesto, basdndose en consideraciones clinicas, se
encontrd efectivamente mayor volumen de sangre total y de sangre pul-
monar en el hombre -de los Andes, etc. Ademas, la relacién volumen
pulmonar a volumen total también se encontré mds elevada. Asi, en la
Fig. 1 se puede observar que, mientras que el volumen de sangre por
kilo de peso es de 11 mm. a nivel del mar, en Morococha alcanza 20
mm. Md&s todavia, la relacidn volumen pulmonar de sangre a volumen
total es de 15%. a nivel del mar y 20% en los altiplanos (57). De esa
manera la hipotesis quedé confirmada.

En la Fig. 2, puede seqguirse facilmente el paralelismo de los proce-
sos anatdmicos y funcionales de orden adaptativo.

Ahora, nos enconiramos en posicién de postular la serie de reac-
ciones anatémicas, fisioldgicas y quimicas que se encuentran en la ba-
se de la aclimatacién: térax ensanchado; aumento de la “funcién fue-
lle” del pulmén, mayor cantidad de saagre total, mayor volumen de
sangre pulmonar, repercusién sobre la morfologia cardio-adrtica v el
predominjo funcional del corazén derscho, aumento de la concentra-
cién de hemoglobina y de la hemoglobinx total circulante, etc., etc. Qui-
z4, alguna propiedad intrinseca del organismo permite al andino una
capacidad de rendimiento de trabajo, en los Andes, superior a la del
hpmbre de la Costa, al nivel del mar. Es evidente que estos procesos
biodindmicos pueden ser interpretados como adaptaciones evolutivas
al ambiente enrarecido del altiplano (48). Si en estos hallazgos se en-



250 Sie )

CALSIGN  JAROMETR((CA

694 Ts
0 '
[ ] 429 L1
~OF a9 LOLUMEN DE SavuRE : : I
| |
M o « CE. JLAR
x*—\ e . ! ! — s s
250 20 ~ . ) [
Lotaticy | ! H
! $9.9 %
| 20,76 GRS ¥
|
L$Q0 GRS.
T
20
! s v
Lok L - : o asral 4o
| -
5
[
0
| \AP‘E‘QO |
‘Osi-la';f- ° i
l I I
700r—\9q- [
Rl
ost LONGITuD  ESTEIN :
'iﬂl-n? OI1AMET RO TRANSVERSO |
’ |
280k 12
RN o l *
‘ NE Lgoumen toRAC ! | |
) y | i
' 0 : ! |
1 !
t i
I l ! |
| H ! 1
DaliMa { I )
NIVEL DEL Man HUANCAYO E :
| 1,260 mba. g0 1ura ‘
; 1710 - 4,540 mts. |
HOROCOCHA
4,540 mtg
| { H 'l
r T 1
150 104 89

PRESION OXIGENO  mm)

Fig. 2
Antropologia morfo y fisioldgica comparada. Volumenes del térax
y sangre pulmonar y total a distintas altitudes.
cuentra o né, una influencia genética, no estamos en condiciones de
poderlo afirmar. (*)

*) Se ha encontrado que la Drosophyla mantenida durante un mes a
14.000 pies de altitud presenta un significativo cambio de las mutaciones que
puede relacionarse con la accidon de los rayos coésmicos gue a esa altura son
15 veces mayores que a nivel del mar (76).
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V. EFECTOS DEL CLIMA DEL NIVEL DEL MAR SOBRE
EL HOMBRE ANDINO

Para estudiar los efectos del clima tropical de las tierras bajas so-
bre el andino, hemos seleccionado, clinicamente y radioldgicamente en
Huancayo (10.170 pies de alt.), un grupo de 10 soldados (19 a 23 anos),
nacidos en las altiplanicies. En la primera fase de la experiencia fue-
ron llevados a Morococha (14.900 ps.) donde permanecieron durante
15 dias, después de lo cual fueron traidos a Lima a nivel del mar, con-
tinuando la investigacién durante 6 meses. Los resultados encontrados
en estos sujetos se pueden apreciar en la Tabla V.

1 — Hematologia

Es interesante observar el aumento de los gldbulos rojos, hemoglo-
bing, hematocrito, reticulocitos, bilirrubina y volumen de sangre cuan-
do los sujetos son llevados de Huancayo a Morococha. Sélo el volumen
del plasma disminuyd ligeramente. Los procesos neoformativos coinci-
dieron con una crisis reticulocitaria. Los valores hematoldgicos de nues-
iros sujetos, sin embargo, no llegaron a alcanzar en Merococha los in-
dices normales de los nativos de esa localidad. Esta observaciéon debe
interpretarse en el sentido de un proceso adaptativo que no llegé a su
término.

Conducidos los sujetos a Lima, en 5 horas de viaje, se observd una
disminucién progresiva de los valores hematoldgicos durante las 8 si-
guientes semanas de observacidén. La numeracién de gldbulos rojos, asi
como la cifra de hemoglobina vy los valores del hematocrito cayeron muy
por debajo de los valeres normales a nival del mar, estableciéndose una
relaciéon linear con el tiempo. El volumen total de sangre disminuyé pro-
gresivamente volviéndose normal al cabo de 8 semanas; el volumen de
hematies, sin embargo, decrecid mds rdpidamente. Tenemos la impre-
sion de que el balance de destruccion habia sobrepasado los limites nor-
males. Durante este periodo de observacion se destruyeron 274 gramos
de hemoglobina.

Después del descenso a Lima, el valor de la glucosa sanguinea au-
mentd progresivamente. El dcido 1actico no mostrd cambio significativo;
el &eido pirtvico se condujo en una forma verdaderamente interesante.
Su concentracién no cambié en Morococha, pero en Lima (nivel del
mar ), aunmentd durante la tercera semana pér encima de los valores nor-
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TABLA V

 HEMATOLOGIA UHUANCAYO  MOROCOCHA
NATIVOS Hombres de L IMA HOMBRES DE HUANCAYO

v Huancayo Nivel del mar
Altitud Altitud
BIOQUIMICA 10,170 p. 10,170 p. lra, Sem. 3ra. sem. 8va. sem.

Hematles ... 5.65 6.05 5.57 - 5.37 4.70
(mil./cu. mm.) )

Hemoglobina ... 16.85 17.98 16.49 15.95 14.30
(gm./100 ml.)

Hematocrito . 50.36 54.43 50.67 49.46 43.10
(hematies %)

Reticulocitos ... 0.47 1.94 0.77 0.25 0.4
(%)

Bilirubina total ... 0.84 0.84 0.91 0.83
(gm./100 ml.)

Bilirubina directa .. 0.16 n38 0.26 0.33
(gm./100 ml.)

Bilirubina indirecta 0.68 0.46 0.65 0.50
(gm./100 ml.)

Volumen sanguineo 5.36 5.58 5.55 5.49 5.17
(litros)

Volumen plasmatico 2.55 5.29 2.66 2.87 2.80
(litros)

Volumen hematies ... 2,79 3.25 2.87 2.79 2.35
(litros) .

Hemoglobina total ... 905.01 1002.42 694.32 867.20 737.99
(gm,)

Glucosa e 64.0 73.0 80.0 85.0 85.0
(gm./100 ml.)

Acido lactico ... 12.76 14.30 11.5 12.78 10.36
(gm./100 ml.) :

Acido piruvico ... 1.52 144 . 2.24 2.20

Presién parcial de 104 mm, 89 mm, 150 mm. 150 mm. 150 mm.

oxigeno

Presiéon barométrica 518 mm. 446 mm. 750 mm. 750 mnm. 750 mm.
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males que corresponden a los indices del altiplano vy, por consiquiente,
se encontraron muy por encima de los Indices normales del nivel del
mar. Solamente al fin del cuarto mes esta sustancia volvié a su nivel

normal (56).

2 — Equilibrio acido basico

Hemos estudiado el equilibrio acide bdsico sélo en la sangre ve-
nosa. El dcido carbénico libre tuvo el mismo valor en Huancayo y Mo-
rococha, pero aumenté en Lima, permaneciendo alto durante toda la
experiencia. El bicarbonato fué mds baio en Morococha que en Huan-
cayo, conservandose constantemente bajo a través de la permanen-
cia en Lima. Como consecuencia de estas variaciones, el pH sanguineo
experimentd una desviacién a la zona de acidosis durante todo el pe-
riodo adaptative. En Morococha, la acidosis tendia hacia una zona inter-
mediaria entre los tipos de acidez fija y respiratoria, mientras que en
Lima se desvid completamente del lado de la acidosis de tipe respira-

{orio.

3 — Electrocardiografia

Los electrocardiogramas mostraron en Morococha varias alleracio-
nes como aparece a continuacion. Elevaciéon del segmento ST con on-
das T invertidas o difdsicas, en las derivaciones precordiales, particu-
larmente en V1, V2, V3 v en algunos casos, aun en V4 y V5. En general,
en la mayor parte de los sujetos se sefiald una clara desviacién del eje
hacia la derecha. En los electrocardiogramas tomados en Lima inme-
diatamente después del descanso (3 dias) fueron observados oiros
cambios mds. Las ondas T, alteradas en Morococha, readquirieron la for-
ma normal y hube una tendencia evidente hacia la normalizacién del
electrocardiograma, en las primeras semanas. En exdmenes posterio-
res, se observé un constante aumento de la amplitud de QRS, vy, espe-
cialmente, del voltaje de la onda T sefialada algunas veces en todas
las derivaciones. Después de fres meses de observacién, pudo consta-
larse que las anormalidades del EKG desaparecian progresivamente.
Pero, en algunos casos, las alteraciones no siguieron una linea defini-
da de regresién, aun después de 6 meses de permanencia en Lima (41,
45, 47, 48, 55).

En conclusién y en forma resumida, debemos sefialar que tan pron-
to como el andino va a un nivel de altura superior a su habitual resi-
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dencia, se observa un incremento de la hematopoyesis que permite la
aparicién de formas inmaduras (reticulocitos) en la sanare periférica.
Por el contrario, si el andino es traido a las tierras bajas del nivel del
mar, debe destruir dos litros de exceso de sanagre innecesaria para lo
vida a este nivel. De otro lado, aun después de 6 meses, los electrocar-
diogramas pueden aparecer anormales, lo que demuestra que la acli-
matacion no ha sido obtenida delinitivamente.

VI. EFECTOS DEL CLIMA DE MONTANA SOBRE
EL HOMBRE DEL NIVEL DEL MAR

1 — Agresion climatica

Con la idea de que el proceso de aclimataciéon solamente duraba
unos cuantos dias los investigadores antiguos sobre climatofisiologia
llegaron a conclusiones prematuras e incompletas. La Expediciéon de
Barcroft (1925) tuvo esa dificultad. Ademds, la existencia de la “enfer-
medad adaptativa’” v el Mal de Montafia Crénico, debidos ambos a la
agresién climdtica, no se tomaron en consideracién. Dificilmente po-
dria asegurarse hoy que, “el hombre aclimatado no existe”. (Barcroft)
(5). Las observaciones y las experiencias del presente dan considera-
cién debida a ciertos hechos fundamentalmente significativos que he-
mos sefialado; a saber: los diferentes resuliados a distintas altitudes;
el medio ecoldgico; las diferentes clases de sujetos en estudio: nativos
residentes, recién llegados; el tiempo de residencia, etc. La investiga-
cién sdélo tiene significado si se reconocen todas las variables de una
funcién para su debida integracién. Como un punto de partida preciso
para la discusidén de estos problemas, permitasenos hacer la siguiente
afirmacién: Lo aclimatacidén ha existido desde una época prehistdrica,
desde que el hombre se establecid, vivid v se reprodujo en las grandes
altitudes.

De otro lado, la aclimatacién, también, puede alcanzarse por suje-
tos de nivel del mar llegados a la altura. Para conseguirla el organis-
mo debe enirentar o superar la agresidén del ambiente hipdxico por
medio de procesos bioldgicos que hemos llamado "Enfermedad adapta-
tiva” (1928). Cuando la Adaptacién ha terminado sobreviene la Acli-
matacion.

Las reacciones adaptativas preliminares desarrollan manifestacio-
nes bioldgicas y clinicas (41). Desde el punto de vista bioldgico, se
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puede asegurar que los valores regisirados en la Tabla IV deben irse
alcanzando progresivamente, tal como se observa en la Tabla V en
los sujetos llevados de Huancayo a Oroya (lra. y 2da. columnas) du-
rante el proceso adaptativo.

Desde el punto de-vista clinico, sus efectos estén representados por
e] Mal de Montana Crénico. Enfermedad que descubrimos en el afio
1928 (33, 34, 35, 37, 38, 41, 43), reconocida ya como una entidad climato-
patolégica (2, 21, 22, 24, 83, 71, 72, 75). De ofro lado, este proceso
adaptativo puede no llegar a la aclimatacidon. En ofros términos, la en-
fermedad adaptativa puede no curarse. En tal caso el Mal de Moniania
por seleccién natural, —enfermedad o muerte— elimina a aquellos suje-
1os que no pueden adaptarse a la vida en la altitud.

Sépase, ademds, que, en algunos casos, el individuo parece estar
aclimatado, pero no consigue reproducirse; lo que quiere decir, que soélo
alcanzan una aclimalacion individual. No hay, en tal caso, aclimata-
cién de especie. (*)

Si estos hechos fueran tomados debidamente en consideracidn, se
evitiria muchas confusiones respecto de estos problemas, porque efec-
livamente, a través de un proceso de enfermedad, de muerte o de inferti-
lidad, se ha creado una patologia de raza que exige naturalmente una
investigacion urgente que abarque la complejidad del tema.

2 — EIl Proceso Adaptativo

Teoricamente, e}l objetivo de los procesos adaptativos debe consis-
lir en que el hombre alcance los sistemas dindmicos del hombre aclima-
tado, que hemos senalado en el capitulo correspondiente ¢ ia aclima-
tacion en los Andes. Haremos, brevemente, una sintesis de las investi-
gaciones proseguidas sobre el particular. Barcroft (5) ofrece datos im-
portantes respecto de los mecanismos sanguineos. Los miembros de la
Expedicién Anglo-Americana (12, 13, 14, 30, 70, 71) llevaron a cabo un
frabajo sumamente importante en Chile durante pocos meses, en el afio
1935. Talbot (71), relieva que los valores bioguimicos enconirados en
los miembros de un grupo nunca llegaron a alcanzar las caracteristi-
cas bioldgicas de los residentes aclimatados en las alturas estudiadas.

(*) NOTA.— Es sensible anotar que esta interpretacién haya sido mal
entendida o generalizada. En realidad, tales casos son excepcionales dentro
del medio ecologico, en el organismo humano. No estamos en condiciones de
sefalar su frecuencia.
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Talbot v Dill (70) llegan a la conclusién de que se necesita muchos
anos, 6 meses, para superar la aaresiéon del clima. Dill, Christionsen vy
Edwards (13), confirmaron los puntos de vista de Barcroft en lo que
se refiere a que, Unicamente, por la difusién del oxigeno del epitelio
pulmonar, se verifica el intercambio de gases en el pulmén. Keys, Hall
y Guzmdn Barrén (30) establecieron que la curva fisioldgica de diso-
ciacion de la hemoglobina se desvia a la izquierda hasta una altura de
4.5 de altitud y hacia la derecha, per encima de ese nivel.

El estudio del equilibrio &cide bdsico demuesira que las gentes
adaptadas tienen un pH del suero mds elevado que las gentes aclima-
tadas (Monge). Dill, Talbot y Consolozio (14), sefialaron que el pCO2
del aire alveolar nunca llega a alcanzar los valores normales de los re-
sidentes aclimatados a las grandes altitudes. Respecto de la actividad
hemotopoyética, Hurtado, Merino y Delgado (29), establecieron que
"hay un limite para la respuesta hematopoyética al estimulo de la po-
licitemia resultante’”; "hay una elevacién proporcional de los reticuloci-
ios circulantes y de la bilirubina del suero”. Este hecho ha sido igual-
mente senalado por Monge (4S5, 47). Hurtado y Aste-Salazar (27), re-
firiéndose a los gases de la sangre arterial y al equilibrio dcido bdsico,
establecen que, “el tiempo de exposicidn, ademds del nivel de la pre-
sién atmosférica determina principalmente las propiedades de la sangre
arterial”’, conclusidon muy bien fundamentada, puesto que se basa sobre
la integracion de dos variables. Hasta el presente, no hay conclusiones
evidentes respecto a patrones fijos de procesos fisioldgicos que conduz
can a la aclimatacién. Nadie puede asegurar aun cuanto tiempo toma
una persona para considerarse aclimaido. (*)

Respecto a la fisiclogia de la reproduccién, hemos podido demostrar
que, en ciertos casos, la anoxia afecta el epitelio germinal de una ma-
nera selectiva, trayendo consigo un proceso de azoospermia que desapa-
rece una vez que la aclimatacion se ha realizado, Monge (40), San Mar-
tin (68) y Castaién (69), han discutido estos cambios del semen: nu-
mero de espermatozoides, motilidad, pH, en la fase de infertilidad que
ocurre durante la adaptacién y en el periodo de recuperacién. Estos co-
nocimientos cientificos aplicados o la reproduccién han demosirado, en
la practica, su utilidad en la aclimatacién de los animales a la altura.

_ (%) El Profesor Alberto Hurtado, Director de Investigaciones del Ins-
tituto de Biologia Andina, lleva a cabo, en la actualidad, un vasto programa
de investigaciones.
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3 — EI Proceso de Desequilibrio.

Cuando la aclimataciéon no se alcanza se desarrolla el Mal de
Montafia Crénico (Monge). Consideraremos solamente dos aspec-
tos de esta enfermedad: la forma inaparente, que concierne a lg
fisiologia de la reproduccién, y el Mal de Montafia Crénico, que
constituye su mayor aspecto clinico. Algunas veces la altitud ejer-
ce tal influencia perturbadora sobre las gonadas que la infertilidad
se vuelve permanente. Nuestro trabajo experimental sobre este particular
ha demosirado que gatos y conejos mantenidos a 14,900 pies de altitud
muestran testiculos cuyo epitelio germinal se encuenira enteramente des-
truido no obstante la aparente aclimatacion. Con Encinas y Cabieses,
hemos encontrcdo a 14,900 pies las mismas perturbaciones en la rata
blanca, o pesar del hecho de que el aumento en peso de estos animales
era perfectamente normal. La aclimatacion, pues, era individual, pero
no de especie. Moore (59) a 14,500 pies no confirmé estas investigacio-
nes, pero constaté {ormas subnormales de reproduccidén, canibalismo e
incapacidad para la lactancia. Hemos encontrado también algunos ca-
sos de infertilidad temporal humana que desaparecia al retornar el su-
jeto a nivel del mar. Las referencias hisiéricas (44) de la época de la
Colonia confirman estos hechos. _

No es este lugar para hacer la descripcion del Mal de Montaria
Crénico. Desde el punto de vista hematoldgico, la enfermedad puede
estar representada por una muy elevada policitemia, hipervolemia, hi-
perhemoglobinemia, hiperviscosidad y muy baja saturacién de oxi-
geno de la sangre arterial. Se encuentra una cantidad enorme de sn-
gre a muy baja tensidén de oxigeno que los tejidos son incapaces de ex-
iraer de la sangre. La asfixia es la consecuencia inevitable. Todos los
sistemas, ademds, participan del proceso. Si al paciente se le conduce
a lugares mdés bajos, puede balancear su medio interno con el am-
biente hiperoxigenado, eliminando asi el exceso de sangre desarrollado
patolégicamente. La vida, entonces, vuélvese normal. Pero, tarde o tem-
prano, se presenta nuevamente el Mal de Montana Crénico y el individuo
debe bajar mds aun o establecerse -a-nivel del mar. Sin duda algung, el
significado de la bioaclimatacidn es'alcanzar un estado de equilibrio
dindmico entre la fisioclogia del individuo y la del clima.
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