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ESTUDIOS SOBRE LA DESINFECCION PUBLICA

(EL DESINFECTORIO PUBLICO DE SANTIAGO)

POR

Froilan Paiva Espinosa

Sumarro.—I. Enfermedades infecciosas en jeneral.—1I. Como se propa-
gan sus jérmenes.—III. Medios para contener estos contajios. Des-
truccion de sus jérmenes.—IV. Historia de la desinfeccion piiblica.—

V. La desinfeccion por el vapor caliente.—VI. Los aparatos. Sus insta-
laciones,—VII. Bl servicio fijo i a domicilio.—VIII. Estadistica. Resul-
tados.—1X. Desinfeccion obligatoria i pagada por la formalina.

I

Hai 1in cierto niimero de enfermedades a las cuales la Patolojfa
les llama hoi dia infeceiosas, evitables la Hijiene. I .con razon; pues
son pru:]uoulm por bacterios o microbios, seres infinitamente peque-
fios microscopicos, que tienen forma, vida propia iVdistinita/il hubitan
todos los medios naturales.

Autiguamente la mayor parte de estas enfermedades se conocian
con el nombre de jenerales: pero se sospechaba mucho dntes de
nuestra época, la intervencion en las enfermedades de estos orga-
nismos inferiores que solo en el presente siglo se constatd su exis-
tencia.

Desde 1835, con Bossi, que demostrd ser un hongo microse6pi-
co el orijen de una enfermedad del gusano de seda; empezd esta
era. Entdnces, por esa brecha abierta se lanzaron #vidos los hom-
bres de ciencia tras la ver.dad que habia de iluminar el mundo. Al
afio signiente, en 1836, estudiando ln sustanecia fermentecible i la
materia piitrida, vieron que no se producian estos fenémenos si se
les privaba del contacto del m'u‘; o bien si se dejaba pasar este al
traves de tapones de algodon. La causa fué hallada; jel mierobio
quedd descubierto!
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Estos desenbrimientos marearon un nuevo rumbo al mundo mé-
dico i la nave del progreso errante hallé un puerto.—Las investiga-
ciones en este sentido siguieron hasta cerca de medio siglo.—Pas-
teur, estudiando las fermentaciones clasifica los mierobios, establece
su escuela que prodnjo una gran revolueion en medicina; Koeh le
sigue i, jtriunfan pronto! cosa poco comun a los grandes descu-
brimientos!

Una jeneracion de sabios les imita, llevando pronto las investi-
g;u;imn-s al terreno de las enfermedades que atacan al hombre.
Obermeier did a conocer los espirilos de la fiebre recurrente (1873);
Ebervth, el bacilo de fiebre tifoidea; el de la tuberculosis i del edlera
]w til:ﬁ(:llbri-i:t i"\'r}r'e’f. {.-‘i'-_’ —84): ] slgne la Hl'r‘i!_: d!} [lir.‘irll|;-1‘il=li[':!!r_r:.~: G-
1're‘spr|lllliili111‘ 4 Y08 microbios de las demus enfermedades.

La patalojia. infeccipsa quedd asi bien establecida, 1 reconocido
el heneficio que nos propor. iond el conveimiento del mierobio. Al-
gunos esclamaron al prineipio de esta doctrina, locos de entusiasmo:
«La enferinedad en adelante va a rer un hombre presa de un mi-
(;rrzlain_ M:l]:ll;llﬁ (.'-| J]]i:']‘u|:i->. ?-:-LEH (;III]L'llI.\.'l:‘,.F‘

Todos los ramos de la ciencia dieron un paso; unos mui largo.
La cirujia entré en un perfodo brillante, saliendo de su estado de
atraso espantoso en que se hallaba. Hoi vemos que casi no tieue li-
mites; a donde quiera que haya una lesion, alld va el bisturi al sitio
del mal: va tras una viscera enferma al fondo de las cavidades es-
pldnicas, como a Jus rejiones delicadas del encéfalo: jpor que sabe
librarse del microbio!

La medicina interna haee su :1miR|'pH[zl intestinal con conoel-
miento de causa, pues sabe que el intestino es terreno abonado pa-
ra el desarrollo de microbios i es donde se desarrollan en mayor
nlimero. . ..

Hoi se diagnostica con mas precision/it prontitad viendoc el mis
croblo 1 se plmfir atacar a tiempo tna enfermedad 1 detener tam-
bien asi una Lz]uillt‘.tui:l.

Pero la /ijiene es la que saca mayor partido de la obra de Pas-
teur, ella es la que nos preserva hoi de muchas enfermedades infec-
closas 1 108 preservard mafiana de muchas mas.

Dia llegard en que conociéndose bien la historia natoral.de los
microbios, se obtenga un triunfo definitive sobre las enfermedades
infecciosas,

Bouchard decia en su leccion del 24 de marzo de.1888: «No estd

prohibido al hombre esperar qune, gracias a su aceion sobre los mi-
crobios, hard menos frecuentes i mucho menos peligrosos los ata-
ques de las enfermedades infecciosas.w | lo resume diciendo: ¢kl
hombre es 1 serd cada vez mas el dueiio del mierobio.»

En verdad, hoi se sabe distinguir, si no todos. ura gran parte de
los mierobios unos de otros, por su forma, sus caractéres, sn modo

de vivir, ete. Por ciertos procedimientos se les puede hacer fabricar
materias vacunadoras, preventivas, entre las cuales, hai ulgunas




que 1nos ayndan a triunfar de una enfermedad cuando ésta ha sido
declarada: ahi estd el sérum anti—difeérico i el virus anti-rabico,

Todas las enfermedades infecciosas casi puede decirse que las
tenemos en Chile, por que cuando llegan » él, encuentran jenerosa
acojida i se quedan... para siempre! a no ser que se estingan éspon-
taneamente!?

;La inmunda lepra la tenemos ya,ila peste bubdnica viere anun-
ciandonos su visita!

Lias enfermedades a \']ll-lufll'.-i 'L:LJI'!'U.‘:!h."IIIlU la mas alta t)]'rrrl ¢Il
nuestra mortalidad, son sin disputa las infecciosas (1). Asf en San-
tiago, que es donde hai mas adelanto hijiénico que en las otras ciu-
dades de la Hu[:flil]i('u. de un total de 11,249 defunciones durante
al aine, 18498 corresponde:
a\da\Vtubercitldsie . 3,249 | Si agregamos a esta cantidad:
virnela....ccoovierandaeas. 208 | 1,651 por afeceiones febriles.
fiebre tifoidea 148 | 712 . pulmonia (pneumonia).
disenteria 145 | 88 u coqueluche.
AIBLOEID . 1) b e 129 | 80 . influenza, ete., sin con-
Total £.079 | tar muchas mas que pertenecen

a la categoria de infecciosas, tenemos un total de 6,510 defunciones,
jmas de la mitad de la mortalidad jeneral en toda la cindad!
Todas estas enfermedades, por desconocimiento de los preceptos

hijiénieos que se debieran difundir, por la falta de enerjia i volun-
tad suficiente de las autoridades en adoptar aquellas medidas en
bien de la salabridad pablica, propuesta por nuestro ilustrado Con-
sejo de Hijiene; siguen haciendo epidemia, causando una mortali-
dad excesiva, 1 debilitando i arruinando nnestra robusta 1 noble raza

digna de mejor suerte.

La Hijiene, en nuestro pais, no se puede negar, ha ganado mu-
cho para lo que era dntes, i todo a fuerza de, grandes i1 continuges
esfuerzos de nuestro Cuerpo médico de fa capital; entre cuyos
triunfos, hai algunos que son verdaderas conguistas: Ahi estd el
Desinfectorio Pablico de Santiago, un verdadero adelanto. Pero
qucd;unu.‘-; a inmensa distancia si comparamcs nuestra [-.upir.;nf con
una cindad europea; i si tlll‘iji.‘nu.-s ana mirada a los demas pueblos
de la Repablica, es abrumador el atraso hijiénico en que se hallan
sumidos, 1 mul desconsolador ver perpetuarse, como medidas ]lijié-
nicas sanitarias, viejas pricticas de antano.

Movido por esto, hemos emprendido este pequeio trabajo, con-
fiados en que los médicos de Chile cooperarin a la obra, 1 en la es-
peranza de ver a las municipalidudes del pais, inspirarse en el mas

Boletin de Hijiene i Demografia.—1398.
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santo 1 humanitario de sus deberes, que es, el de sanear las pobla-
cLOnes.

Este es un puntc de la mas alta importancia para la hijiene.

Los microbius, como dijimos al empezar, habitan todos los me-
dios naturales; pero, es priucipalmente ¢n el suelo donde existen i
tienen orfjen sus jeneraciones, pudiendo pasar de éste al agua, asi
como accidentalmente al aire. Lios peligros que ofrecen estos me-
dios al hombre, varian, naturalmente, segun el sitio, la estacion, la
navaralezaCde 168 jérmenes i varias otras circunstancias,

Siendo el suelo la cuna de los jérmenes microbianos, se com-
prende’ fAcilmente' qué, ‘toda sustancia que se arroje sobre él, ya sea
animal o vejetal, alterada o en condiciones de corromperse; en fin,
toda causa que contribuya a su desaseo, servird fatal e ineludible-
mente de abono, de enltivo a las jeneraciones microbianas. Por el
contrario, toda medida de limpieza, todo procedimiento tendente a
procurar el aseo del suelo i de lo que forma su continuucion in-
mediata, alejan los jérmenes, desapareciendo asi el peligro que
tienen para los pueblos que retiran o destruyen oportunamente sus
propias inmundicias,

En nuestros pueblos, las cansas que dan nacimiento i sirven a
la vez de medios de propagacion de jérmenes, son numerosas; para
Santiago solamente seria largo ennmerarlas. Sin embargo, hai
algunas mni importantes, como: la defectuosa provision de agua
potahle; la pésima disposicion. condicion i el ningun cuidado de las
acequias, que en lugar de ser ftiles Ilegan a ser perjudiciales; la
ningune vijilancia de las sustancias alimenticios;el pésiimo-sigte~
ma del alejamiento de las basuras; la mala condicion de las casws
de arriendo, de lu jente de pequeiios recursnsi de ' los (conventillos
para obreros; ete., ete. Ahora el enorme espendio de bebidas alcohi-
licas, su mala calidad, por defectos de fabricacion o falsificaciones
frecuentes con los aleokoles industriales, la falta de inspeccion sw-
nitaria en debida forma i la libertad de embriagarse publicamente,
son causas ereadoras de la miseria del individwo 1 qoe le preparan,
en inmenso grado, el terreno a las afecciones microbianas.

L ignorancia, esto es, la falta de instruccion en todo seatid o,
como de los mas elemantales preceptos hijiénicos, i, por Gltimo,
hasta las mil preocupaciones e ideas rancias, que no ven en las
epidemins ien la muerte, mas que el castigo de Dios como causa se
convierten en fuentes peligrosas favoreciendo los focos epidémicos.

Si son numerosas i diversas las causas que favorecen el nacimien-
to 1 desarrollo de los jérmenes infecciosos, no son menos las que in-
fluyen en su propagacion. Entre los principales medios trasmisores
del contajio de las enfermedades infecciosas, tenemos; las sustancias
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alimenticias, los insectos, las aves, los animales, el hombre mismo
i sus intermediarios; en una palabra, todo [ij::t.tl hasta el mas
insignificante, pnede ser el portador de jérmenes patGjenos.

Despues de haber ennmerado en jeneral i a la lijera las princi-
pales causas que contribuyen al nacimiento, desarrollo i propaga-
cion de los jérmenes, vamos a examinar en particular cémo se
trasmiten éstos en lus principales enfermedades contajiosas i epi-
démicas mas frecuentes i temidas en Chile.

Viruela —Esta enfermedad, endémica, en nuestro pais, reliquia
de la conquista, es de la que hemos tenido que lamentar los mayores
desastrés i sigue aun\de diaen dia haciéndonos nuevas vietimas ..

El mierobio que produce la virnela, nos es desconocido, se cree
68 un \esquizomiceto; pero. sn contajiosidad no admite nivguna
duda. Con seguridad, todo el peligro estd en la piel de los enfermos,
porque el virus o materia virulenta estd en el pus de las pastulas
varidlicas 1 segun modernas observaciones tambien en la sangre.
A veces las erupciones invaden el tubo aéreo hasta los gruesos
brénquios i tambien la mucosa jenital 1 anal (1): pero el exdmen
de los escretas de estas rejiones, no ha dado o no se ha hallado en
ellos, al ménos hasta hoi, el producto de las pastulas. No seria
imposible, sin embargo, que las diversas secreciones, como saliva,
sudor, ldgrimas, orina i heces fecales tuvieran el jérmen especifico
a pesar de haber sido ineficaces para la inoculacion. Con todo, como
el pardsito no se conoce bien, no seria prudente para nosotros con-
siderar los productos de estas rejiones como inocentes.

El varioloso no es muni peligroso para los que le rodean a ménos
que le togquen, en tanto el contenido de sus pistnlas esté en estado
lignido, pero, cuando las pistulas se desecan i el cuerpo se cobre
de costras, todo cambia, el peligro llega al estremo 1 la semilla va-
riélica estd preparada para realizar el contajio.

Los peligros que tiene la ropa de cama, frazadas, etc., sus vesti-
dos i todos los objetos que han estado en su contacto, son los mismos
que los que se corren con el varioluso en su periodo de desecacion:
Kstos, por el frotamiento constante con el enfermo, son manchadoes
ya con pus, sangre, costras, que, desecadas en estos tejidos, penetran
sus mallas i conservan su virulencia por largo tiempo... sembiando
el peligro a la menor sacudida en forma de nube de polvos in-
fecciosos.

Los pafiuelos, trapos que hayan servido para su uso, dinero, pa-
peles, eartas, diarios, ete., que hH.}'a,n p;ls;uio por sus manos, las per-
sonas que visitan al enfermo, las que estdn a su cuidado en calidad
de enfermeras, son tambien propagadores activos del contajie.

(1) I todas las otras rejiones en que la mucosa es continuacion del
tegumento esterno.
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Los vehfeulos que conducen al enfermo al hospital de variolosos,
trasmiten tambien el contajio, especialmente entre nosotros en
que un coche, una carretela, ete., condneen al enfermo ann en ple-
no periodo de erupcion, 1 despues, sin una desinfeccion conve-
niente, vaelve a servir al piblico nuevamente.

No hai para qm- decir que la pieza, su atmdsfera i los muebles
del paciente, contienen 1 conservan el contajio por mucho tiempo.

La conservacion de la virnlencia del pus varidlico en estado de
desecacion, ¢s demasiado evidente. Hai pueblos que conservan en
cajitas las costras al estado de polvo, con el fin de usarlas como
preventivo: Ahf utfm los kabyles, que usan este polvo por la na-
riz como el rapé. Segun Kirk patrick i Sunderland (citados por
Karth,1Vile uq'l estos pu]w]% pueden dar la viruela dos aiios de espues
de su recoleccion.

Bl iairé/teasaitel . infeceion, sin lngar a duda, porqune una sus-
tancia virulenta que toma la forma de polvo, puede ser diseminada
por él. Muchos hechos prueban que las costras varidlieas son lle-
vadas a grandes distancias por las corrientes del aire, propagin-
dose la viruela de esta forma.. Mr. Arnould, dice: «Se puede decir
que la viruela es el tipo de las enfermedades, cuyo jérmen adopta,
para sembrarse, la ve]]h lacion atmosféricay.

La distancia a que un hombre ]nluhl]' pasar al frente de un
foco de viruela sin que la masa de aire que atraviesa le sea peli-
grosa, es variable. La vecindad de las casas o distancia que debe
existir entre ellas i un hospital de variolosos, la fijan algonas. en
1 metros como suficiente; otros en 15, 30, 60 1 100 metros esta
distancia necesaria. Pero, es natural que ésta sea variable, segun la
direccion e intensidad de la corriente de aire, el rigor del H.l":l-l.'
miento 1 desinfeccion observados en el est: tblwunmnm arboles en
su rededor, lluvias, ete.

El doctor Tripe (de Londres) constato en 18SI, que en los ve-
cinos inmediatos al hospital especial, losymuertos | der viruela eran
4.10 por 1,000 habitantes, de 2.75 por 1,000, en un radio de 400
metros i que a los que estaban mas distantes, a toda la poblacion,
corresponden solamante un 0.26 por 1,000 habitantes.

En la epidemia que azotd u Sheffiel en 18871888 con 6,088 ca-
sos 1 680 muertos; de los datos que da el doetor Barry, el doctor
‘Arnould, segun un andlice hecho por €l, saca la conclusion que, en
un circulo de 4,000 piés, ocupando el hospital el centro, resultaron
12 veces mas variolosos dentro del efreulo que en el distrito todo
entero,

El coutajio de la viruela, es pues, mui enérjico i mni tenaz; se
puede afiadir que el que obra en un solo enfermo es suficiente para
infestar miles de personas.

Hoi dia han disminuido mucho la frecuencia de las epidemias
de viruela que casi se ve reducida mas bien a unos pocos casos,
gracias a la buena prédctica de las vacunaciones; pero esta bella
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medida en nuestro pais, si bien conocen sus hermosos beneficios,
ninguna lei obliga a sus habitantes a vacunarse. De la mitad de los
habitantes que habrin recibido el virus vacinal, éstos lo han hecho
una sola vez, cuando en otros paises, como en Alemania, la vacu-
nacion 1 revacunacion cada 10 afios de todos sus habitantes, es
obligatoria,

Parece que la vacunacion i revacunacion pudiera hacer sola i
definitiva la profilaxia de la virnela, considerando inutiles en lo
sucesivo el aislamiento del varioloso i la desinfeccion consiguiente
4 eSLOS casos, pero di".-i-ll_'_‘r'zll,'iilllillllL‘-]]T.C, para esto seria necesario que
todos los pueblos del Universo adoptaran la medida de la vacuna-
cion i revacunacion obligatoria, o al ménos los paises mas proxi-
rmosg poll quirsi ainlpaid dldgaihoi a la profilaxia para cierta enfer-
medad, las relaciones comerciales introducen nnevamente el jérmen
infeceiodo/deellal Asi) pubs] esth medida sola, es imperfecta, porque
se dirije solo al terreno, a disminoir la receptibilidad del indivi-
duo dejando en completa libertad vejetar al jérmen,

Célera.—Se creia dntes que el bacilo virgula que existe en las
deposiciones de los coléricos, moria ai eabo de 24 horas por dese-
cacion; pero, trabajos recientes demuestran que la desecacion,
l1éjos de ser un ajente de destruccion, es, al contrario, un medio de
conservacion de dichos bacilos (1).

Las epidemias estallan en tiempo de verano, i esto viene a pro-
bar mas, que los bacilos no mueren por desecacion;i que, por el
contrario, los polvos -estercorales son muil peligrosos, viniendo a
ser éstos un medio poderoso de propagacion del jérmen colerijeno
&11 ser [,l'ﬂ.‘al]ﬁ)rfcl[l[l"s p(]l F.;I ailre.

Las deyecciones, los vimitos, los vestidos i toda la ropa de ca-
ma del enfermo manchados por éstos i déesecados) engre plas fibras
de estos tejidos, son los medios mas temidos; por que contienen
casi toda la inmensa cantidad de los jérmenes especificod) Bscewid
dente que, cualquiera que sea el mecanismo, sufriendo directa-
mente el individuoo la contaminacion por los escretas de coléricos,
el peligro es inminente.

Como sabemos, en esta enfermedad los vomitos son los pl‘imeroq
que aparecen i donde sorprende al enfermo, éste los arroja, que-
dando su propagacion a dlsp:muun de insectos, ete., 1 quien pase
por ahi, que el que ménos ensuciard sus botines.

En los casos graves de cilera, la cama de los enfermos ofrece los
mayores pui]grua‘ ésta 1 sus cubiertas son manchadas con snma fa-
cilidad por las deyecciones, se desecan bajo su euerpo i con los mo-
vimientos se dividen i reducen a polvo. En este estado, son suspen-

Guyon (A. F.) Kitasato, Berkholts.
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didos en la atmoésfera de la habitacion i van a ser depositados des-
pues sobre los muebles, las paredes, en el agua, en los alimentos,
en el snelo de la pieza, etc, de donde, como se concibe, pueden pa-
sar facilmente a los individuos sanos.

Los jérmenes del cOlera penetran por la boca, ya sea que sigan
la via respiratoria o dijestiva. Hstos, o ya son :lepusir.a?lns en los
labios, en las fauces de un individuo sano, bajo la forma de polvos
desprendidos de los vestidos del enfermo, paredes, muebles, ete; de
donde son en seguida inspirados o deglutidos, o bien son llevados a
la boea por las manos del mismo sujeto, con los alimentos, con las
bebidas; las cuales habian sido infectadas anteriormente directa o
indirectamente.

Tode-lo-que/haijen-la pieza de an colérico debe ser considerado
como peligroso, papeles, diarios, etc; hasta lo mas insignificante.

Los’ individuos fencargados del cuidado de los enfermos, tanto
por que ponen en contacto con ellos sus manos i sus vestidos, como
por que permanecen en la habitacion largo tiempo, .debe suponér-
seles portadores de jérmenes i propagadores del contajio. Los vehi-
culos en que se trasportan los coléricos al hospital especial, como sus
conductores, estin mas o ménos en el mismo caso.

Las orinas de los coléricos, si bien se tiene duda existan jérme-
nes, asf como en la espectoracion; de todos modos debe temérseles,
por que no es imposible ial fin ial cabo, estin comprendidas entre
los productos que la desinfeccion debe persegnir.

Las cloacas 1 fosas fijas, deben ser miradas con recelo 1 tomarse
medidas al efecto.

El bacilo al estado fresco, es mui susceptible a los ajentes de de-
sinfeccion; desecado ya es mui resistente.

Cultivos del bacilo virgula en hilos de seda i puestos en deseca-
dores, sobreviven término medio de 15,a 30 dias i se han yistg rer
sistir en dos casos 167 1 186 dias (Berkholtz).

El parisito del eélera no existe en. nuestro pais; es endémico en
Asia, en las orillas del Ganjes, de donde précticas relijiosas 1 aven-
tureros, le sacan de su cuna i el comercio se encarga despues de
propagarlo por todo el mundo.

Difteria. —Esta es una enfermedad a la cual corresponde una
cifra bastante alta en la mortalidad infantil de nuestro territorio,
por la gravedad que reviste siempre i el cardcter epidémico que
toma muchas veces. | Es endémica hoi en nuestro suelo!

Producida por el bacilo de Liffer, su contajiosidad esti demos-
trada por numerosos hechos.

Las falsas membranas o los objetos que las contienen, permane-
ciendo en estado seco, conservan su virulencia hasta despues de
5 meses de desecacion.

La difteria es una de las enfermedades que se propaga mas visi-
blemente por las relaciones humanas. Asi, el contajio puede ser di-
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recto, por contacto inmediato de persona a persona; o bien, indi-
recto, por los intermediarios entre el enfermo i-los individuos
sanos, como ser: los objetos de cama en jeneral, juguetes pafinelos,
los utensillos o servicios de mesa, ete., todo lo que haya servido al
enfermo. Los médicos, los enfermeros, los que visitan al paciente,
pueden tambien propagar el jérmen sin enfermarse ellos mismos.

El aire, aunque menos frecuente, fizura tambien en la difusion
¢epidémica del contajio de la difteria. El aliento del enfermo recibi-
do sobre la cara o respirado, es mui peligroso; lo mismo la atmos-
fera de las habitaciones, por que las falsas membranas desecadas i
reducidas a polvo, se desprenden de los tejidos que la contienen i
se esparcen por la pieza, yendo a parar en su mayoria al suelo; el
{ué Conisérval el Jérnen entré fus grietas. Se comprende que cual-
quier accideute que imprima trepidaciones al pavimento, levantara
a éstos'a espensas “del ‘aire, “infectando de nueva . todo el departa-
mento. De aqui el peligro al entrar en estos locales sobre todo niiios.

El bacilo diftérico es Ge una larga vitalidad i numerosos hechos
prueban la tenacidad de su virulencia en los locales infectados. Ci-
taré uno.—Un nifio es atacado i'muere, su cuna sirve de lecho des-
pues de varios meses & uu nuevo nifio, i muere tambien, desde en-
ténces, por cierto recelo, por un sentimiento de piedad talvez, se
abandona la cuna en su misma pieza por espacio mas de dos afios;
al cabo de este tiempo, olvidando ya lo anterior, un tercer herma-
nito la oenpa, i, desgraciadamente, muere de difteria con el mismo
cardcter toxico que los anteriores {Nocard i Grancher).

Otro caso de contaminacion diftérica por vestidos manchados i
espues de dos afios de abandono, ha sido constatado por Seves-
re. (1).

b Estd probado si, que el contajio directo es el mecanismo mas ac-
tivo i mas terrible, sobre todo en caso de epidémiaz en\elque debe
considerarse sospechoso todo mal de garganta.

Hai que tener present: tambien, que si bien'eés/cierto el bacilo
diftérico existe esencialmente en las falsas membranas, desapare-
ceria con ellas. Sin embargo, se han observedo varios casos ep que
se los encuentra en la saliva 3, 11 i 14 dias despues 1a un mas
(Roux—Yersin.) Bsto viene a demostrar que el peligro no solo exis-
te en las falsas membranas, sino hasta debe mirarse con recelo la
secrecion nazal.

Para concluir, la difteria es una enfermedad mni grave, reparti-
da en todo el territorio; pues que se ha estendido a todas las cinda-
des i campos, sembrando, sobre todo en estos tltimos, la desolacion
i‘el llanto en los hogares, i lo que es peor afin, cada dia gana mas
terreno...

(1). Progreso médico, 1589.
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En otros paises, como en Europa, sigue hoi una marcha deseen-
dente las detunciones por difteria, gracias a la rnda campafia que
se hace en contra de las enfermedades infecciosas. En la ciudad de
Havre (Francia) desde 1880 a 1884, hubo 621 defunciones por dif-
teria o sea 124 por afio. (doctor Gibert). Desde esa fecha, (1884) las
medidas sanitarias en esta ciudad empiezan de una manera cienti-
fica a perseguir con tenacidad, por medio de una desinfeccion rigu-
rosa, los lugares infectados de difteria. Kl resultado en cinco atos
fué de 833 defunciones solamente, la mitad ménos. Ademas, hai que
advertir, que el primer afio hubo solo 96 muertos, 1 el tiltimo, 1889,
no mas que 41 defunciones.

Fn Berlin pasa otro tanto: 1,535 defunciones en 1886; 1304 en
1887: 101 8Cen 1888, ete, ete.

Escarlatina. — Hsta es otra enfermedad que ataca de preferen-
cia a los nifios 1 mul temible, chi‘ las cumpiicm:iuncﬂ 1 trastornos
que frae al organismo.

Si el mierobio de la escarlatina nos es desconocido hasta hoi,
con su contajiosidad no pasa lo mismo, que es de lo mas stil i
tenaz,

Los hechos demmestran hoi, que los enfermos escarlatinosos,
no solamente son peligrosos al contacto, si no que, sus perniciosos
efectos, se dejan sentir con todo lo concerniente a su cama 1 su
alrededor; i aun mas, su atmosfera puede llevar el jérmen del con-
tajio 1 repartirlo.

Johannesen dice, que el contajio se ejerce al principio por el
enfermo mismo i despues por los objetos que han estado en con-
tacto con €l. Whitla dice tambien: «Los propagadores del contajio
del enfermo, son los objetos que se hallan en la pieza, los muebles,
los alimentos, los vestidos de su uso, ete.)/enandd todoha estado
en contacto con él, en el periodo de descamacion de la enferme-
dady, El mismo afiade: «El aire esl)il‘atltl de'los escarlatinosos 10su
traspiracion cutdnea, contienen, con seguridad, el veneno escarlati-
noso desde el principio de la enfermedady.

Los que visitan al enfermo, los cuidadores, el médico que le
asiste, son tambien portadores del virus escarlatinoso i de esto hai
numerosos hechos que lo prueban innegablemente.

La vehiculacion atmosférica del contajio es considerada como
mui probable; i, naturalmente, una eufermedad que se localiza en
la piel, de la cual se desprenden escamas, que reducidas a pni\-‘u
puf:den ser, con una facilidad, suspendidas i trasportadas por el
aire a bastante distancia, no hai por qué dudar que pase aqui lo
que con la viruela. Siendo esto asf, se desprende el peligro que tie-
nen las habitaciones, por que naturalmente conservan el jérmen
sus paredes, el suelo, los muebles, etc. Ademas de todo, al tratarse
de una enfermedad cuyo principio infeccioso no se conoce, pero de
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contajiosidad demostrada, es prudente considerar sospechosas tam-
bien todas las secreciones de los enfermos,

El pardsito de la escarlatina parece estar dotado de gran resis-
tencia vital a juzgar por su larga persistencia en los lugares i ob-
jetos contaminados; porgue, en el punto en que aparece por pri-
mera vez esta enfermedad, se la ve aparecer de nuevo i por varios
aflos consecutivos,

Tifus abdominal.—El suelo es el sitio preferente al desarro-
llo del jérmen del tifus i es en este medio donde deben buscarse las
ansas de los casos de tifus i en los de epidemia.

La suciedad del suelo, gxistencia en el de materia drganica pu-
trecible, eomurren’ o8’ pueblos-desaseados, retiene los jérmenes, los
desarrolla, los multiplica. Del suelo pueden pasar al agua potable,
ya =eq por infiltracion o por fisuras inadvertidas-en él i trasmitir,
entduces, la enfermedad a nn gran ntimero de personas.

La leche por las adulteraciones de que es objeto puede tambien
propagar el virns especifico.

Las deyecciones, la ropa sucia de los tifosos, trasmite con la ma
yor enerjia el contajio, sobre todo a los enfermeros que no se cni-
dan de ellas. Todos los intermediarios entre el enfermo i los indi-
viduos sanos, los objetos que han estado en contacto o han per-
manecido largo tiempo en la habitacion, contribuyen en muocho a
la difusion del contajio, i hai ejemplos en que este solo mecanismo
ha side el factor de terribles epidemias.

Es indudable que la atmésfera de los locales donde se ha cuida-
do un tifoso, se infesta 1 Se convierte en fuente fecunda de nuevos
cascs. Asi, la atmdsfera de la habitacion, se despoja por preeipita-
cion de los polves que contiene en suspension arrastrando en su
caida a los jérmenes, los que depositados en los/maebles,? paredes,
cortines, ete.,, por los movimientos o choques van a parar al suelo
de las piezas habitadas; aqui, o son retenidos en’'10s Alfombrados
si los hai, o se introducen por las grietas en el suelo, 0 bien por
las fisuras, si es entablado, 1 se van a reunir debajo a otros polvos
con microbios que existen normalmente, formandose una capa mas
0 ménos espesa, fecunda para el cultivo de los jérmenes tificos.
Ahi se multiplican, salen nuevas jeneraciones i por la trepidacion
impuesta al snelo, por los pasos u de otra manere, se levantan en
forma de polvos virulentos; los que respiradas, o pasan al pulmon
produciendo alteraciones en ¢l que dan lngar a los sintomas pre-
coces de tifus abdominal (Lassime) o bien son deglutidos.

Que existe el bacilo tifico en el aire, se ha probado dejando
leche préviamente esterilizada i al descubierto en una pieza infec-
tada por un tifoso. Se ha visto entdnces sembrarse rapidamente de
estos bacilos 1 desarrollarse en pocos dias.

La propagacion de la fiebre tifoidea por el aire es considerada hoi
dia incontestable por varios sabios, entre ellos Brouardel 1 Laveran,
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Chantemesse fija la cifra de un 10 % de los casos de tifus que se
debe imputar al aire como causa.

El bacilo tifico estd dotado de una fuerte vitalidad fuera del
cuerpo humano, ya sea el estado himedo o seco, asi lo prueban
los hechos; mas, si es verdad como aseguran algunos que produce
esporas?

Tuberculosis — Esta enfermedad es la que hace seguramente
el mayor niimero de victimas entre nosotros, es evidentemente mor-
tal, i segun datos estadisticos recientes, corresponde a ella desde
un 20 hasta un 50 % de la mortalidad jeueral en nuestros principa-
les centros de poblacion.

Bl bacilo‘de Koth'sé'puede introducir en la economia por las
vias uéreas, dijestiva, cutanea, ete.

El peligro que ofrecen los tnberculosos para los que le rodean, va
gradualmente aumentando. En sn principio son mui poco peligro-
808, pero en su estado crdnico todo eambia; pues la espectoracion
del tisico es la fuente mas abundante del bacilo de Koch para el
esterior. Segun cslculos de Heller, un tisico que espectora una vez
por hora, elimina 720 millones de bacilos al dia. Ahora, especto-
rando dia i noche como sucede i durante meses iafios, ficil es com-
prender la enorme cantidad de materia virulenta que un zolo en-
fermo distribuye por esta operacion.

El tuberculoso siembra por todas partes, en torno de si, el jér-
men especifico del mal; a donde quiera que dirija sus pasos, donde
quiera que se halle, calles, plazas (1), paseos, templos, toda clase
de vehiculos de trasporte, etc., todo es infectado por €l jpor que
sus esputos le acompaiian, le son inseparables!...

El pobre en su humilde habitacion 1 muchos otros de condicion
superior, arrojan sus esputos al azar, a/ldiestra‘icsiniestra]mnos
van a parar a la pared, otros a un mueble o cortina, aquel al suelo,
estera o alfombra, i asi distribnidos i desecados despues, se" lévan-
tan en el polvo; resultando de aqui, que el tuberculoso i los que
le rodean viven constantemente en una atmosfera cargada de
bacilos.

Los ricos o personas edncadas tienen escupideras en sus habita-
ciones, cajoncitos con arena o aserrin en los patios, donde depo-
sitan los productos de la espectoracion; pero estos son arrojados
simplemente sin desinfectar ni qnemar, i de aqui un peligro, pues
que pasando a las aves, a otro animal o simplemente al estado de
polvo, voelven a infectar de nnevo las habitaciones.

Fuera de casa, hai muchos que tienen la costumbre por aseo de
escupir en sus pafiuelos, i pasa que en éste se secan con mas facili-

(1) Marpmann de Leipzig ha encontrado este bacilo virulento en las
calles i plazas piblicas.
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dad que en el snelo; de donde asf desecados, i unidos & las fibras de
lino u algodon, vnelan mas ficilmente en el aire, anmentando
ellos mismos su mal i creando un peligro seguro para los que le
rodean, ya sea por el aire o por sus manos que naturalmente la da-
rin a sus amigcs.

Otro mecanismo de propagacion es la fos de los enfermos en
que arrojan con el aliento cierta parte de liquido, saliva, mucus i,
naturalmente, junto con ellos los bacilos. Por otra parte, los labios -
i bigotes son con frecuencia ensuciados por los esputos, pudiendo
trasmitir la tuberculosis a las personas besadas por ellos.

Las deposiciones i la diarrea de los tisicos tan frecuente en sus
ultimos periodos, es otra fuente de trasmision.

Encsusailtimos dias\los tisicos,fatigados, caquécticos, sus esputos
agrupados en la cavidad bucal, no pueden ser arrojados con fuerza
i apénas salen fuera’de sus labios ensuciando sus vestidos i ropa de
cama, de lo que resulta el serio peligro que tienen estos objetos
para las personas sanas. Todos los objetos nsados por el enfermo,
ya sean de toilette o de mesa, como tenedores, cucharas, servilletas,
vasos, ete., ofrecen mas o ménos los mismos peligros.

Hai otro medio de propagacion poco consolador para el tisico;
esta es la ferencia. El hijo puede heredar el bacilo, lo que no es
frecuente, pero demostrado por autopsias recientes (Demme, Berti,
Birsch-Hirschfeld, ete.); o bien hereda el terreno tuberculizable
que es lo ordinario.

Las chinches que suelen tener los catres en que duerme un
tisico son peligrosos, pues el doctor Deoviebre ha probado que el
607 de estos insectos contienen el bacilo tuberculoso. En otros
insectos, como en las mosecas, se ha hallado en el contenido del
abdémen i de las heces numerosos bacilos. (Hanshalter i Spill-
mann).

El consumo de la leche i de la carne de animales tuberculosos
son hechos demasiado evidentes en la trasmision'del’ contajio'i
mui conocidos del piblico. En Paris mas de un quointo de los nifos
menores de 2 afios mueren de tuberculdsis (G. Lyon). En Chile,
donde el nacimiento de los hijos ilejitimos supera al de todos los
aises (1 ilejitimo por 3 lejitimos, Puga Borne, 1 en Santiago, 1 ile-
Jitimo por 1.3 lejitimo, segun F. Gabler), se comprende natural-
mente el mayor consumo que debe hacerse de la leche de vaca en
la alimentacion de los nifios, i mas entre nosotros, donde la viji-
lancia sobre la calidad de este alimento es casi nula; ficil es jnzgar
la inmensa parte que toma la infeccion por la leche en la propaga-
cion de la tubercnlosis.

La leche de una madre tuberculosa puede tambien ser el orfjen
de la infeccion del nifie que cria.

La mantequilla que se espende en nuestro comercio, contiene el
bacilo de Koch en mas de un 21 %, segun trabajos recientes lle-
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vados a cabo por el Institnto de Hijiene de Santiago, i dirijidos por
el doctor Zegers.

Bl eharqui i el queso, por razones de la mala calidad del pro.
ducto que sirve para su preparacion, no carece de peligro sn con-
sumo. Kl bacilo de Koch puede vivir en el queso (1) hasta 8 meses
1 medio, demostrado en inoculaciones positivas, segun Galtier,

Este microbio es mui resistente, paes por numercsas esperien-
-cias se ha demostrado que conserva su virulencia en las condicio-
nes mas variadas 1 desfavorables. Malassez, les ha visto resistir a
la desecacion continua por espacio de 185 dias 1 Stone asegnra que
hasta 3 afios 'pe]n]sre la \'11‘[11&44&-»11 de los bacilos Luhen.l][usns en
los esputos desecados. De agui se de‘:lu'(‘ndc la gran necesidad de
medidus'de sanidadCrigurosas para 1mpw]n‘ el avance Je esta en-
fermedad i de una enérjica desinfeccion en todo lo concerniente a
los tisicos; pues que esta infeccion es, con seguridad la mas mortal
de las infe:ciosas.

En Berlin, por el decreto 8 de Diciembre de 1890, se declaré
obligatoria la desinfeccion de los casos de tuberculosis, siempre
que se presentasen en los establecimientos abiertos diariamente al
piiblico. Este decreto ha ido haciéndose mas estensivo, hasta lle-
gar a comprender la habitacion privada, llenindose con ello una
verdadera necesidad; lo que debiéramos imitar aqui nosotros dntes
que nadie.

[TI

Dijimos que la hijiene llamaba enfermedades evitables a todas
las infecciosas i éste es sin duda alguna su mejor titnlo. Verdade-
ramente hai enfermedades evitahles 1 éstasesohl dasomicrobisvias,
porque hoi dia se conoce su causaise vuede, por consiguiente,
'[]T'ehe[‘v:l[‘n[_, [RRATE] I']]]HT'I’I, y Gon r}ll ["LHC]O]N"‘: 11‘1rE1V|[I|‘*’ll|0"\ ] ]‘)r(“*(}rﬂfl,r o
los demas con medidas sanitarias.

Para que una enfermedad nazca i tome desarrollo, es necesario
el individuo en condiciones apropiadas i el jérmen que la da ori-
Jen. Ahora, para evitar estas enfermedades, nada mejor que.quitar
la predisposicion al individuo (por el réjimen de los preceptos hi-
jiénicos) 1 alejar o destruir, por otra parte, el Jérmen de los medios
donde se sabe habita.

Como se vé, de lo anterior resultan dos clases de medidas; par-
tieulares o individunles wnas i jenerales lus otras. Ahora, de estas
medidas, las que necesariamente debe tomar la autoridad para evi-
tar el nacimiento i propagacion de las enfermedades infecciosas,
en jeneral, ambas caen bajo su dominio; porque, si es cierto que

tevista Chilena de Hijiene”, Diciembre de 1897, pdj. 422
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de medidas hijiénicas individuales casi nadie se preocnpa de ellas,
es por ignorancia, porque no las conoce 1 sf, en caso de Iw]igrn, el
instinto de conservacion les sujere algunas, las mas veces son con-
traproducentes.

Medidas jenerales— De estas medidas podemos hacer dos ca-
tegorias,

A4) Las que tienden a evitar el nacimiento de focos epidémicos.

B) Las medidas que tienen por objeto detener la propagacion
del contajio.

A) Con la estricta observancia de las reglas modernas de Hi-
jiene Internacional nos oponemos a que el contajio nos venga del
astran Jerg.

Dentro de un pais, el descuido, el desconocimiento i sobre todo,
la/ caréncia ofalta [dereplas,(de leyes, que. ordenen la observancia
de las reglas de hijiene, tauto pihblicas como privadas, constituye
la cansa mas comun del nacimiento de focos epidémicos; por el
contrario, una policia sanitaria esmerada, el sumo euidado en la
observancia de las reglas de hijiene jeneral, la instruceion o difu-
sion de éstas en el puebloia la vez conozea éste los peligros o
ventajas de la inobservancia u observancia de las prdcticas hijié-
nicas; i por fin, dictando las medidas necesarias, en este sentido,
que aun no existen; llegariamos a medidas preventivas de primer
érden, en que la aparicion de un easo o foco infeccioso, seria la
escepcion. Pero, en un pais como el nuestro, en que falta mncho
para llegar al j_{r:'.-in de IJi’t'f'iJc‘c'it}n sanitaria deseado, es menester
confiar nuestrus esperanzas en un medio cientifico de primera ca-
lidad, que me ocuparé luego; pero no intes de examinar o propo-
ner las principales medidas necesarias.

1) Las vacunaciones i revacunaciones obligatorias para la vi-
ruela, pues r|119 la ciencia i esperiencia demuestra como 1itil medio
tlr prevenirla.

Ensenar los preceptos de hijiene al pueblo, repartiendo car-
‘uiil;m o por otros medios de propagacion.

3.°) Ordenar la impresion de un pequefio manual sobre las re-
glas. mas elementales de hijiene i obligar su aprendizaje en las es-
cuelas, colejios, cuarteles militares 1 de policia, que, si es posible, se
aprendan tanto o mejor que el catecismo.

4.9y Vijilar esmeradamente sobre l:. bnena ealidad i eantidad del
agua pot L||1l¢ esto es, su limpieza, evitando se infecte.

5.°) Alejamiento oportuno, completo i perfecto de las basuras i
su fiL“E—ll]lE ion }“" el fuego en hornos de cremacion (Véase Memo-
ria de F. Gabler C)) (1).

(1) Este trabajo fué publicado en la “Revista Chilena de Hijiene” nii-
mero 1, de Julio de 1898.
9
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6.) Establecer el sistema de alcantarillado en Santiago, i éste o
el mejor sistema adoptable a los otros pueblos, conforme con las
reglas hijiénicas al respecto.

7.°) Impedir se arroje o deposite en las calles ninguna sustancia
malsana,

8.") Nombrar inspectores competentes que vijilen sobre la bue-
na calidad i limpieza de los alimentos en los mercados, tiendas o
tlesp;mhm‘ en que se a\.-cfu':n-]t*n, como asi; las earnicerias, lecherias,
panaderias, dulcerias i galleterfas, cervecerfas, vinerias, droguerias,
etc., 1 en todos los otros establecimientos, como hoteles, restau-
rans, cafées, cocinerias, ete., donde puedan haber comesiibies, be-
bidas o medicamentos que }Hldit"l‘:i:l estar ya r'rJ;'.f'rl;;}j;;'rr’r;.s' 0 ser
Havivns ol lacsdlid,

9.°) Reducir el nimero de espendios de las bebidas aleohdlicas
i reglamentatr!lal venta i sn consumo en los despachos, vijilando su
cadlidad,

10.) Impedir se establezcan en el interior de las cindades, las
cwrtiembres, velerias, jabonerias, caballerizas, ete., establecimientos
de por si insalubres 1 que deben estar junto a los limites urbanos de
las poblaciones.

11.) Intervencion de la autoridad loeal en las construcciones
de conventillos para arrendamiento i declarar inhabitables los que
no cumplan con las condiciones hijiénicas reglamentarias.

12.) Nombrar inspectores que vijilen sobre el aseo de los lo-
cales 1 establecimientos ptiblicos, como asi, de los conventillos'i
barrios insalnbres.

13.) Obligar a las casas de ajencia que envien periddicamente al
Desinfectorio ptblico las prendas empefiadas, puesto que, por lo
Jeneral, son de sospechosa procedencia.

14.) Nombrar una comision dependiente del Udnsejordd Hajiehe
Pblica, con el esclusivo objeto haga visitas periddicas de inspec-
cion sanitaria, a lo ménos una vez al més)a 108V éstabladimientos)
" como cuarteles, j"f;'-"h'.n"rr.f.f-'.ﬁ‘l r'rlFrl‘f-:Jri,\:_ r‘r',r,r.rjlrafruxl l."p;‘-,-cll,r,u-.-"rjt-'r.n'.\'_ Jlrr[J.\'lllr)-r-J'-?-th'I
casas de alienados, hoteles, ete.; asi como tambien, las Jabonerias,
curtiembres, caballerizas, f{l,.'-f‘f-'-‘_'é.flf-‘-', cervecerias, ete., ete,

15.) Que los grandes trabajos de utilidad piblica, las construes
ciones de edificios, como templos, escuelas, prisiones, cuarteles,
puentes, canales, estanques, mercados, férias, cementerios, ete., ete.,
sean hechos bajo las instruceiones del Consejo de Hijiene.

16.) Nombrar médicos inspectores de los nifos de primera edad
(de ménos de 2 afios).

17.) Tomar las medidas necesarias tendentes a mejorar las con-

diviones sanitarias de las pf:levium:s industriales 1 agricolas.

13.) Penmsar sérimmente sobre una buena organizacion i «istri-

bucion de los recursos médieos a los enfermos indijentes.

B) Despues de anotados estos principales defectos en nuestra
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Organizacion Sanitaria sobre medidas preventivas, zamos a. examni-
nar las medidas tendentes a evitar @ combatir la propagacion de las
I'”?-’,l’;"f'r.'-’-f’rl"lfﬂ"-f'-.f‘-\.' -rlH_..f.r’{'f"Ir-'-'-'u.\', _-'_."-’-' r’..':'f’.lf:.f.ff -.f'rf-\'. -"fu..'.r,'fl-:.r.r.-.r'.r’-’a','! ) f:"_’l’,\'fﬁa'—
sibles.

1.”) Hacer construir locales especiales para cada enfermedad
infecciosa 1 epidémica con el fin de no enviarlos a los hospitales
Jencrales, como se hace hoi dia, que, el que va por una afeccion
del higado u otra, sale t l.l:t, culoso por lo ménos.

e l_...ll‘ nns \1]1|1" ia esmerada en los .r.*fr'.w'_p--jp,\'{f;'.?"ﬁ,lx con el
fin de separar a los ninos o personas que vayan con enfermedades
infecciosas.

3.”) Declaracion obligatoria inmediata, por telégrafo u otro
conldueto diliferity, de [a étifertdedades infecciosas gue Se presen-
ten en toda la Hg'-f.ll'lf_Jlir:u, a la autorndad loeal L-ur]'cxpm|[!iem,(: (Le1
del"? 'de' Tebrero 'de 1899),

a) La Administracion Sanitaria asecurara el aislamiento o tras-
porte del enfermo; asi como la desinfeccion de los objetos i locales
contaminados.

b) Como sucede frecuentemente que smuchkos pobres no ven mé-
dico i cuando mas, se contentan con llamar a yerbateros u otro
charlatan, con sério peligro para el enfermo iel pablico; que se
.Wh'ﬁ-'lu'r' wn H,,.'rf',i;-,.,. giratiito L el P M” por cada comuna si es
posible, con la sola mision de <,I.1|.:t.u,.- i de constatar la na
turaleza de la enfermedad i1 dar aviso si la enfermedad es infeceio-
sa 0 nd.

4.°) No admitir en las escnelas, colejios, fabricas, talleres, ofici-
nas pablicas, etc., ningun individuo sin que mauestre un certificado
del médico constatador e f.rf.'- e des J:.'j' 2CCLOSLS, que demnestre
la ausencia de lesiones tuberculosas (1) o de otra enfermedad con-
tajiosa.

5.y Nombrar por cada comuna un mddico constatador de rf’r_’fw,&.'f-
eiones, segun la densidad de las poblaciones,

6. Impedir el trifico de animales enfermos o sospechosos de un
mal contajioso i ordenar la muerte, sc gun los casos, para los que es-
tubieran atacados.

7.%) Reglamentar las lecherfas e impedir el espendio i consumo
de la leche i sus productos provenientes de animales enfermos; asf
como tambien las earnes, segun la vatoraleza i Lr_'rr;uw,-r[nd de la en-
fermedad.

8.9) Nombrar un Médico in pector le ra,fr rimedodes Ur.l'-f’-’r-fﬂ.sﬂ\
i epidémicas con el encargo de vijilar sobre la gjecncion de todas
las medidas en este sentido.

(1). El tuberculoso podrd ser admitido llevando siempre consigo una
escupidera de bolsillo,




Ahora vamos a ver como debe procederse cuando un caso de
enfermedad epnlumlca i contajiosa se presenta.

Como por decreto municipal de 25 de Abril de 1898 se acordé
ln desinfeccion obligatoria de las enfermedades infecciosas, i por
lei suprema del 7 de Febrero de 1899 la declaracion obligatoria de
esas mismas enfermedades: voi a anotar las pi‘in.-ipn;n.@ medidas
que debe tomar la autoridad correspondiente, inmediatamente
despues de recibir el aviso de la existencia de un caso de enferme-
dad ('.mlt.sil]'iosu: considerando como tales, el edlera asidtico, peste
bubdniea, fiebre amarville, viruela, diftevia, tifus, lepra i eSCaT—
r'r({f'r:.f{,

ASEGURAR EL.TRASPORTE DEL ENFERMO.—Si el enfermo por
st prnbrvm no “puede ‘recibir a domicilio los cuidados necesarios,
81 .Nno plwtlt- ser aislado por falta de otra habitacion, 1, si I:ll]]t ipal-
lﬂel]fe Varias E?Cr‘ﬂ.]llﬂH \]\-l n en ]l ”l'l‘nT]Hl }1[{,/[ lit’l lIIhT[llH l"\“‘
debe ser trasportado al kospital o establecimiento especial destinado
a esta clase de enfermos.

Segun la afeccion, (difteria por ejemplo) el trasporte debe efec-
tuarse en una época tan préxima cuanto sea posible al principio
de la enfermedad.

Las probabilidades de curacion son en estas condiciones mas
grandes para el enfermo, i se cortan asf los peligros de trasmision
[ie! tonLa}m

El trasporte debe siempre ser hecho en un carro o vehiculo es-
pecial destinado esclusivamente a este objeto i puesto -gratuita-
mente a disposicion del piblico por la administracion.

2. YELAR POR EL AISLAMIENTO MAS PERFECTO LEL ENFERMO.—
No habiendo sido trasportado el enfermo a un establecimiento
especial, se le colocard en una pieza separada, la mas aislada de
las otras, a la que no deben entrar log!thigmbros dé datfamiliai
donde las personas llamadas a atender a sus necesidades i cuidados
solo deben penetrar.

Hu cama serd colocada en medio de la pieza; las alfombras, cor-
tinas, cuadros, ete., serin quitados de la pieza dntes de instalar al
enfermo en ella, dejdndose la menor cantidad de muebles posibles,
porque éstos, ademas de dificultar el aseo, contribuyen poderosa-
mente a la propagacion del ([J[lt.:l]l[] “L\[HIL' de instalado ‘el
enfermo, no se podrd retirar ningun objeto sin desinfeccion
prévia.

En cnanto al aseo del enfermo, éste debe mantenerse en nn
estado constante de limpieza; asearle i mudarle sn ropa interior
diariamente, 1 la de cama tambien diariamente, si es posible. Por
lo que toca a la ropa manchada, serd quitada i cambiada inmedia-
tamente.

Se evitard todo lo que pndiera provocar escoriaciones de sn
'|[1i(51.

Fs de rigor prohibir i alejar inmediatamente a toda persona
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estrafia al personal qune medicina i cuida al enfermo, sobre todo
niiios,

Las personas que cwidan al enfermo, deberdn lavarse las manos
con una solucion de lisol al 37/ cada vez que hayan tocado al en-
fermo o sus ropas infectadas.

No podrén salir de la p]ut ponerse en contacto con otras per-
sonas, darles la mano, sin desinfectarse dntes la cara, cabeza, bar-
ba;1ecambiarse de vestidos.

St tubieran alguna clavadura, rasmilladnra o pequeiia herida en
las manos o en la cara. se las lavardn i cubrirdn inmediatamente
con colodion.

No tendrdn ninguna clase de alimentos en la pieza del enfermo,
nl comeran jamas en ella,

Antes de comer se desinfectardn las manos i se enjuagardn la
boga, con jagna jhervida o pmezelada con alguna sustancia anti-
séptica.

Usarin en la pieza del enfermo, vestidos especiales de tela im-
permeable, que se los quitardn al salir de ella.

La duracion del aislamiento serd fijada por el médico que le
asiste.

3. Vijilar atentamente que se cumplan todaes las medidas de de-
sinfecevon tomadas con las materias espulsadas por el enfermo
(deposiciones, esputos, vomitos, ete.), ¢ los rJ/JJ.lrf‘m que hayan estado
en su contacto.—Es de la mas .ilht importancia que las materias
espulsadas por el enfermo, asi como sus ropas u objetos ensuciados
por ¢, sean inmediatamente desinfectados.

Para desinfectar las deposiciones, basta echar al tiesto que ha
de recibirlas medio litro de la lechada cal ordinaria. Las orinas se
desinfectardan de la misma manera,

Los vomitos, los esputos, la saliva, el mueus nazal, se desinfec.
tarin recibiéndolos en tiestos con uns solueion de'sublimado al
1 por 1,000.

Se lavaran las escnpideras i bacinic'as con una solneion de lisol
al 57/, i el lugar donde las escreciones hayan sido arrojadas, con
la |£°t,lmdd, db cal.

El agna que ha servido para lavar o baiiar al enfermo, serd de-
sinfectada con lisol en proporcion conveniente i por duracion de
media hora,

Ningun objeto sucio serd lavado en agua corriente.

La ropa blanca de uso interior, la ropa de cama, i todos los objo-
tos de aseo que se puedan lavar, como pafios, etc., se :-:;Iocar(in sin
sacudirlos en una vasija con una solucion de lisol el 3% durante 24
horas; Despues de este tiempo, se hervirdn en agua dumnte media
hora para ser lavados en seguida con jabon.

La ropa sucia o manchada, debe sacarse siempre de la pieza del
tlerltl,-l'n]m envuelta en una sibana o saco hnmedecido en solucion de
isol al 8/




Sus vestidos o ropa esterior i lo demas concerniente a su cama
(eolehones, frazadas ete), serdn enviados a las estufas de desinfeecion
publicas,

Las cunas de los nifios enfermos de difteria seran llevadas al De-
sinfectorio por que exijen una desinfeccion especial; los juguetes i
COBAS 1nuu.o.~:. (llin'nmti-ﬁ-‘\.

Lios cubiertos, platos, vasos ete., deberdn, despues de haber ser-
vido al enfermo. ser sumerjidos en agua hirviendo.

Durante toda la enfermedad, las basuras o polvo del suelo de la
pieza serdn reiterados cada dia ¢ inmediatamente quemados. Se
tendrd la precancion de &rrojar al suelo aserrin humedecido con una
golucion de lisol al 2 % dntes de barrer

Los enfermos convalecientes dantes de volver al seno de su familia,
serdn sometidos a un bafio tibio jabonoso, para ser vestidos ense
guida com ropa| limpia que no haya sido usada hasta entdnces.

Si el enfermo muere, el caddiver débe sér énvuelto en una sdbana
humedecida ensolucionde sublimado al 1 © 00 i colocadoen el ataud,
tan i!:lUM como la muerte hs Lya sido confirmada.

4.° Ee leer POt gie se fmfl.r.r viimediatamente Lo r."r*-.'.'.'f.r'rr won de los
locales o piezas ocipi velis por ¢l enfermo.—La desinfeccion de los
locales debe ser hecha por desinfectadores especiales, para lo cual
se da aviso a la Oficina de desinfeccion.

Para destruir los jérmenes microbianos tenemos los des infectan-
tes. Ahrn a, los elementos de desinfeccion de que disponemos par a
destruir o matar los jérmenes infecciosos, son de tres drdenes;
HLFJI"-’-"ﬁ'r’f'r"-‘.\ I’f"-""’a’a"-’.l"”.}' .i.__.lr-'.\f-' oy,

Los procedimientos mecdnicos de desihféceion, ‘soti” 168 Yeeursos
de que se vale mas especialmenteé lamedigina i cirujia (yomitivos,
pargantes, rasurado, raspaje, ete:}; miéntras que las otras dos
ordenes, forman propiamente la lista de los desinfectantes.

DESINFECTANTES QUiMIC0Os.— Behringe toma en consideracion
para el empleo 11\ los desinfectantes, una serie de leyes mui im-
portantes que voi a insertar.

Dicen asi, mas 0 ménos:

) La eficacia de un desinfectante est4 en relacion con el me-
dio en gue obra. Una solucion de sublimado al 1 por 500,000, mata
en algnnos minntos los bacilos en suspension en el agua; pero es
necesario la solucion al 1 por 40,000 para los bacilos en el caldo, i
mas o menos 1 por 2,000 en el sérnm de la sangre.

«b) Kl valor de un desinfectante varia con la especie del bacilo.
Un gramo de sublimado en 60,000 centimetros enbicos de caldo
de cultura, mata en dos horas los bacilos del carbon; una ddsis
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doble es insuficiente para los bacilos tificos, i'el estafilococus durecus
exije una proporcion de sublimado 30 veces mas elevada.

«c) Miéntras mas corta quiera hacerse la duracion de aplicacion
de un desinfectante, mas grande debe ser la cantidad de este ajen-
te para obtener el mismo efecto de desinfeccion.

@) La accion de un desinfectante es tanto mas euérjica, cnanto
mas elevada es la temperatara del desinfectante que se hace obrar.

«¢) Es preciso tener en cuenta la cantidad de bacterios que hai
que destruir en los objetos que se van a desinfectar. Sobre todo,
las [_JI'UE][{'{LL[-ZII,_:H .luimiu;m o fisicas del uillj-.‘Eu en desinfeceion, la
especie 1 el nlimero de los bacterios, la duracion de accion del
desinfectante i la temperatura a la cual se ejerce, son condiciones
decisivasy.

Ee nticesario tambien'no olv¥idar, que ciertas snstancias (el aleo-
hol, la,glicering, el aceite)disminuyen el valor :Lul.iﬂt"p'.i(-u del dcido
fénico, (Koch, Wolffhugel), del sublimade-i del-lisol (Lenti) (1).

El dcido fénico i el lisol en aceite pierden completamente su
accion desinfectante; el aleohol i la glicerina disminuyen conside-
rablemente dicho poder (Lenti).

Es necesario tener en cuenta tambien la rapidez de accion del de-
sinfectante 1 hasta cierto punto su precio.

Los cnerpos que reciben el nombre de desinfectantes quimicos
son numerosos; pero las practicas de la desinfeceion, en sus espe-
riencias, ha probado que solo algunos llenan o cumplen por hoi
con las rigurosas exijencias de la ciencia moderna.

En la desinfeccion  publica se emplean desinfectantes jenerales,
esto es, desinfectantes que tengan accion sobre el mayor nimero
de microbios.

EL suBLiMADO. — Este es el que figura en primera linea en la
lista de los desinfectantes quimicos.

La solucion de sublimado que se emplea comunmente es al
1 °/,, Pero esta solucion, como lo ha demostrado Koeh, ' no sirve
para la desinfeccion de los ]iquillﬂﬂ ricos en alblimina, porqne ésta
se precipita en parte por la accion del snblimado, impidiendo asi
la penetracion del antiséptico en las capas profundas. Se evita este
inconveniente, con solo afiadir einco gramos de cloruro de sodio
(sal marina) a cada litro de solucion. En lugar de sal marina pue-
de nsarse tambien el cloruro de potasio o de amonio, el ioduro de
potasio o de sodio, ete. La adicion de esta sal nos libra del gasto
de agua destilada para las soluciones de sublimado, exijiéndonos
si, imprescindiblemente, el uso del agua hervida.

St’ s E‘;q_:[llji.cn p:n'.-l, I}r;’:\,'ctl:ll' ];L. a_'.iulgllj:lt',illll t‘lil ]_el. :d;”]lillliﬂ%i.. 01
dcido clorhidrico (0.50 a 1 por 1,000) o el deido tartrico. Este alti-

‘Revista de Hijiene”, 1393, pdj. 1,025.
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mo ha pasado a la prictica, i la Academia de Medicina de Paris, da
la proporcion de 4 gramos de dcido tdrtrico por litro de solucion de
sublimado al 1 por 1,000,

El nso principal que se hace de la solucion de sublimado al 1
por 1,000 es en la desinfeccion de los locales econtaminados. El

Hlllllll l]l.b l‘fll}l](,!iﬂ':l] 85 en J,r-.-.f;-n-.-',»-__':'a--';u.u. 5 1 lara 8.

El lavado de las murallas, se hace con esponjas o brochas em-
papadas eu la solucion. El individuo que practica el lavado, debe
saber hacerlo i estar prevenido de los peligros de su manejo. El
lavado no pnede practicarse con ninguna solucion en murallas a
la ristica, enlucidas o blanqueadas, etc.; pero si, se recurrird con

ventaja a las pulverizaciones de bicloruro de mercurio u otra so-
Incien-desinfectantsi (emo el calor aumenta su poder desinfectan-
te, las soluciones para los lavados i pulverizaciones debieran usar-
selsi mo eulieritessiguiera tibias

SULFATO COBRE,—Hsta sal mui fuertemente antiséptica segun
.‘lliqtii-l i Behring i tambien segunr Pasteur, Vallin 1 Bouley, es
usada por la Prefectura de Policia de Paris, pl'iilui||:-.[|1:|t;n]u como
ajente desodorizante. Su precio reducido, poco téxica (por ser
emético violento), comunica a sus soluciones una coloracion azul
que previene los errores.

Se utilizan dos soluciones; una fuerte al 5 por 160 o 50 por 1,000
1 otra débil al 12 por 1,000. La fuerte se usa para la desinfeccion
de las materias espulsadas por el enfermo en las diferentes enfer-
medades infecciosas (en particular célera i tifus), para la desinfec-
cion de las salas de los enfermos i el contenido de las letrinas. La
débil, para la desinfeccion de las manos.

La temperatura i la adicion de una corta cantidad de scido,
(deido sulfGrico 1 gramo por uno de sal) aumentan, su poder
desinfectante.

Cav.—La lechada de 4 de cal por 1,000 de agna, destruye el
bacilo del edlera i de la fiebre tifoidea en las materias fecales que
los contienen (Richard 1 Chantemesse). Estos mismos autores han
visto que la lechada de cal en esa proporcion, es capaz de esterili-
zar las heces tificas i disentéricas al cabo de media hora, lo que no
hacia el sublimado al 1 por 5,000.

Se usa tambien para la desinfeccion de las letrinas, mezelando
su consenido en la proporcion de 2 de ecal por 100 de materia, i
anadiendo una proporcion de sosa cdustica para mantener su alca-
linidad i por consiguiente su actividad.

La proporcion es:

Lechada de cal....... S et A i
Solucion de sosa cdustita 2 por 50....... 50 gramos.




Lapasset, ha demostrado que la lechada de cal es el mejor pro-
cedimiento para la desinfeccion de las murallas: pues, de sus espa-
riencias deduce, que esteriliza su superficie con tanta seguridad
como lo haria una solucion de sublimaJo al 5 por 1,000

Los insectos (chinches, pulgas, etc.) i sus huevos perecen tam-
bien por este procedimiento.

De aqui sacamos que en nuestro pais la desinfeccion de las ha-
bitaciones de nuestro pueblo, seria relativamente sencilla i barata
para el Desiufectorio; pues que basta para obtenerla, con hlan-
quear sus murallas con la lechada de cal, a condicion de estar ésta
recien preparada.

Para preparar la lechada de cal, se toma cal de buena calidad
(quecno/sed cirbondtada)ilse Ta apaga rocidndola poco a poco con
la mitad de su peso de agna (1,000 gramos de cal viva, por ejem-
plo, cort 500 de dgua fria). Con'esta cal asi apagada, se prepara la
lechada en la proporcion que se desea.

Lapasset recomienda la férmnla siguiente:

Agua simple fria............c.coviiinn b litros,
Cal recientemente apagada ...... .. 2 quilégramos.

Con esta lechada se blanguean las murallas de la pieza que se
quiere desinfectar, no olvidando para obtener una desinfeccion sa-
gura, de repetir la operacion ¢ierto ntimero de veses con una lecha-
da de cal mas clara (1 de cal por 20 de agua).

La lechada de cal debe usarse inmediatamente despues de pre-
parada o conservarla mui bien al abrigo del aire, por que éste,
la transforma lentamente en carbonato de eal sinateisn Nsobie 1ok
microbios.

LA PoTAsA i LA s0sA se usan en solucion al’4 Yot 100Y¢on el fith
de disolver en la ropa manchas de snstancias que dificultarian su
desinfeccion por la estufa. Esta solucion o lejia se puede obtener
bien barata con la ceniza de madera que todo el mundo conoce, i
fdcil de utilizar como desinfectante de las ropas, en caso de epi-
demia, en los distritos rurales i pequefias villas, donde no se podria
establecer la desinfeccion por la estufa.

En Alemania es reglamentaria la solucion de jabon de potasa
(jabon negro o jabon verde) para la desinfeccion de las repas en
tiempo de célera. Se usa la solucion de 3 de jabon por 100 de agua,
en un gran fondo, a la temperatura de 80 a 100°, donde se sumerjen
las ropas por un tiempo de 15 a 20 minutos.

Er ictpo réxico ha tenido siempre fama de un desinfectante
excelente, pero que talvez es 100 veces ménos activo que el subli-
mado (en los liguidos no albuminosos).




Como no coagula la albtimina, se le suele ]ﬂ'-.‘f{zrir en ciert
ocasiones al sublimado; al ménos cuando no haya medio de asociar
el uno al otro.

\‘;-Lu».'[ll dos ~:ni||r'inn|=-\ de 4 '|-| y fénico: una déhil, al 2 por 140,
para la de ami secion de los muebles, cuadros, objetos de arte, ete.,
que no han sido directamente contaminados; otra fuerte, al 5 por
PP . . y - %

100, para la desinfeccion de las materias escretwdl: L

: : : ; - A
los esputos tubercunlesos plerden toda su virn-

T ' 9 ¥ v 7 1 .
minuto ae It]'.:]:|"-!1|l\.lllu en una solucion de
1
L

dacido fénico al por 100, en la solucion al 5 por 100, segun

usarse el dcido fénico pur del comercio, por
S8 mlpmt) Yl esolo rlenu un 2 s fenol. |u| el calor 1 por la
adicion de dcido tirtrico anmenta su poder desinfectante.

sustancia es considerada

L i Cl | ]l]‘\ | _:I]--».

wbunclo 1 de la difteria. No es mui bien conoci .d-Ll\ll

]}-.'E‘L\ s h;a|-. { e a su I':'I'! ]l |':-:||_:n i DLICAS WAl | 15 lal | .|:l—

bon, por lo que se podria utilizar, r ::|L|.-|ux.L||.in con ventaja a las

soluciones de i I as en la ropa de sns-
tancias que .

La solucion de 21 a 3 por 100 (solucion ordinaria), desembaraza
en o minutos, de los es del colera 1 de la fiebre tifoidea, las
clt‘_\'-'t't:i:lll--:w fecales ; 1t 3

Geerlach, diee .que cons i6- esterilizarse las manos sin jabon
con solo la solucion del 1% de lisol, 1 a desinfectar las paredes, con
la sol 3 & ] das en pos i r~'.|l=l.|-'i'li1.-:I:l.~' du-
rante una hora en nn: n al 2% de lisol, bastan para esteri-
lizarlas, segun | r i Wehnier.” Segun. Bemonchamps(i. Sngg
Hi)l'i;sll gnficiente cinco min |'.'.\|:~' DATA esTerillZarse I:i:-: IManos 1 JU‘\
instrumentos, con nna solucion al3

.\|_‘_'\'l]||l:.~ esl ndios Ent';:-:'l icados H } ]I Ge }HlJt"l'.H l.-IGI:II.\:l por 1’_‘-1 Ilth'-
tor Muhm, en la seccion bacterioldjica de nuestro Instituto de
Hijiene, demostraban que la solucion de lisol al 10 %, desinfecta-
ban rump.: tamente esputos de tisicos, despnes de nna_aceion
de 12 horas, Fin :.|m“]n II lechada de cal i|l]l'l]u INACLIVA -il‘.\'[.)l]li.'-}
de 16 horas de accion, i en la proporcion de 1 por 4.

Er azorreE usado como desinfectante desde tiempo inmemo-
rial, hoei, la mayoria de los puneblos europeos, lo han hecho desa-
parecer de la ||~| y de'l infectantes. Se usaba queméndolo en
las piezas que | habi sido ocups wdos por los enfermos, para des-
T]ll]t el co 1|I. jio; pero hoi se sa 16 su accion es mui superficial

fa, sin contar las dificultades que presenta su empleo, por
lu ;,,-,;H,,-' cable que es a un gran ntmero de objetos.

Sin embargo, se le considera de accion segura en la desinfeccion
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de los locales ocapados por variolosos, exijendo sf, de la estuta, la
desinfeccion de las ropas (Otto Gerland, director del serviecio de
desiufeccion de Hildesheim).

La cantidad de azufre que debe quemarse, se caleula obteniendo
el cubo de la [Jiez:i- i ttul]ti1J[ic_:nm1<_1 ese ntimero por 20; la cantidad
que resulta representa en gramos el azufre necesario. Se quema,
colocdndolo en medio de la pieza, en una vasija de hierro o barro,
1 puesta sobre arena mojada. La pl\-;f,;; debe haber side humedecida
de antemano 1 permanecer herméticameute cerrada durante 8 ho
ras; despues de lo cnal, se abre i se ventila, pudiéndose habitar a
las 24 horas mas tarde.

ForMoL @ KoRMaLDEHIDO=Hace algun tiempo que se empezd
a estudiar este cuerpo, pero sn valor desinfectante se ha venido a
precisur il fimdiiente, viniendo a ocupar un lugar preferente entre
los desinfectantes. Ha gozado de propiedades antisépticas conside-
rables con relacion a los microbios de la putrefaccion i de ciert:
enfermedadas infecciosas; pero hoi dia, sus vapores, segun recientes
esperiencias hechas, son considerados tdxicos para todos los mi-
crobios.

En la actualidad, los vapores de formaldehido han tomado nna
importancia capital en la desinfeccion de las habitaciones, gracias
a los estudios del doctor Fliigge i otros. Las miltiples esperiencias
practicadas hasta el momento, permiten confiar en este ajente
como en un medio seqguro de desinfeccion de los locales contami-
nados; mas, cuando réuné las ventajas de ser un procedimiento
sencillo, de corta duracion i que comprende muebles i demas ob
jetos, sin deteriorarles absolutamente,

Para el empleo de esta sustancia es menester tomar en conside-
racion la capacidad de la pieza que se va a desipfectar, pBe prepara
la solucion teniendo presente que para cada metro ciibico de ca-
pacidad, son necesarios 24 gramos de formol por 30/ deagus) o bien
(concentrada), 5 gramos de formol por 30 de agna.

Para producir los vapores de formalina i utilizarlos en la desin
feccion, hai aparatos especiales sobre los que hablaremos mas
adelante; como tambien, de la manera como debe procederse en el
uso de este ajente i las condiciones que hai que llenar en la prdc-
tica para obtener una desinfeccion segura.

DESINFECTANTES Fisicos.—Entre los procedimientos fisicos, el
ealor es el Gnico ajente que utiliza la hijiene en la desinfeccion i,
hoi dia, demostrado como el mas sequro.

Los diversos modos de aplicacion de este elemento tinico en su
Jéunero, (la incineracion, el agua caliente, el agua hirviendo, el aire
caliente, el vapor caliente i bajo presion), le hacen un ajente pre-
cioso, de primer 6rden, cuya influencia destrnctora sobre los mi-
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eroorganismos, ha venido demostrindose por numerosisimas espe-
riencias de sabios eminentes.

Vinay dice en su Manuel de asepsia: «La mayor pavte de los
__,f'.:,u';;,.*,r;,-_\- ‘,.'.'-'Il'rr_:f_,-'-";.«r':.\' en estado adwlto, PEFECEN bajo la accion duran-
h; f” ”-.l.,n’f-’—'."r,r.\' r.l".-' MR rr'jh’;.l.rf',f'rl‘f-’flf'r.f .H'fp' ,,," a b ,{r e r"r’rf,rrj;' }Ji:’”rf,’(!’i{.’ w,
Solo algunos como t_,] de la tisis, carbunclo sintomdtico, tétanos,
ete., 1mwtu1 mas tie mpo.

La insercion de una tabla dada por el doctor Sternberg i ¢com-
probada por Vinay, que indique la temperatura a que perecen al-
gunos microorganismos, serd mas elocuente.

I.—Micrococos

En 10 minutos En 14 minutos
Btafilocoeus pm]enes aureus .... H8" 80°
i i CILrOUS. .. . uiiasghs 620 50°
0 i mlbmsi. ol e 620 80"
Streptococo de la t:l‘lSljJL‘lll. ol 540 80
Gonoeoeo ........ ... : LR 60° 80°

II. Bacilos

Bacilus antrasis....... Bl T 2 54° s0°
Bacilo de la nume, T]tumll e R AL L8 a6’ S0
u  pneumdnico de Friedlander..... 56° 800

del mnermo.......... 58 50°
de la difteria........o0hii, 60° 80
de la tuberculdsis i e B TR A 60° resiste durante 13'Omiuur(:l.x-
de la tuberculdsis............ ... 71 i
del colera asidtico 52"
del célera nostras. ........... 4u. 500

Las temperaturas superiores a 100° se obtienen por medio de
la estufa. Hai algunas sustancias, como el aceite i la glicerina que
hierven a 120° i 1307, i la adicion de sustancias salinas (1) al agna
eleva considerablemente su temperatura de ebullicion, que: pnede
utilizarse con ventaja en multitud de circunstancias particn-
lares,

Estos conocimientos i su utilizecion por la hijiene de tan pre-
cioso ajente, es el que ha influido mas en la centralizacion i orga-
nizacion del servicio de desinfeccion prblica.

[ na solucion saturada de cloruro de sodio......... hierve a 108
t o de carbonato de potasio... IR (h
o ; & 1 de =odio SeE e g
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El signiente enadro da a conocer los precios de los desinfectan-
tes que hemos hablado. Estos precios que tienen un valor aproxi-
mado, por que naturalmente varian con las époecas, fueron 11‘._'=liifl<lh'
a la Drogueria de Danbe 1 C.*

Precio aproximado de los siguientes desinfectantes

Precio del Precio del | Proporcion de las seluciones
Nombre de las sustancias |quildgramo| gramo nsuales

; v 4 c/v STAmMOos

Bubiimade 1d - ..-/0.74 Jal 1 por 1,000
Sulfato cobre......... & 8 ea|0.08 Hi 12350 0/00
| BT Y s Sl i ] ...|0.035
Sosa . . 5| .. 0.025 0
Carbonato de potasiof ...| 9 ...|0.0900
Cal (1) 4 ...10.004
EE b e, 1 e |GL26 [n
Acido fénice...........| : ; S 3
i\}fl.‘ifl’t".. fa s mEssssEaaas IS s 1) 0.035 1 20 por i M3 de capacidad
Formol (la solucion |

ali Byl ey 3 S L1 I u (2415 por 30) por 1M3

! de {:zlp:ll_:'l{l'.ui.

e

(RN TR

5
1:5.%

(1) El precio de la cal es caleulado por el valor que tiene ésta en el
comercio, a razon de § 3.50 1 4 pesis el quintal.




La préictica dela desinfeccion, desde sus primeros principios,
ha }1:1:::1[]u por diversas faces hasta llegar a lo que es hoi. En las
épocas mas remotas de la antigiiedad se encuentran en los pueblos
practicas de hijiene que eran leyes i preocupaciones o hechos in-
conscientes de desinfeccion.

Llamaban #mpureza lo que hoi llamamos infeecion, i los pue-
blos o lejisladores dictaban medidas en el sentido de librarse de sn
accion dafiina.

Bad@bludienbd ldechiafios, el azufre i las fumigaciones con yer-
bas aromdticas, eran sus Ell'imt:l'.‘le; |1[‘;it't[[!-u.~s de desinfeccion. El uso
dé ‘ciertus'snstuncias antisépticas es tan antiguo, que se las ve fi-
garar alld en las edades mas remotas de la historia: Ahi estdin las
mdmias de los ejipcios para decirlo,

:[ :a]c]HiT.:‘;s_n: -:'im‘l‘u!-,' 'I,'i.'f\'i!lil!-'u 1 otros ]'Jrn(luc.‘,rm (IF‘ llESl,i]ElL'.i{Hl de
la madera, les servia entdnces para los embalsamamientos i otros
uses. Estas sustancias tienen un poder antiséptico enérjico; pues,
se sabe hoi, contienen creosota, 4cido fénico, ete.

Durante la peste de Atenas, se hizo célebre el médico Acron,
haciendo encender gr;lhclcﬁ fuegos en medio de las [r]:l:—:els plblicas
i calles repletas de caddveres. Se atribuyé a este medio el mérito
de haber purificado la ciudad i de haber detenido la epidemia.

Los terribles estragos causados en la edad media i parte de la
edad moderna, por las enfermedades contajiosas, consideradas tales,
la lepra, la peste i varias otras; condujeran a los pueblos a la de-
sinfeccion 1 a las cuarentenas de triste recnerdo, que se perpe-
tnaron hasta fines del siglo XVIIL 'Las preccupaciones mas| grar
seras dominaban enténces; era el imperio del empirismo en el
maximo de su cegnedad.

A mediados del siglo XVIIl aparecid el primer tr:lb:l._in sobre
desinfectantes, en que se ensayaban algunas sales i esencias de
yerbas aromdticas. Los esperimentos consistian en impedir la
putrefaceion de las carnes por nna cantidad variable de la sustan-
cia en experiencia. Esto era ya un progreso, por que preparaba‘el
camino de la esperimentacion directa 1 metddica.

Pero solo en los tiltimos afios del siglo X VIII, aparecen los pri-
meros trabajos sérios sobre los desinfectantes propiamente dicho.
Fué cnando la alquimiz empez6 a ceder su puesto, cuando la qui-
mica moderna, nace, puedée decirse, con los ruidosos descubrimien-
tos de Scheele, Priestley, Lavoisier, Gay-Lussae, ‘ete, que hacian
conocer la verdadera natnraleza del cloro, del oxijeno, del aire, del
agua, del azoe, ete., Las fumigaciones con dcide nitroso, 4cido clor-
hidrico i de cloro, i otros, datan de esa época. Pero no se sabia
apreciar atin el valor de un desinfectante, mas que por las propie-




dades que tenian de detener o entrabar los fenémenos de putre-
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por medidas de vijilaneia i de un servicio de desinfeccion conve-
nimlr.v, instalados en la frontera para el \'1':1‘]111“{1 isu thlliIJ.'ljie.

[Los temores de nnevas invasiones de célera, hizo poner en mo-
vimiento a toda KEuropa para defender sus fronteras, i mantener
sus Estados al abrigo de nuevas desgracias; i tanto mas, cuanto
que, un nuevo progreso en esta materia, premetia un porvenir se-
guro 1 en basta escala.

La desinfeccion, hasta aqui, se hacia solo por medio de desin-
fectantes quimicos que presentaba muchas dificnltades e incon-
venientes en su :qllit‘:u:imu por los ultjetﬂﬁ que era necesario desin-
fectar; asf, que hacia dificil i a veces estéril la prédctica de la
desinfeccion. Pero, se conocia entdnces un desinfectante por exce-
lencianed yoopoder batericida hemos visto ya: el ealor, 1 solo fal-
taba encontrar el mﬂ-lw apropiado para su }1})11\.11 1on en condicio-
1es que llenavh s i]r]ein[{,s nec r sidades del momento 1 |e~[1()|ul:m,1
a las miltiples exijencias de la prdctica. La Inglaterra empezé
primero, construyendo un aparato en el que se utilizaba el aire
caliente; pero, con el hecho de ser el primer paso dado en este ca-
mino, era imperfecto i no dié los resultados apetecidos.

Siguieron a esta primera tentativa nuevas construcciones de
aparatos en el que se iba perfeccionando el sistema de una mane-
ra favorable. Béljica i Francia imitaron a Inglaterra, consiruyendo
aparatos en el que se utilizaba el calor bajo la forma de aire ca-
liente en la desinfeccion de los objetos contaminados.

El mejor de los aparatos construidos hasta lenténces bajo este
principio, era el de Herscher, en I'rancia, que fué aceptado i adop-
tado por la Sociedad de Medicina Piiblica (1881).

Pero la Alemania empezo a ensayar el calor bajo la forma de
vapor de agua con resultados mni superiores. Una estufa constrni-
da bajo estas condiciones para el Hospitak de Moabit, por; el 10c.tor
[isse, de Berlin, reunia mayores ventajas que las anteriores, i su
funcionamiento fné considerado coma bustante satisfactorio.

Poco ffcmlm despues, una comision nombrada i compnesta de
Koch, Werner i Wolffhiigel, daba los principios jenerales que de-
bian de servir dt, base a una buena estufa de rl&,nulit.u.mn, i de-
mostraban, funddndose entre otras razones, en los estudios sobre
la resistencia de los microbios al calor, que la desinfeccion «peor el
aire caliente no debia utilizarse ya en la prdctica. Pero si, por el
contrario, el vapor de agua debia pl'Lfﬂrirw por las '.'z,nfn]'n que
present: aba, sobre aquél, tanto por que éste es mas nocivo a los mi-
crobios, como por la sencillez de la operacion i la ninguna altera-
eion que producia en los tejidos.

Teniendo en cuenta estas consideraclones, se construyeron
rias estufas, alcanzando cada una mayor Fmrtu'm[m.umcnm 1 ven-
taja sobre las anteriores; hasta que Herscher, en Francia, le daba
la filtima forma que todavia conser va, construy rendo una estufa de
vapor bajo presion que resistid con éxito a todas lar exijencias de
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la bacteriolojia i.a todas las necesidades de la practica de la desin-
feccion. Es su modelo con solo modificaciones de detalles el que se
ha adoptado definitivamente.

Este brillante progreso aleanzado con la ntilizacion del calor en
la destruccion de los microoganismos, fué un impulso poderoso
dado a la corriente que se despertaba en bien de la desinfeccion
pablica. Se la revistic de una importancia capital, pues gue se
comprendié los altos destinos que estaba llamada a desempeiiar.
Desde entdénces ocupd el primer rango entre las medidas de profi-
laxia internacional 1 mui luego se estendid sn uso i pasé a formar
parte integrante de los grandes hospitales. Kn éstos se instalaron
estufas en departamentos especiales, destinadas a recibir las ropas
i puras’de los)enférmds i/de mas objetos de las salas del hospital
1 devolverlos desinfectados para el uso diario. (1)

Por fin\,/ deéspués de algun tiempo, las principales ciudades tuvie-
ron su desinfectorio piblico, con la alta mision de detener el desa-
rrollo i propagacion de las enfermedades infecciosas, causa prime-
ra de mortalidad. Hoi dia este servicio de desinfeccion por la estu-
fa se encnentra en Buropa estendido hasta en las pequenas aldeas
i aun hal estaciones rurales.

Los paises americanos que tienen la vista fija en los progresos
europeos, han seguido a éstos intercalando entre sus leyes este
principio, que hace nn alto honor a los pueblos que han compren-
dido este deber decretando este servicio,

En nuestro pais, nuestro cuerpo médico ilustrado, de mucho
tiempo atras batallaba confra mil preocnpaciones, contra los go-
biernos mismos, haciendo comprender las nrjentes necesidades de
este servicio. Lios Miembros del Consejo Superior de Hijiene, ha-
bian pedido con entusiasmo i en repetidas ocasiones, la organiza-
cion del servicio de desinfeccion ptblica, hasta que por fin se obtu-
vo en la presente administracion por decreto del 9 de Setiembre de
1896, instaléndose el primer Desinfectorio piblico/'en/ Santiago én
la ribera norte del Mapocho i que fué inaugurado solemnemnte el
8 de Diciembre del mismo afio.

Como lo ha demostrado la esperiencia, el vapor de agua saturae-
do es el ajente bactericida por excelencia i aceptado hoi dia por el
mundo entero como el mas efieaz.

El poder microbicida i su empleo en la desinfeccion, se funda,

(1) Revista Chilena de Hijiene Mayo de 1897-p4jina 266
3
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en que el vapor de agua saturado a 100° retiene en sus moléculas
un calor latente de 5: i. calorias (Regnaul).

La manera como penetra el vapor de agua llevando el calor a
los diferentes tejidos, obedece a una lei, cuya esplicacion se debe

a Sambuch. Se efectua por medio de una sucesion de condensa-
ciones; esto es, las primeras moléenlas de vapor caliente que pe-
netran en la zona superficial de un paquese de lana, por ejemplo,
se enfrian i condensan; de este cambio de estado del vapor, resulta
un vacio que atrae una nueva cantidad de vapor que alcanza mas
profundidad, a una segunda zona, condensdndose a su vez; nuevo
vacio en esta 2." zona i penetracion de vapor a nna 3.* zona de tejido
mas profunda atn; i, asi en seguida. Las zonas en que el vapor se
ha‘dondensadn| s calientan suficientemente por las nnevas corrien-
tes de vapor que las atraviesan, viniendo a evaporar en ellss la hu-
medad condensada; de tal snerte que, en un momento dado, el vapor
de la lana i el de la estufa estin en estado gaseoso,

La temperatura de desinfeccion o temperatura de 100°, llega al
centro del paquete puesto a la estufa, en un tiempo mas o ménos
variable; segun el voliimen del paquete, la natnraleza de los obje-
tos i sn permeablhdari oscilando entre 3 minutos a una hora i aun
mas este tiempo.

Como en definitiva, es el calor el que mata los bacterios, para
reforzar su actividad parasiticida, se ha hecho elevar a mas de
100° la temperatura .del vapor. Para obtenerla, se sobrecaliento
directamente el vapor a la salida de la caldera o en la cAmara mis-
ma de desinfeccion.

Sin embargo, lo verdaderamente indisentible es que, el aire es el
que dificulta o impide la puwtrm ion del vapor sobre los objetos
en desinfeccion; porque, interponiéndose al rededor de los objetos i
entre las mallas mismas de los tejidos, los aisla/del contacto-concel
vapor, Se comprende enténces que es indispensable desembarazarlos
de este aire, lo que se consigne de dos§ 'manerad ~fundadas én su
mayor densidad que el vapor. 1.° Sometiendo el vapor en la cdmara
de la estufa a una presion su perior ala atmotérica, el aire compri-
mido asf, se hace mas pes(td{) i es obligado a salir por un orificio
situado en el fondo de la cdmara. 2.° Se calienta el vapor a mas.de
100°, que viniendo a ser mas lijero atn, la diferencia de la densidad
se asent(a mas, como enel caso anterior, i el mismo efecto es obte-
nido. Con esta tltima ventaja, no es necesario construir aparatos
resistentes que soporten 4 i 5 atmdsferas de presion.

Las propiedades bactericidas del vapor, han sido demostradas
suficientemente. Koch i Lieffer, operando con el vapor sin ten-
sion, han demostrado que las esporas del carbon mueren en 4
minutos en el vapor a 100°, Esmarch, verificando esperienniﬂs en
el mismo sentido, ha llegado a las mismas conclusiones con el va-
por sin fension.

Segun esperiencias de Esmarch, una corriente de vapor sobre-
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calentado a 110°, mata las esporas del carbon en 20 minutos; a
1207, es necesario 30 minutos; i con el vapor a 150°, bastan 10 m.
solamente. De estas esperiencias se deduce, que el calor hi-
medo u 100° es el mas bectericida; lo que Teuscher califica de
error, debido a que no desalojaba préviamente el aire de su apa-
rato, viniendo a dar la ventaja, en este caso,  como dicen Walz i
Grober, al vapor sobrecalentado. Sin embargo, ellos no lo reco-
miendan i con Teuscher mismo, creen que seria necesario elevar la
temperatura a 150°.

Despues de todo, las opiniones se coneilian i convienen en admi-
tir sin objecion, una temperatura que no pase de 1100.

Lo que pasa con el vapor saturado (a 100°) i sobrecalentado, es
(e “pierde.'sus propiedades'del tal, se enrrarece 1 va perdiendo su
humedad a medida_que se eleva la temperatura, siendo mas in-
dispensuble atin'el desalojamiento del aire de la edmara de desin-
feccion, cnando se opera con este vapor a altas temperaturas, El
vapor sobrecalentado penetra mas rapidamente en los objetos; pero,
su accion desinfectante, es ménos enérjica que la del vapor satu-
rado (Gruber). Por otra parte, el vapor a alta temperatura (130°)
no deja de comprometer los tejidos.

El ealentamiento previo de la cdmara de la estufa es mui nece-
sario, por cuanto asi evita la abundante cantidad de agua de con-
densacion en la cdmara de desinfeccion i permite al vapor satu-
rado, una penetracion tan répida en los objetos como con el vapor
sobrecalentado.

La welocidad de la corriente de vapor, obra desalojando el aire,
por que una vez hecho el vacio, no influye absolutamente en la
duracion de la penetracion del vapor en los objetos en desinfeccion;
pues que el vapor, penetra por atraccion i no por propulsion.

La corriente de vapor debe penetrar indispensablemente en la
camara de desinfeccion de arriba abajo, para que el aire, por su
propio peso, sea espulsado por la parte inferior,'i los ‘objetos’ én
desinfeccion tomen mas pronto la temperatura del vapor. El méd-
ximo de temperatura estd en los § superiores de la cdmara de de-
sinfeceion i la temperatura mas baja, en el 1 inferior. Es por ésto
que es indispensable colocar en este punto el termémetro, cnando
se niere averignar el poder de nuna estufa.

Los aparatos cuya estufa obra por simple corriente de vapor
sobre todos los puntos de los objetos, a la temperatura de 100°, para
asegurar una desinfeccion completa, se necesita una duracion de
aplicacion del vapor, mucho mas larga que con los aparatos de
presion.

Haciendo obrar el zapor hiimedo bajo una presion cualguiera,
se ha visto que influye haciendo mas corta la duracion de la de-
sinfeccion.

Asociando la presion a lu corriente de vapor, se ha observado:
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junto con una elevacion de temperatura, nna penetracion mas ri-
pida en los objetos.

El primero que demostré la eficacia de esta asociacion, fué Bnd-
de, quién sustituyendo en la estufa de Geneste—Herscher, el meca-
nismo de la decompresion intermitente, por una corriente de vapor
bajo la misma presion que el vapor estancado empleado habi-
tualmente; obtuvo del aparato. una panetracion mas rdapida del
calor i una duracion de la desinfeccion mas corta.

Los aparatos construidos para funcionar bajo nna presion mo-
derada, a 1/10 de atmdésfera, son ménos complicados i su funcio-
namiento mas rdpido. Se ha llegado asi, a un acuerdo jeneral, que
los -aparatoes construidos, bajo este principio son los mejores de
toaos.

Pfuhl; en sug esperiencias, ha constatado lo mismo que Budde;
con ana corriente de vapor bajo la présion ‘de 2/10 de atmdsfera,
el termémetro ha marcado que la temperatura de desinfeccion
llega siempre al interior de los objetos algnnos minutos mas
pronto.

Por fin, operando con el vapor a presiones diversas, en una no-
table serie de esperiencias, Frosch i Clarenbach demostraron cla-
ramente, que la temperatura de desinfeccion se obtiene en el inte-
rior de los objetos, tanto mas pronto cuanto la presion es mas
fuerte. Un lijero exceso de presion, dicen, es suflciente para abre-
viar sensiblemente la duracion de la penetracion..

En restimen, resulta que la accion verdaderamente bactericida
es la del vapor de agun saturado a 100°, 1 que, si se le somete a
una presion o se eleva mas su temperatura; estos medios no influ-
yen mas que indirectamente, desembarazando el aire de los tejidos,
1, por consiguiente, acelerando la penetracione del. calor en los
objetos i la duracion total de la desinfeccion. Por ‘esta razon, son
factores indispensables para obtener una desinfeceion segura i una
economia de tiempo nada despreciable.

Cnando los objetos ue se introducen a la estufa estin mancha-
dos o impregnados por nn cuerpo graso cnalquiera, éste entraba
sériamente sn desinfeccion; porque la grasa, impidiendo el contacto
inmediato del agua de condensacion con los microbios, retarda el
resblandecimiento de las paredes celulares de ellos, i, por consi-
gaiente, la comunicacion del grado de calor necesario a sn muerte.
De aqui la necesidad de prolongar la accion del vapor en estos
casos o desengrasur los objetos préviamente.

V1

Los aparatos o estufas que ntilizan el vapor en la desinfeccion,
son_numerosos; pero se pneden reducir a tres tipos diferentes: Los




que emplean el vapor hiimedo saturado a 1007, al estado de corrien-
te, esto es, a la presion ordinaria; aquellos que lo emplean tambien
ala pre:*iun ordinaria, pero el sapor sobrecalentado (& mas de 1007);
por fin, los que lo emplean de una o de otra forma, sometiendo el
vapor a una presion superior a la de la atmoésfera. Naturalmente
que los aparatos que pertenecen a esta tltima categoria son los
mejores de todos, por que reunen ademas de la presion, las venta-
Jjas de los dos tipos anteriores.

De estas estufas, me ocnparé solamente de la de Gexgsre-Hugrs-
CHER, de Francia, i de la de ABBa-RastrLLr, de Italia.

Toda estufa consta esencialmente; de un jenerador o caldera que
produce el vapor, i de una odmare de desinfeccion, que pueden
estar séparados 0 deunidos formando un solo cuerpo.

La estufa de Geneste-Herscher, es uno de los aparatos mas co-
nocidosl por e forma que ha alcanzado i estd bastante jeneralizado.
Descrito a grandes rasgos, consta: De una edmara de desinfeccion,
metalica, de forma ecilindrica, de 2 m. 45 ¢. de lonjitud. por 1.55
de didmetro i envuelta en una cape proteciora i aisladora, de ma-
dera, con 2 puertas, una en cada estremo, las coales sirven para la
introduccion de los objetos contaminados una i para sacarlos la
otra. Iuteriormente huterias de tubos arriba i abajo para calentar
préviamente la estufa; rieles para recibir un earro en que se de-
positan los objetos: tubos conductores del vapor con llaves espe-
ciales para la estufa; mandmetros cajas para separar el agua de
condensacion i vilvulas de seguridad, ete. El jenerador del vapor
con sus anexos i tubos que conducen el vapor a la estufa comple-
tan el aparato.

Funciona de la manera siguiente: Se principia por lanzar el
vapor a la baterfa de tubos, de que hemos hablado, para calentar
dntes la cimara. La temperatura debe elevarse a-138% bajo, una
presion de dos kilos i medio. Calentado el interior, se introduce el
carro cargado de manera conveniente i se cierra/la/ puertal Se deja
penetrar enténces el vapor en el interior de la cimara, por medio
deuna llave destinada al objeto, i se abre la del tubo sitnada en el
fondo, con el fin de hacer salir el aire encerra.o en la estufa Kste
se escapa al prineipio de golpe, en forma de un chorro vigoroso e
incoloro; le sigue luego el vapor bajo forma de densa niebla. Se cierrs
enténces esta llave, i la admision del vapor en la estufa continta
hasta una presion de 7/10 de atmdsfera, mas o ménos, por espacio
de 5 minutos. Obtenido ésto, se abre ripidamente la llave del tubo
de salida irferior para producir una decomprecion brusca, desti-
nada a hacer saltar las veciculas de aire que pudieran haber que-
dado aprisionadas en las mallas de los tejidos; el vapor toma su
lugar i queda, desde enténces, en contacto futimo con los mas pe-
queiios filamentos. Despues de nn minuto, se cierra la llave, se de-
jan trascurrir otros 5 minutos, a la misma presion anterior i se
abre de nuevo, i asi en segnida. Son suficiente 3 decompresiones
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para tener completa seguridad en la operacion. Despues de ésto,
se entreabre la puerta del lado desinfectado i se deja pasar una
corriente de aire caliente, por 15 minutos, que seca los objetos.

De la manera descrita es como funciona este aparato en el De-
sinfectorio Piblico de Santiago, del gue tenemos dos del mismo
sistema i en los que se han llevado a cabo un buen nfimero de de-
sinfecciones con resultados admirables. Es el aparato de desinfec-
cion considerado el mas perfecto que existe en la actualidad; pero
que, naturalmente, aplicindole el principio de Budde, se ob-
tendria con €¢l, el medio de desinfeccion mas enérjico a que se puede
llegar.

Este precioso aparato tiene, sin embargo, un defecto, ieselin-
conveniente de importar caro (1) (6 a 7,000 francos) i ser un poco
costoso, sn- sostenimiento e instalacion; por lo que no pueden ob-
tenerlo mas que las grandes cindades eomo Santiago, Valparaiso,
Concepeion, ete. Pero, a este inconveniente que ‘sacrificaria a los
pueblos pequefios privéandoles de los inestimables servicios de la
desinfeccion, responde nun aparato magnifico, cayo autor, con ta-
lento admirable, ha sabido reunir en &l todas las condiciones de-
seables, Este aparato, es el del doctor Abba e Ing. Rastelli; su des-
cripcion demostrard mas bien su mérito.

Hai de este aparato dos tipos, uno vertical i otro horizontal; ha-
blarémos solo de éste ultimo.

El aparato de tipo horizontal consiste esencialmente, en un
jenerador del vapor con su relativo fogon, nna cémara de desin-
feccion i un cilindro jirador, que constitnye éste, una verdadera
novedad i por el cual fué concedido el privilejio de invencion para
Ttalia, Alemania e Inglaterra Todo el aparato forma un solo:cuer-
po i tiene forma cilindrica.

Para formarse una idea aproximada'del ‘parato, sinlentrar en
un detalle estenso i minucioso; basta figurarse dos tubos de fierro,
uno interior del otro i con un didmetro tal, que’ guarden "entre si
un espacio de 7 cm. i dejen interiormente otro espacio de un metro
de didmetro, con una lonjitnd ambos de 1 m. 65 em. Cerrando en
los estremos el espacio comprendido entre los dos tnbos 1 adap-
tando una tapa a cada abertura que queda; tendremos dos edmma-
ras. Una de ellas, o sea la esterna, constituye el jenerador del vapor
i la central, la de desinfeccion.

Para producir el vapor, se llena de agua el jenerador, por medio
de un embudo fijo de llave, hasta la tercera parte de su espacio,
el que se ve en un nivel sitnado al esterior. Tiene tambien un ter-
mémetro, i una vdlvula de seguridad que sirve ademas para dar
salida al aire encerrado en el jenerador mismo. Dos tubos, uno su-

(1) Cada estufa de éstas costé para el Desinfectorio de Santiago 5,000
pesos oro chileno mas o ménos.
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perior, que conduce el vapor a la cdmara de desinfeccion, atrave-
sandola de un escremo a otro i dlntnlmymuinfe por una serie de
agujeros abiertos en toda su lonjitud; i el otro, en la parte inferior,
dispuesto de la misma manera que el anterior, con agujeros en toda
la lonjitud de su porcion interna, i destinado a dar salida al aire i
ser conducido por un tubo al fogon donde se depura. Por este mis-
mo tubo sale el vapor, i gracias al juego de una llave graduoable a
voluntad, se puede hacer funcionar el aparato a corriente constan-
te 1 a la presion de } atmoésfera (112° c.) o a una simple corriente
de vapor a 100°. Un termémetro en comnnicacion con este tubo,
marca la temperatura de salida del vapor.

El fogon i los tubos conductores del humo situados en la parte
inferior, del aparato, rodean casi completamente la parte del jene-
rador que contieng el ‘agua.

Completa el aparato, un cilindro de fie rro que jira sobre su pro-
pio eje lonjitudinal i en donde se colocan los objetos que se trata de
desinfectar. Este cilindro estd revestldn de un enrre_]ad:: metali-
co, que le sirve para su introduecion por una puerta en la cimara de
la estufa i su estraceion por la otra. Del centro de las bases del cilin-
dro, salen 2 pernos que son recibidos por 2 cojinetes en la entela-
dura; uno de estos pernos tiene una forma especial que engasta en
una parte salicnte del centro de una de las puertas, i esteriormente
ésta termina de manera (ui(lpmblo a un manubrio, con el que se
puede imprimir al cilindro movimientos de rotacion o de oscilacion
1 repulsion. Estos movimientos sirven para remover la mas minima
particula de aire que pudieran quedar retenidas en los objetos
puestos en su 1nterior.

Para impedir en lo posible la irradiacion del calor, el jenerador
estd revestido de una cubierta aisladora de madera i el fogon de
una manera especial tambien aisladora.

Con lo dicho, creemos suficiente para ilustrar'al lector sobre 'éste
aparato tan sencillo como ventajoso. (1) Las BUIMETosas esperiencias
practicadas con él, demnestran que asegura una rigurosa esteriliza-
cion de los objetos. Ademas de esta '*d.rll,ntl.i.F su precio reducido
(3,700 liras el tip. horztal.), la comodidad de trasportarle sin gran
molestia, sn instalacion fiecil i mui econdmica, de un funciona-
miento rdpido (por el espesor de la capa de agua de 7 cm. i sin
necesitar un fogonero especial), i, por fin, la duracion de la desin-
feccion tan corta, 20 minutos solamente; hacen de él, el instru-
mento mas 14til para llevar a cabo las operaciones de desinfeccion
en las estaciones sanitarias, en las cindades, pueblos, hospitales,
cnarteles, vapores, establecimientos balnearios, ete.. Creemos, por
altimo, que este aparato debe merecer la preferencia naestra dntes
que cualquiera otro.

(1; Véase L' Ingegnierie Sanitaria, N,© 7=1895 —Ing. A, Rostelli e C..1898,
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La desinfeccion de las habitaciones o locales contaminados, se
hace por medio de soluciones de sustancias quimicas; para cuyo
empleo existen tambiep aparatos, como los pulverizadores, entre
los cuales el de Geneste—Herscher es el mas usado. Iste sencillo
aparato consta de un gran depésito, en el que se coloca la solucion,
ide un brazo de palanca que hace funcionar un émbolo; el que
comprimiendo el aire que penetra por una vilvula, hace salir por
una manguera terminada de una forma especial, nn chorro nebu-
loso, bastante enérjico, que se proyecta sobre las murallas, techos,
pisos i algunos objetos de arte delicados que el calor deteriorarfa.

Como hoi dia la formalina ha tomado una importancia consi-
derable en la desinfeccion de las habitaciones, creemos necesario
darcanam idea-del lusjaparatos que se usan para llevarla a efecto.

Un aparato llamado por su antor duioclavo-Formdjeno, se com-
ponede 'un cilindro’ndetdlico, dentro del cual hai agua hasta las
dos terceras partes de su altura; en el interior de este cilindro i
sobre el agua, se coloca un depdsito o autoclavo de cobre, en el que
va la solucion de una sal neutra de formalina (200 gramos de clo-
ruro de caleio o de sal marina se disuelven en 200 gramos de agua
i esto se mezcla con un litro de formol al 47/.) '

La tapa del aparato tiene la forma de la tapa de un autoclavo
para esterilizar. En la parte superior de esta tapa se encnentra un
mandmetro, nna vilvula de seguridad i una avertura destinada a
introdneir liquidos en el aparato; ademas, en comunicacion con el
autoclavo, por medio de una llave, estd un tubo que es por donde
se desprenden los vapores de formol. Este tubo se mantiene en
sitnacion vertical i cuando se quiere, se coloca en posicion horizon-
tal con una lonjitud de 50 cm.

Para hacerlo tuncionar, basta calentar el cilindro por su base
inferior con gas o petrdleo. Hirviendo eliagua que hai.en él, se des:
prende el vapor a una alta temperatura, el que, al ponerse en con-
tacto con la solucion de formaldehido, lo/desprende ‘desus combi-
naciones al estado de gas i se mezcla con él. Como la solucion de
formaldehido calentada en el antoclavo puede aleanzar wna presiou
de 3 i 4 atmdsferas, los vapores se desprenden con gran velocidad
i sin formacion de productos polimeros inactives, como pasa con
otros aparatos; siendo suficiente, por lo tanto, un pasaje de 4 horas
de vapor de agua por una solueion de formol, para saturar un
espacic de 700 metros ciibicos.

Cuando el mandmetro del aparato marea una presion de 3 at-
mosferas, se coloca el tubo horizontalmente i se introduce por la
obertura de la llave a la pieza que se desea desinfectar. En segui-
da, se abre la llave que comunica el antoclavo con el tubo 1 se
escapan los vapores con una corriente tal, que en 10 minutos han
alcanzado los pnntos mas lejanos de la pieza.

Hai otros aparatos mas sencillos; pero, como en la actualidad se
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ESTACION DE DESINFECCION PARA UN HOSPITAL
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Ing. A Rastelli ¢ €.

A.—Aparato de Desinfeccion,
1.—Entrada de los objetos infectados,
a.—Depdsito de los objetos.
b.—Trajes de trabajo.
U. i V.—Salida de los objetos de desinfectados.
¢ —T'rajes para la calle.
{.—Lavatorio.
d i £—Resumideros.
Loz niimeros indican las dimensiones reales de los diferentes
departamentos.
Este plano sirvié de modelo al Desinfectorio del Hospital de
Pussirana (Italia)
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trabaja por encontrar el medio de emplear la formalina sin necesi-
dad de ellos, renuncio a su {icscrlpciuu'

Para llevar a eabo las operaciones de desinfeccion por los apara-
tos indicados, deben ser instalados en un local econveniente, con el
fin de que los que la practican, no comprometan el buen éxito de
estas operaciones propagando ellos mismos el contajio.

La instalacion de una estufa difiere en algunos detalles segun
sirvan a pueblos mas o ménos grandes, a un hospital u otro esta-
blecimiento cualquiera. ;

D esiy EReTORIOS BUBLI008 ~-1istos, porla alta mision que estdn lla-
mados a desemperiar, deben instalarse de manera que ofrezcan a las
personds las mayores garvantias dejsegnridad i la ansencia absoluta
de peligro en sus operaciones. Dando una idea de lo qne es el
Desinfectorio Piblico de Santiago, se comprenderd mejor lo que
es un establecimiento de esta especie. En la censtruceion de nues-
tro desinfectorio, se han tomado por modelo los desinfectorios de
Paris 1 Berlin, i todo es obra del injeniero, miembro del Consejo
Superior de Hijiene, sefior (4rlos Donoso Grille,

Descrito en lo esencial, consta: De dos secciones separadas por
una muralla divisoria, en la que estdn embutidas 2 estufas; llamén-
dose departamento sucio el que recibe los objetos infectados para
ser colocados en la estufa, i limpio, el lado por donde se sacan los
objetos ya desinfectados.

En el departamento sucio, hai una gran sala, en la que se reciben
los objetos o ropa traidos de las habitaciones infectadas para ser
desinfectados al instante. En ella hai mesas, lavatorios i una artesa
de cimiento romano para lavar las telas que yayan conmanchas
de pus o sangre. En comunicacion con esta sala, estin: nn horno
crematorio para destruir los objetos inftiles, depoco valor:i desin-
feccion dificil; i una pieza desting a la desinfeccion quimica para
los objetos que serian deteriorados por la estufa. Esta pieza comu-
nica por una ventanilla que abre i cierra automstica 1 hermética-
mente, con otra pieza igual del departamento limpio, i que sirve
para pasar los objetos ya desinfectados por este procedimiento
quimico,

Hai tambien 2 pozos en el fondo del patio, de 2,500 litros de
capacidad eada uno, revevestidos de cimiento romano i destinados
a recibir por cafierfas las aguas sucias del lado impuro, para ser
desinfectadas por la lechada de cal durante 12 horas dntes de ser
arrojadas al lecho del rio Mapocho.

Caballerizas i cochera para el carro al servicio especial de este
departamento; 1 por fin, a la salida del establecimiento, una pieza
de bafios instalada convenientemente para que los empleados,
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4ntes de salir, tomen un bafio de aseo, cambidndose el traje de
trabajo por el ordinario.

En el departamento limpio estin las oficinas de la administra-
cion, la gran sala que corresponde a la del lado opuesto i es en
donde estén instaladas las estufas con sus calderos, 1 estantes para
colocar la ropa que sale de ellas lijeramente humedecida, a se-
carse.

Yaballerizas i cochera, como en el lado opuesto, para el carro
destinado esclusivamente al reparto de los objetos desinfectados;
dos piezas para los empleados residentes, i nna =ala de bafios, com-
pletan este departamento. El piso debe ser de simiento romano
para su perfecto aseo.

1.6 Gomuniéaciones entre uno i otro departamento se establecen
or medio de un timbre eléctrico, que permite el anuncio de las
iversas faces dé Aa Cdesinfeccion. Como se vé, existe completa

separacion entre un lado i otro, quedando- solo dos comunicacio-
nes; la que se efecta por la ventanilla de la pieza de desinfeccion
quimiea i la otra por el interior de las estufas, debiendo estar la
puerta de un estremo de éstas completamente cerrada cuando

la otra se abra.

DESINFECTORIO PARA HOSPITALES.— [istos son de una instalacion

mucho mas sencilla i ménos costosa, como lo demuestra el
plano adjunto; pero, fan dispensables, que deben formar perte in
tegrante de todo establecimiento que se quiera llamar un hos-
pital.
No necesita probarse esta necesidad, porque cabe en el juicio de
toda persona la poderosa influencia que ejerceria esta practica, en
un establecimiento donde van tantos individuos jcon tantas enfer-
medades diversas!... I no solo esto; & los hospitales de Santiago
vienen enfermos de todos los puntos de la Repiblica, i alos de
provincia, (1) se sabe, concurren los de los,eampos, villas i aldeas,
pudiendo acarrear, con suma facilidad a estas ciudedes, el jérmen
de la epidemia o afeccion reinante en esas localidades. Es aqui
tambien donde debe buscarse la cansa de afecciones de esta natu-
raleza que aparecen comunmente, con sorpresa del médico, en un
hospitalado ya convaleciente.

Instalada en un hospital una estacion de desinfeceion, ésta debe
atender a las exijencias de su servicio interior; esto es, proporcio-
nar esterelizada toda la ropa que entra al servicio de las salas
(colchones, ropa de cama, vestidos, etc.), 1 someterlas a la misma
préctica de desinfeccion despues de haber sido usada por los enfer-
mos. Por otra parte, tambien, procurar en medida de lo posible

(1). En provincia no hai hospitales mas que en las capitales de depar-
tamentos.
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hacer que, sino todos los enfermos que llegan en solicitud de la
caridad hospitalaria, al ménos los sospechosos, pasen por esta sec-
cion primeramente; los que, despues de una policia de aseo respec-
to a su persona i sus ropas, puedan ingresar a la sala que se les
destine. De esta manera se colocaria al enfermo en condiciones de
mejorar i mas pronto, i se evitaria asi el peligro que ofrecen hoi
los, hospitales, desapareciendo a la vez el horror que inspiran a
muchas personas.

En las estaciones sanitarias, la estufa de Abba-Rastelli es re-
comendable; porque, ademas de las razones dadas, estando sobre
un soporte especial i a cierta altura del suelo, es fécil, por medio de
un tabigue de adobes o ladrillos gqne la atraviesen en un estremo,
formar los‘dos) deparamentos de que hemos hablado, en un tiempo
sumamente corto,

VA

Instalado ya el Servicio de Desinfeccion en una ciudad de la
manera que dejamos dicho, debe atender a dos clases de servieios:
fijo, el que se lleva a cabo en el establecimiento mismo con las
ropas 1 otros objetos que hayan estado en contacto con el enfermo
o que, por su fraximidad, hayan podido infectarse; 1, a domicilio,
el que se practica con las piezas i muebles de la casa en que ha
aparecido el foco infeccioso.

Para llevar a cabo las operaciones de desinfeccion, debe ser
reclamado este servicio, el que se debe hacer por escrito o verbal-
mente, pero dando siempre los datos siguientes:

1.» BEl nombre del dueiio de casa o del jefe del establecimiento
i el nombre del enfermo en que ha ocurrido el caso gue sé denungcia;

2.° Direccion exacta de la casa que debe ser desinfectada;

3.5 Designar la enfermedad por el ntimero de/érdén en 'que estdn
anotadas en la lei de declaracion forzosa;

4> Numero de piezas que deben ser desinfectadas indicando la
naturaleza del piso i de sus murallas.

El aviso con estos datos debe dirijirse al Consejo de Hijiene, si
lo hai, a la autoridad corespondiente o al Desinfectorio mismo.

El Desinfectorio de Santiago tiene tarjetas impresas, que las
reparte a los médicos para que den por ellas el aviso. Van diriji-
das al Presidente del Consejo Superior de Hijiene.

Para decir el modo ¢cémo se debe llevar a cabo en la préictica la
desiufeccion, nos basta con referir como procede el Desinfestorio
pablico de Santiago en estos casos. Hste establecimiento toma
para su servicio individos intelijentes, que educa con cuidadado,
instruyéndolos en la manera de llevar a cabo las desinfecciones;
los que, por la vijilancia a que estdin sometidos i por su larga préc-
tica, merencen ya, sin temor, confiar a ellos estas operaciones. Estas
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se llevan a cabo con arreglo al programa de instruccion aprobado
por el Consejo Superior de Hijiene i que fué redactado por el mé-
dico jefe del Desinfectorio, doctor Lucio Cérdova. (1)

Lo trascribo, habiéndome permitido hacerle levisimas modifica-
ciones.

DesiNrEccION A pomiciLio.—I. Recibido el aviso i dada la érden
por el administrador del establecimiento, saldrd la cuadrilla com-
puesta de tres hombres desinfectadores i un cochero, con direccion
a la casa que se vd a desinfectar, llevando en el carro del departa-
mento sucio, sacos de tela impermeables, un baul con utensilios,
trajes de trabajo i el aparato palverizador.

O Darante date vidje, les estd prohibido a los desinfectadores
hacer usolde los tranvias o coches del servicio piiblico.

ITI.  Despues de designados por el duefio de la casa o del esta-
blecimiento las piezas que deben desinfectarse, los desinfectadores
procederin a cambiar su traje que llevan por el de trabajo, dejin-
dolo empaquetado en un lugar apropiado. No podrin volver a
nsarlo sino hasta despues que haya terminado la desinfeccion.

Preparados de esta manera los 3 hombres qne forman la cuadri-
lla, se repartirdn el trabajo que sigue en esta forma:

Uno de los hombres—Hace la provision necesaria de agua fria i
agna caliente, obtenida en la cocina de la casa, en los baldes des-
tinados & este objeto.

Los otros dos hombres.—Desembalan los utensilios llevados del
establecimiento en el baul, ete.

Los tres reunidos—Proceden a preparar las soluciones si-
guientes:

1.* Un balde 2on solucion de sublimado al 19/,,.

2.° Un balde con solucion de dcido fénicoal 2/%2(209)5 )

3.2 Un balde con lechada de cal al 20 % de agua; 1

4.° Un balde con agna caliente.

IV. Se empaquetan en seguida los objetos que se hun de con-
dneir al establecimiento, tales como colchones, ropa de cama, ropa
blanea interior, ropa de paiio, vestidos, sombreros, pafios, alfom-
bras, carpetas, cortinas, maletas pequefas de cuero, pieles.i ropa
limpia cuando el duefio lo indique, teniendo cuidado de colocar
separadamente en los sacos, lo limpio de lo sucio, lo hiimedo de
lo seco.

Uno de los hombres, el que haga de jefe, anotard estos objetos
en un libro de doble recibos impresos; uno que firmard para de-
jarlo al duefio de los ojetos i el otro traerd al establecimiento para
que se imponga el administrador. Este recibo lo firmard el admi-
trador i servird para hacer la entrega de los objetos.

(1) , Revista Chilena de Hijiene, Mayo de 1897, p4j. 224.
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V. Empaquetados los objetos en los sacos de tela impermeable,
se cierran i se pulveriza sobre ellos la solucion de dcide fénico,
llevdandolos despues al carro del establecimiento.

VI. Los remedios que se encuentran en la pieza se derramardn
en el escusado; en ningun caso se gqnemardn.

V1L Las materias fecales, las materias vomitadas o espectoradas
ge mezclardn con la lechada de cal en proporcion del 2 por ciento
de su volimen, cuidando de que la mezela se haga bien.

VIIL. Los objetos de poco valor se llevardn al establecimiento
en nun saco especial para que alli sean quemados.

[X. Se procederd, en seguida, a colocar en el centro de la pieza
los muebles que han quedado en la habitacion i les objetos colga-
dos; (para desinfectarlos en el momento oportuno.

X. La desinfeccion del techo, paredes 1 piso, se llevard a cabo en
la'forma que signe:

Dos hombres; se encargan del techo, paredes puertas i ventanas,
puverizando sobre ellos la solucion de sublimado.

El otro hombre; se encarga del piso, lavdndolo dos veces, con
intérvalo de 5 minntos, con ‘solucion de sublimado. En caso que
esté sucio con manchas de escrementos, ete., dntes de emplear la
solucion desinfectante, se le limpia con jabon i agua caliente. Si
el piso es de parquet, se frota con un pmm humedecido en la
misma solucion i se seca inmediatamente despues con otro pafio
8eco,

Los tres hombres veunidos; desinfectan los muebles tapizados,
pulverizando sobre ellos la solucion fenicada i secdndolos inme-
diatamente despues. A los muebles u objetos de madera pnlida,
tallada i barnizada, de metal, de vidrio, las porcelanas, cuadros ba-
jo vidrio i relojes, se les pasa un pafio humedecido en la misma
solucion 1 estr nJado, secdndolos en segnida.

Los cuadros sin vidrios, cuadros al 6leo, se desintectan pasén-
doles un pafio lijeramente humedecido en la mismia\ soludion fenis
cada, secindolos despues.

Los ttiles de comedor i de cocina se lavan con la solucion fe-
nicada.

XI. Se cuelgan en la paved los cuadros n otros objetos i se dis-
tribuyen en la pieza los muebles, en la misma forma en que estaban
anteriormente.

XII. Se desinfecta en la forma ya indicada, la parte central del
piso en que estaban agrupados los muebles.

XIII. Las ventanas que han debido estar cerradas durante toda
la desinfeccion, se abren en este momentn.

XIV. Se procede a la desinfeccion del escusido i de sus anexos,
lavindolos con solucion de sublimado. Cuando exista letrina en la
casa, se desinfecta por medio de la lechada de cal de veinte por
ciento. Esta lechada se derrama en el interior en la proporeion del
2 % del contenido de la letrina.
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X V. Se lavan en la solucion de sublimado primero i despues en
agua, las escobillas, pinceles, brochas, i demas itiles empleados en
la desinfeccion, se secan i se colocan de nuevo en el baul.

XVI Terminada ya la operacion de desinfeccion, el desinfecta-
dor se quita su traje de trabajo i lo coloca en el saco de tela en
que venia envuelto, para cambiarlo por su traje ordinario. Se lava,
por fin, las manos con la solucion de sublimado, cmplealltin la es-
cobilla de ufias, i la cara con la solucion fenicada.

X VIIL Durante el tiempo que ha durado la desinfeccion, les estd
absolutamente prohibido a los desinfectadores, comer, beber, o
fomar. Esta misma prohibicion existe en el viaje de vuelta al es-
tablecimiento, al que se dirijirdn sin hacer estacion algnna en el
cathino,

X VIILI, Al llegar al Desinfectorio, deberdn anunciar su vuelta al
administrador o al'que haga sus veces.

DESINFECCION POR LA EsTUFA.—L. En el establecimiento se des-
carga el carro de los objetos infectddos, separando las que van a
penetrar a la estufa, de los que van a sufrir la desinfeccion quimica
i de los que deben ser destruidos por el fuego.

II. Se desinfecta el carro tanto en su interior como esterior-
mente por medio de pulverizaciones con solucion de deido fénico
al 5%. :

II1. Se carga en seguida la estufa. Se empieza por colocar en el
interior del earro unas tela impermeable que cubre toda su parte
metdlica, para preservar los bjetos se manchen con el moho; Inego
se coloca en sn interior la ropa infectada. La ropa blanca se coloca
en sacos pequefios, despues de haber lavado con una solucion de
lisol al 2 %, aquellas piezas manchadas con sangre o pus, cuidando
que la ropa seca quede separada de la himeda

Las piezas de vestir, tales como levitas, pantalenes, chalecos,
ete., i los vestidos de mnjer, deben envolverseestendidos lenC las
cubiertas de jénero destinadas a este objetc. Las alfombras, corti-
nas, carpetas, ete., etc., se colocardn arrolladas en el carro, para
evitar que la £ ccion del vapor deje en ellas arrugas i dobleces difi-
ciles de quitar.

Los eobertores i en jeneral aquellos cbjetos de lana o plumas,
se pondrdn encima para que no se imbiban mucho por la accion
del vapor.

Antes de colocar la ropa en el carro, se rejistrardn los bolsillos
para sacar los fésforos u otros objetos inflamables.

Por fin, todo se colocard de manera que no queden mui com-
primidos los objetos para gne pueda penetrarlos mas ficilmente
el vapor.

IV. Cargado de este modo el carro, se introduce en la cimara
de la estnfa, se cierra la puerta esterior i se da el aviso al departa-
mento limpio, por medio del timbre eléetrico.
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V. Se procede inmediatamente a la desinfeccion en la forma que
dejamos dicho al hablar del aparato (1). Terminada ésta a los 35
o 45 minutos, se estrae el carro por la puerta del lado limpio, se
retiran los objetos i se estienden en los estantes donde concluyen
de secarse en pocos minutos mas. Luego despues se empaquetan
nuevamente para ser entregados.

VI. Desocupado el carro, se introduce de nuevo en la estufa,
se cierra la puerta del lado limpioise da aviso, por medio del
timbre, al departamento sucio para que pueda ser r'.zu'gado de nue-
vo sl es necesario,

VII. En el coche del departamento limpio, prévia érden del admi-
nistrador, serdn llevados los objetos a su duefio, debiendo firmar éste
el atro/teciboque le ptesentara el empleado, manifestando asi que
queda conforme con la operacion i el nimero de objetos cabal.

DESINFECCION QUfMICA,—Los sombreros, pieles, objetos de cue-
ro o de caoutchouc, se desinfectardn pulverizando sobre ellos una
solucion de dcido fénico del 3 %. Los zapatos, botas, etc., se lava-
ran con jabon de potasa, dntes de pulverizar sobre ellos, la solu-
cion fenicada,

JREMACION.—Los objetos inutiles serin guemados en el horno
crematorio, prévin. Orden del administrador.

DESINFECCION POR LA FORMALINA (2).— Para llevar a cabo la de-
sinfeccion de una habitacion por este procedimiento, se necesita
indispensablemente empezar por preparar la pieza que se quiere
desinfectar, procediendo de la manera signiente:

[. Debe cerrarse herméticamente la pieza llenando las hendi-
duras de las ventanas i puertas con tiras de algodon. humedecidas
con una solucion de sublimado al 19/, ,; tapando con masilla las
hendiduras mas finas 1 cubriendo los orificios destinados & la ven-
tilacion de la habitacion por medio de pedazos de papel resistentes
pegados con engrudos,

IT. El suelo de la pieza se rejistrard, i en los puntos en que
se descubran manchas por escreciones de cualesquier naturaleza,
se lavardn con jabon i con la solucion de sublimado.

[II. Se procurard que la superficie de todos los objetos esten
libremente espuestas a la accion del vapor; para lo cual se retiran
los muebles de las paredes, se abren los cajones de las eémodas,
escritorios, ete., ilas puertas de los roperos; los vestidos, alfombras,
sobrecamas, etc., etc., se colgardn de modo que los vapores de for-
malina los atraviesen sin dificultad.

(1) Véase pdj. 37.
(2) El Progreso Médico, ntm. 7 de 1899, pdj. 271.
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IV. La ropa sucia, ropa de cama, pafiuelos de narices, ete., ila
ropa manchada con sangre o pus, serdn sumerjidas en nna solu-
cion de sublimado o empaquetadas i enviadas a la estufa de de-
sinfeccion: pues que, por las esperiencias actuales, no se puede
todavia contar que este procedimiento alcance a esterilizar estos
puntos de infeccion.

V. Dispuestas las cosas deesta manera, se hacen penetrar a la pieza
los vapores de formaldehido de la manera ya dicha anteriormente,
(1) siendo suficiente con el aparato de Trilla, una hora de funcio-
namiento para 100 metros cibicos de capacidad.

La desinfeccion por este sistema ha probado ser enteramente
suficiente en la difteria, alfombrilla, escarlatina, tisis e influenza.

Eulosicasos' decedlera asidtico, tifns, disenteria, fiebre pnerperal,
erisipela, supuraciones, viruela i peste, en los cuales los jérmenes
del contajio ‘penetran mas profundamente; es menester combinarla
con la desinfeccion quimiea, para los objetos o ttiles que han su-
frido directamente la accion del contajio i dejar a la estufa, la
desinfeccion de las camas, vestidos i ropa blanca infectada ditecta-
mente tambien.

De todos modos, la desinfeceion por la formalina tiene una gran
ventaja, i es la sencillez del procedimiento i el ningun deterioro
que sufren los muebles i objetos; pero cuesta demasiado cara para
un servicio gratuito.

Otro inconveniente es el olor penetrante de la formalina; pero
se hace desaparecer casi completamente este olor, haciendo pasar
vapores de amoniaco, por la abertura de la llave, a la pieza, despues
de terminada la desinfeccion por la formalina. Se espera media hora i
despues se abren lag puertas 1 ventanas, pudiéndose habitar al poco
tiempo sin molestia alguna.

VIII

Cuando se inauguré el Desinfectorio piiblico en Santiago el 8 de
Diciembro de 1896, no tuvo en su apoyo ninguna lei que sostuviera
su accion; los decretos de declaracion i desinfeccion obligatoria de
todo caso de enfermedad infecto-contajiosa, vinieron despues; son
solo de este afio. Sin embargo, el Disinfectorio funcioné regular-
mante i a pedido espontdneo de los particulares, habiendo ido au-
mentando gradualmente el niimero de sus desinfecciones, a medida
que el pueblo iba comprendiendo la verdadera importancia de este
precioso medio de detener las epidemias.

(1) Véase péj. 40.




El ntimero de desinfecciones practicadas por el establecimiento
desde su instalacion hasta el primer semestre del afo 1399, ascien-
de a 1,489, con 2,035 piezas de habitacion i 117,866 piezas de ropa.

Los cuadros signientes dan en detalle las desinfecciones llevadas
a cabo durante la fecha indicada,

DESINFECCIONES practicadas en el mes de Diciembre de 1896,

HATURALEZA DE 1A ENFERMEDAL

_——

taciones desinfecthdas

desinfectadas
¢ fdea!

oqueluche

umerg-de piezas de habi-

N
Nimero de piezas de ropa |

Nimero 'de desinfecciones

Fiebre tifo

Tubercnldsis
Pneumonia:
Alfombrilla

Difteria
C




RestMEN mensual de las desinfecciones practicadas durante el
afio 1897,

NATURALFZA TE LA ENFEEMEDAD

piezas de Topal

desinfectadas

MES

Tuberculdsis
Fiebretifoidea

Nimero de

Enero..............| 43| 61| 1998
Febrero.........| 52 89 2345
Marzo ieoeeenn. .o 5115 6 2:'11(3!
Abril.........i 48 57| 4029)
Mayo.ot i ail e dals 63| 1784
Jnniossaiion e 3| 2428
Juliosi sl 33| 2743
Agosto.......c.....| 51| 72| 4656
Setiembre........ . ‘ 1687
QOctubre..... ... . 42| 2677
Noviembre......... 7| 2454
Diciembre..........| 4 | 2503

BO = b S

b

Total jeneral.....| 512| 669| 31820| 202| 2| 81i75!27 o)/ 8|<3/16
[t i

A estos datos hai que agregar la desinfeccion de dos carros de
pasajeros infectados de fiebre tifoidea. Estas desinfecciones se hi-
cieron en la estacion del Mapocho, el 30 i 31 de Diciembre respec-
tivamente,

En cuanto a la clasificacion de este cuadro por comunas, no nos
ha sidc posible efectuarla, a pesar de nuestro intento, pues que
no se hacian enténces esas anotaciones en el libro rejistro del De-
sinfectorio.

El cuadro siguiente ha sido arreglado consultando los 12 niime-
ros del Boletin de Hijiene i Demografia, publicados por el Institnto
de Hijiene de Santiago, durante el afio 1898,
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REsUMEN mensnal de las desinfecciones practicadas durante el
afio 1898:

habitaciones desinfectadas |

HATURALEZA . K LA ENFEERMEDAD

Y818

desinfectadas

Niimero de piezas de
| Escarlatina

Nimero de desinfeceiones
‘Alfombrilla

Nitmero de piezas de ropa

| Fiebretifoidea
‘ Pneumonia

‘ Viruela
| Difteria

‘ Tubercull
| Erisipela

o]
o=
[T,

(=} )
— (o]

(=1}
(o]

(20523
| 7320
1997

2147 |

4358

Noviembre... . 39| 2976 ... |1

Diciembre.....| 59 |11« ;. 2800

{ |
!128 81(256 (67| 8
! I !

Total jeneral...|618 (845 (68502




CLASIFICACTON por comunas de las desinfecciones practicadas el

afno 1898:

COMUNAS

12 Santa Luefa.............|

SanRantatAna St ]

3. Portales...... :
R ] H O D 00 ) e P e
piraCanadilla oo in s
62 Recolatalire wee. - . «
il
8% Universidad......
9.* San Lazaro
10.* Parque Cousifio

(Jomunas rorales..............

DESINFECCIONES POR...

| Fiebretifofdea|

| Escarlatina

| Alfombrilla

Tuaberculdsis

| Pnenmonia

| Erisipela

—

& MaesStTANZ A eesessiosness

Total jeneral............|

| Varias

Total de-las dédinfecciones practicadas en cada comuna




ResUMEN de las desinfecciones practicadas durante el primer se-
mestre del afio 1899.

NATURALEZA DE LA ENFERMEDAD

desinfectadas

Niimero de piezas de ropa
scarlatina

Nimero de desinfecciones |
taciones desinfeciad

n
J]

| E
| Coqueluche

| Pnenmonia
| Erisipela

‘ Toberculdsis

| Viruela

i |Fiehret.ifhidea

3480 |

e ‘])if'r.uria

2385

—_—

2880 |...

Mayo.... | 62 |110 | 2831 [1 | 15

JHDi0 ..o} .ven | 155 | 2350 [1 | 21

| |
[ | o |
| | |
|
| | | |
|
m |=

Totales. .. ....[34u [500 [17051 [2 | 70 (126 | 87 |5
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CrasiricacioN por comunas de las desinfecciones practicadas en
el primer sememestre de 1899. .

DESINFECCIONES POR...

| Fiebretifoidea

COMUNAS

risipela
i Varias

.|
)

| Tuberculésis
| Pneumonia

7

B2
=

| Viruela

Santa Luecla.......... A !

Santa Ana.......
Portales. .........

Rstacion o bl
Canadilla...
Recoleta ... ..
Maestranza, . ..
Universidad.........

San Ldzaro...

Tetal'de desinfecciones practicadas en cada comuna

10.* Parque Consifio.....iuesf-..

Comunas rurales...............|.

Total jeneral............. |2

Los cuadros que preceden, permiten observar cuales son los
meses en que han tomado mayor incremento las enfermedades in—
fecciosas. Asf, por ejemplo, la epidemia de virnela del 98, que
venia prepardndose del afio 97, corresponde propiamente a los
meses de Febrero hasta Mayo, despues de los cuales desciende




progresivamente hasta desaparecer casi completamente. Lo mismo,
permiten ver tambien si permanece estacionaria la infeccion en una
comuna o se estiende a las otras, notdndose igualmente a cudl de
ellas corresponde la cifra mas alta de casos infecciosos. Hsto se
observa en la misma viruela, que se loealizd, puede decirse, en
las comunas Santa Ana, Portales, Estacion i1 Caifiadilla. Por otra
parte, el niimero de casos habidos en una comuna, que la aprecia-
mos.en los mismos cuadros, por el mayor nimero de desinfeccio-
nes practicadas en ella, da a conocer claramente el mayor atraso
hijiénico de esas localidades.

Los dos cuadros siguientes representan las desinfecciones lleva-
das a cabo en los meses corridos, desde que ha empezado a rejir el
decreto de desinfeccion obligatoria.Por ellos se verd el incremento
que Ha ‘tomado' en ‘tan ‘corto’'tiempo este precioso recurso de salu-

bridad.
RestmeN de las desinfecciones practicadas en los 4 meses que

indica el cuadro siguiente, dentro del réjimen de la desinfeccion
obligatoria (12 de Julio de 1899).

NATURALFEA DE LA ENFERMEDAD

i

it

iezas de ropa |

scarlatina
| Erisipela

| Pneumonia

-v.
o
=]

8

=
=

®
o
@
=
[
=
@
-

Nimero d
Tuberculosis
o4

| E

| Fiebretifoide .

Juliu......,.,.:

Agostu.“..? i 2 2037

Setiembre.. .| 88 107| 2221
1 | 1

Octubre | 2085

Total jenerali 302,
|
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Crasivicaciox por comunas de las desinfecciones practicadas en
los 4 meses que indica el enadro precedente:

DESINFECCIONES POR...

COMUNAS

| Viruela

| Difteria

| Fiebretifoidea|

1\ Sertd ELadia N A S ..

o !'.l"ubcrculésis

Ol BANTR ¢ AT 13050 i kss )]

32 Portales......... i

FHL DT Vo L ]

B Clatiadillac: s s

6.* Recoleta............ ] T
7.* Maestranza

8.2 Pniversidad :+...eevveranfen.

92 San Lizaro.....ceeeisessf.

Total de‘desinfecciones practicadas en cada comuna

10.* Parque Cousiio.........

Comunas Raurales............

Total jeneral....

123}5% 1 4 1
' i

Como se vé por la estadistica, el nimero de desinfecciones lleva-
das a cabo por el Desinfectoriv Pablico hasta esta fecha, es bas-
tante elevado, para ser un servicio nuevo, desconocido hasta hoi
entre nosotros 1 que no tavo la suerte, que en otras Naciones, de
ser protejido desde su instalacion. Sin embargo, este m'unoro_ es
bien reducido, si tomando en cuenta que es un servieio grafuiyo,
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lo comparamos con la alta cifra que corresponde solamente a las
defunciones por enfermedades infecciosas, i que, impresindible—
mente, debieran haber recibido los beneficios de la desinfeccion.
Asi, por gjemplo, el afio 1898 murieron en Santiago, como di-
jimos al principio, mas de 6,500 por las enfermedades evitables,
cuando el ntimero de desinfecciones practicadas ese mismo afio,
jasciende solamente a 618!

El afio 98 murieron de tifus 148; el nimero de desinfecciones fué de....... @7
T nw de virnela 208; ) e 128
wom w de difteria 128; i ] ! b oaavas. 81 eke.

remr e ERAREEEE o s e e s ow o wan

Icesth! sinceontar oyl que sanan, que son en mayor nimero, jlo
que haria resaltar aun mucho mas la diferencia!

(Jon/todo 16’ dicho, sin“embargo, los resultados obtenido dnte las
epidemias con las pocas desinfecciones que se han eonseguido prac-
ticar, no han quedado estériles como hubiera podido creerse:

Su influjo, aunque pequeiio todavia, se manifiesta ya, como lo
prueba la disminucion en nuestra mortalidad en los meses que
indico en seguida.

Comparando la mortalidad habida en los 6 primeros meses del
98 con los mismos primeros meses del 99 tenemos:

Mortalidad (afioc 1898) || Mortalidad fafio 1898)

1
|

MES o, dlf & Big 4l
Total Por || Total Por
jeneral | infecciosas | joneral | infecciosas

Enerojtoic. o, A 347 /Y ‘1180 675

Febrero....... . 862 | 462

MRl SRR a 98 52¢ 746 398

Abril. o sl b e il 841 5 | 774 383

Mayo oii . a0 sl gogl L 84 794

|
|
Ir .
gamiT s oo st sl vuT48 369 || 740

Totales................] 5395 3057 | 5096 ‘ 2648

l LRI
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Resulta, como se vé, una diferencia en la mortalidad jeneral de
300 en favor de este afio i mas de 400 ménos por enfermedades
infecciosas.

Los beneficios del servicio de desinfeccion ptiblica no pueden ser
mas claros i manifizstos; de otra manera no se concibe como habria
podido jeueralizarse tan rdpidamente este servicio en los pueblos
europeos i principales naciones del mundo.

Desde el momento que la desinfeccion es obligatoria en Santia-
go, tenemos mucho que esperar en favor de esta ciudad; lo sensible
solamente es qae su jeneralizacion en los otros pueblos de la Repii-
blica; jmarche con paso mui lento! Hasta aqui, solo en Valparaiso
recien se empieza la construccion de un edificio en que se va a
instalar un servicio de desinfeccion de esta especie.

IX

i Desinfeccion piblica’! He aqui uno de los mas preciosos servi-
cios que la autoridad hace u los pneblos i al mismo tiempo uno de
sus mas imperiosos deberes. Es que este servicio estd vinculado a
los intereses i preponderancia de las Naciones, por eso los pueblos
mas adelantados, los que siguien el paso de las ciencias, han recn-
rrido presurosos a ella.

Han dicho: la desinfeccion piiblica es la profilaxia de las epide-
mias, i, como éstas son una constante amenaza para la especie hu-
mana i cada muerte significa una pérdida para el pais; han adop-
tado esta sabia medida 3119 a la vez suple o remedia en mucho las

condiciones de insalnbridad de un pueblo. ;I qué admirable acierto!
Pues, es el complemento de las medidas de Sanidad; jambas en su
perfeccion formarian el ideal de la Hijiene!

En nuestro pais, nadie ignora, sin embargo, lo que pasa en nnes-
tros pueblos donde la hijiene es casi desconocida. s 'bien poco
consolador observar el descuido mas completo en nuestros hdbitos
hijiénicos. Asi vemos que, en una familia con un enfermo de un mal
contajioso, éste no se aisla, sino que recorre las piezas de la casa en
pleno perfodo de contajio; ademas, las personas que le asisten ilas
de su familia, entran a su pieza, se ponen en contacto con él o sus
ropas i recorren asi los demas departamentos; van a la mesa, al sa-
lon, a la calle, sin haber tomado la menor precaucion respecto 4 sus
manos, boca ni vestidos, Las ropas, diversos utensilios i objetos de
aseo que han servido al enfermo, son retirados de su pieza, lleva-
dos de un punto a otro, sin ser objetos de ninguna precaucion par-
ticular. I si alguna familia de comodidad, mas ilustrada en la ma-
teria, toma algunas medidas de hijiene privada, en particular cuando
las prescribe el médico, aislando sus enfermos, tomando precaucio-
nes respecto a sus ropas i alimentos, desinfectando las escreciones




i pieza del enfermo, ete., ete.; i, aun suponiendo que todas pusiesen
en ejecucion tan baena préctica, sin embargo, dejaria con ésto mu-
cho que desear. I no es menester refleccionar demasiado, dice el
Dr. Arnould, para suponer que un particular no tiene, en la ma-
yoria de los casos, ni los medios, ni la destreza indispensable, ni,
digdmoslo asf, la voluntad necesaria que conviene para ejecntar
una desinfeccion cuidadosa i estensa, como es de »igor en los ca-
808 de enfermedades contajiosas, si no se quiere ver espuesto a es-
fuerzos ilusorios i decepcionales.»

Ahora, la jente de mediano recurso, i nuestro gafian que vive mi-
serablemente i por lo comun en una sola pieza, en niimero de 6, 8,
i mas personas jeémo confiar agui en las practicas de hijiene pri-
vada como fnicas medidas profildcticas?— ¢No seria como abando-
narlos & sul propial uerte?l (Ademus, ¢nd es esta parte indefensa del
pueblo la mas ignorante en materia de hijiene i no es en ella tam-
bien’ donde las ‘epidemias hacen sns mas espantosos estragos? Por
Gltimo ;no es tambien la parte mas importante de las poblaciones

or sn ntiimero®...;jVerdades son estas que no admiten réplical—
nego pues; por ella debe empezar la caridaa piblica que al {mis-
mo tiempo es economia nacional; la mas importante de sus econo-
mias |Economias de vidas!......

Con lo dicho, se puede afirmar la necesidad de la desimfeccion
publica 1 como necesaria, obligatoria.

Porque, si hai antoridad para mantener el érden i seguridad
ptblica, debe haber tambien para que eviten i vijilen las casos epi-
démicos.

Pues que, si es criminal el que asesina con el puiial, no es mé-
nos criminal tambien, aquél que, con conocimiento de causa, ino-
cula el virus mortifero de una afeccion epidémica.

I si la autoridad merece la mas enérjica censura por dejar im-
pune al asesino del puiial jqué no mereceria por permitir sesiems
bre el espanto i la muerte en los hogares!?

alLas autoridades deben comprender bien qué tienen bajo'st rés-
ponsabilidad la salud de los pneblos.»

A las municipalidades les incumbe de derecho asegurar la desin-
feccion priblica, en virtud de los mismos principios con que cum-

le los deberes de vijilar la seguridad, salubridad i tranquilidad de
as ciudades,

El Tlustre Cuerpo que componen el Municipio de Santiago,
aprobé en sesion del 25 de Abril del 98, el acuerdo sobre la desin-
feccion obligatoria, cuyo decreto a empezado ha rejir formalmente
desde el 12 de Julio de 1899.

El deereto dice asi:

«Art. 1.° Serd obligatoria la desinfeccion de las habitaciones 1
objetos contaminados en las casos de viruela, difteria, escarlatina,
fiebre tifoidea i demas que designe el alcalde a pedido del Consejo
Superior de Hijiene Publica.
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«En los casos de tuberculdsis, serd obligatoria la desinfeceion
cunando éstos tengan lugar en establecimientos pfiblicos o privados,
como colejios, prisiones, casas de huéspedes, cuarteles, casas de
tolerancia, ete.

«Art. 2.° La declaracion de la enfermedad serd hecha por inter-
medio de los comisarios de policia o directamente al Desinfectorio
Ff:blico por el duefio de casa o su representante, por los jefes de
os establecimientos a que se ha hecho referencia en el articulo
anterior, o por el médico que hubiese asistido al enfermo.

«Estas personas deberdn hacer la declaracion dentro de las }8
horas despues que el médico haya declarado sano al enfermo o que
éste o el caddver haya sido retirado de la habitacion.

«Art. 3.5 Las personas que no hagan la declaracion a qne estdn
obligadas por este’ reglamento o que de cualquier modo dificulten
la, desinfeecion, sufrirdn una multa hasta de 40 pesos, debiendo en
todo caso efectuarse la desinfeccion ‘econ el auxilio de la fuerza
ptlblica, si fuese necesarion.

El Doetor G. Amundtegui en su interesante articulo sobre
«Declaracion obligatoria de las r’ﬂ,f-r’mh 2dades infecciosasy (1), ade-
mas de los titiles conocimientos e importantes observaciones en es-
ta 1 otras materias, hace nna de gran mérito al inciso 2.° del art. 2.°
del decreto citado, relativa al tiempo en que se hace la declaracion.
BEs mui ldjico 1 racional, que la declaracion deba seguir inmediata-
mente a la constatacion infecciosa de la eafermedad, para que la
autoridad pueda tomar incontinenti las medidas de aislamiento i
desi ;f/(‘fr.?o,u respecto al enfermo; porque, mui poco inflairiaen-la
destrucecion del contajio, el hacer la desinfeccion del local i ropas
contaminadas a las 48 horas... despues de haber sanado o muerto
el enfermo; cuando, durante todo el periodo que duré la enferme-
dad, la trasmision del contajio pudo efectuarse de una manera mui
activa a las personas que le rodean i haberse‘entendido'a 'las casas
vecinas i aun al barrio entero.

Con estas medidas, se puede obtener con exactitud, enuna cindad,
el niimero de atacados por las enfermedades evitables, el nimero
de victimas que ellas hacen i cudles son los barrios que pagan el
mayor tributo. Por otra parte, como la lei establece la declaracion
obligatoria de estas enfermedades en toda la Repiiblica, se'esten-
derdn estos conocimientos que tendrdn un valor inmenso, i se podra,
mediantes ellos, saber que pueblos reclaman con mas urjencia las
atenciones de la Hijiene.

Toda ciadad con ":na poblacion de 8 a 10 mil habitantes, debiera
tener rigurosamente un establecimiento de desinfeccion ]:_‘rllb]l(.d. i,
en cuanto a las pequefias cindades i villas, debieran establecer

(1) El Progreso Médico, Julio de 1899’ No, 7-pdj. 193
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tambien un servicio permanente a medida de sus tuerzas, conten-
téndose en tltimo caso, con el uso del agua hirviendo para la de-
sinfeccion de las ropas, i los pulverizadores para los locales con-
taminados; que, si no es lo mas acabado en desinfeccion, al ménos
seria un paso dado en el progreso, teniendo ademas el gran mérito
de crear hdbitos hijiénicos.

Por otra parte, es mui natural que, si se mantiene con una sub-
vencion en las ciudades un hospital i hospicio, de la misma manera,
funddndose en las mismas razones, sin gran esfuerzo i solo con un
poco de voluntad, podria tenerse en esos mismos pueblos un esta-
blecimiento de desinfeccion pitblica, anexo al hospital, si fuera po-
sible; porque éste seria el primer cliente, el primero i mas benefi-
ciadol Bl i al que tiende anod otro es el mismo, el de obtener el
mayor niimero posible de individuos sanos en una ciudad, con la
mul ‘importante diferencia, que la desinfeccion tiende a disminuir
la cifra de aquellos que tendrian necesidad de un tratamiento hos-

_pitalario i recuperar, por otra parte, mui largamente los gastos
orijinados en su instalacion; porgue, asi como |a desinfeccion serd
obligatoria a imitacion de Santiago, pronto llegars el dia en que la
desinfeccion serd solo gratuita para las personas indijentes, de-
biendo pagar estos servicios los personas acomodadas; alcanzando
de esta manera a tener pronto el establecimiento un sostenimiento
propio.

Ahora, como para llevar a efecto las operaciones de desinfeccion
de las ropas i locales contaminados de la manera como se la prac-
tica hoi dia en las casas particulares, en la clase rica i de elevada
posicion, ofrece dlgunos inconvenientes; pequefios, naturalmente,
comparados con el elevado fin que se propone, pero no para dejar
de tomarse en consideracion, Asi pues, estos inconvenientes que
provienen del deterioro que sufren los muebles, hadadosignificante,
por su elevado precio, por la delicadeza de éste o aquel objeto, la
finura de otros, hace a sus duefios oponerse justimente,’si no de
una manera franca, declarada, al ménos indirecta; como ocultando
muebles u objetos contaminados que para ellos tienen ademas un
valor moral inestimable, viniendo anular asi, en su perjuicio i en
el del pablico los altos fines que la desinfeccion persigue.

Estas dificultades se pueden subsanar ficilmente, con tal que
el Desinfectorio tenga tambien a su disposicion los titiles necesa-
rios para poder practicar la desinfeccion por medio de la formalina,
de la manera ya dicha aunteriormente (1); pues que sabemos, ésta no
compromete muebles ni objetos de natnraleza alguna, sino ser de
un elevado precio. Por ésto, naturalmente, debe exijirse de los par-
ticulares abonen los gastos orijinados en esta operacion, haciéndose,
por consiguiente, el servicio esclusivamente a sw costa. 1 ésto es

(1) Véase pdj. 47.
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mui justo; el Desinfectorio ofrece gratuitamente para este servicio
lo que tiene; si se exijealgo estraordinario en este servicio, debe
abonarse: Asi pues, en un hospital, el que exije mas de lo que la
caridad le ofrece, va al pensionado de ese hospital pagando una
médica suma en dinero.

Terminaremos aqui apuntando la Lei de Declaracion Obligatoria de
las enfermedades infecciosas,

Lei nim. 1,197, —Por cuanto el Congreso Nacional ha prestado su aprobacion al sis
gniente

PROYECQTO DE LEIL

Axricvny PRIMERG,— T'odo médico que asistaa un enfermo atacado de
enfermedad infecciosa estard obligado a dar parte de ella al Consejo de
Hijiene de la localidad, i, en caso de no haber Consejo de Hijiene, a la
Municipalidad respectiva. ;

Esta declaracion, que debe ser hecha por escrito, sefialard la enferme-
dad, nimero de personas afectadas de ella i lugar de su residencia.

ART. 2.°,—0bligani a la declaracion las siguientes enfermedades:

1. Célera mérbus 5. Viruela

2. Fiebre amarilla 6. Tifus

3. Peste bubdnica 7. Escarlatina i
4. Difteria 8. Lepra

ARr. 3..—Fl presidente de la Reptiblica, a propuesta del Consejo
Superior de Hijiene Publica, dictara los reglamentos que fuere menester
para dar cumpliendo a esta lei.

ARt 4.9.—Toda contravencion a esta leiserd penada (don una multa
de diez a cincuenta pesos,

I por cuanto, oido el Consejo de Estado, he ‘tenido a bien aprobarlo'i
sancionarlo; por tanto, promilguese i llévese a efecto como lei de la
Reptiblica.

Santiago. 7 de Febrero de 1899.—FepER1co ErrAzuriz, —C. Walker M.

REGLAMENTO
Santiage, 26 de Marzo de 1899
wiM, 1,072-—Vista la nota que precede,

DECRETO:

Apruébase el siguiente Reglamento por el cual deben rejirse los médi-
cos que asistan a enfermos atacados de las enfermedades infecciosas que
sefiala la lei nfimero 1,197, de 7 Febrero tltimo:
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ARticuLo PRIMERO,—Las declaraciones de las enfermedades infecciosas
establecida por la indicada lei, deber4 ser hecha en el término de 24 horas
despues de formulado el diagnéstico cierto o probable de la enfermedad.

ART, 2¢.—Los Consejos de Hijiene o las Municipalidades, en los luga-
res donde no haya Consejo de Hijiene, facilitarsn a los médicos formula-
rios especialesfpara hacer la declaracion en forma espedita i prdetica con-
forme al modelo aceptado por el Consejo Superior de Hijiene.

ART. 3.°.—Fn las tarjetas que servirdn para hacer la declaracion, la
enfermedad serd designada por un ntimero de érden conforme a la lista
que se fijard en los formularios del artfeulo anterior,

ARt. 4.°.—En los casos de contravencion, el respectivo Consejo Depar-
mental de Hijiene o, a falta de Consejo, la Municipalidad, dari cuenta
de ella al Juez del Crimen de.turno del departamento, a fin de que ini-
eie ls investigacioney- del ¢aso i 'aplique la multa que sefiala el art, 4.9
de la referida lei.

Tdémese razon, ¢omuniquese i publiquese,— ErrAzuriz— V. Blanco.
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