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Informe anual de las Inspecciones Departamentales 
de Higiene de Treinta y Tres y Río Negro, co­
rrespondientes al año 1914.

TREINTA Y TRES 

La labor nevada a e.abo e,n esta lnspOO<'ión durante el año 
expresado, €iII. resumen, es la siguiente: 

Asistencia de menesterosos.-Enfermos asi8Üdos oo el con­
sultorio, 194; a diomiicilio, 36.-Total, 230. 

<Consultas y visitas practicadas a los mú,mos: en el Con­
sultorio, 392; a domieiilio, 87,-T-otal, 479. 
' Fallecidos, 7. 

Enfér.mos enviados a Montevideo: Al "Hospi tail F'e.rmín 
Ferreira ", 15 ; al "Hospita:l Maciell. ", 26 ; al "Hospital Pe­
reyra-R06Sell ", 3; al Hospital Niiiliftar, 1.-Totial, 45. 

Servicio Sanitario de la Prostitución.--Mujeries inscriptas 
Blllteriorunente, 95; í,dem durante el año 1914, 23.-Total de 
:niujeres inscriptas, 118. 

Mujeres que Misten a la Inspeooión, 27. 
Número de exáJmenE\'l 1p:racti.cad�, '1,746. 
l\fujeres enviialdas a,l Pabellón "Germim Segura", 27. 
Sertticio de vacunación. - Vaicunaiciones prructicadas du-

rante el año 1914, 25; vacun.a,dos, 5; revoo1mados, 20. 
Servicio de Desinfección.-Desinfoooiones terminall.es prac­

tieaJdias duMUte cl año, 17. 
Enf.ermerllades quie motivaron lms diesinfeooiones: Fiebre 

tifoidea, 8; Tubercmlosis p�onax, 5; Difteria, 4. 
Cantidad de desi,nfectaintes empleados: Sublimado, 3,800 

giramos; sulfato Je oobrie, 50 kilos.
Enfermedades infecto-contagiosas. -- Oasos denuncia.dos: 

Tuberoulosis pulmonrur, 7 4; Fi.ebre tifoidea, 11; Oftalmía 
puruleruta, 1 ; Difteria, 5 ; Fiebre puerperal, 2; Tracoma, 2. 
-Totail., 95.

Jfovimiento habido en Secretaría. - Notas recibidas, 91;
ídem expedildias, 138. Telegramas recibidos, 3; ídem trans­
mitidos, 2. Informes prodllléidos, 7. 

CONSIDERACIONES 

La asistencia de menesterosos cOII'responde sólo al primer 
semestre del año pa,sad-o ; desde esa época en -adelamte, ese 
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servliCIO dejó de ha:cerse en la fospección, pasando los Bnf.er­
mos a la Policlínfoa aniexa a la Sala de Primeros Auxilios de.l 
Dap,a,rtamento. Durll!Illte el mismo la.pro de tiempo no ha ha­
bido asistencia de enfermos a domicilio, deibido a que, en la 
mencionada -Salla el servicio externo comprende policlínica y 
servicio domfoill.iario, prestados aanbos por médicos de la 
�iste,ncia Públiea. 

Durante -el afio pa:sado la cantidad de enfermos infecto­
contagiosos ha sido S11UtaID1ente reducida, como poldrá v-en;.e 
en los cuadros correspondientes, siéndolo aun más duranta el 
segundo semestre. 

De fflOs enfermos, los menesterosos han si'do asistidos des,ie­
julio a diciembr,e, por la Asistencia Públioo, unos a dOIIlliciJit>, 
otros fu,e:ron hospitadiza,do,s. 

Los no menesterosos han reclamado los �rvici.os profe.!llo­
nales de los v,arios facultativ� de la localidad, y las deimrL­
cias correspondientes figurlltD. en los estados. 

El estado s:mitario del Depart.arrnento ha sido este a·i,, 
Vérdaider8Jlllente ex,ceJJente. Muy pOCOI.'! casos de tifoidea (11 
este año contra 36 de1 año pasado),. De estos 11 casos, al­
gunos examinaldos por el . que suscribe, eran afeooiones intes­
tina.,1es no eberthianas. Otro tanto puede decirse en cuanto a 
la difteria se refiere ( 5 erusos este año co1Dtra 11 del año pa­
saido). De estos 5 casos, 3 fueron formas tan li-geras, tan 
poco cara:cterizadas que, creo que el examen hactJerioLógieo 
no huhi-era podido constatar kt presencia de[ bacilo Loeffler. 

No ha habido un solo ca.so de viruela, varicela, varioloide, 
saraim.pión ni escarlaitina. 

En eaITT1Jbio la tuberculosis pulmonar si.gue ex.tendiéndose 
de uma manera a,la'l"IIlan.te. Las causas de su extensión son, 
a mi juicio, las sig,uienites: l.º causas qrue existían ya con ca­
rácter permlllD,e;nte; 2.º carusa.s transitoriaB-. 

Entre ,la,s primeras debemos am.otall.' las q111e todo ·el mun<lo 
conoce y contra las cuales, sin embargo, poco se hmha. Estas 
son: la ilU)oranda de la,s clases inferiores de la carrnpaña, en 
materia de ccn.1:agio de la tube:rculosis; la prornisoo.idad en 
que viven sa,nos y enf.ermos; l•a falta d� higiene de 'las hahi­
tacirnnes rústi.ca1s; la falta de higiene OOil"poral; cieTtias co1s� 
tum bres ; l8l all.ime.ntaeión: insuficiente, etc. 

Los medies para combatir este flagelo, darán durante mu­
eho tiempo, en nuestra. camrpañ.a, resultaidos mny nw.dioeres, 
pues se tendrá que luchar contra elementos casi invencible-s. 

La ignorancia será di.,.i_pada mediante la difusión de los 
conocimientos elementales sobre la infecóón tuberculooa. En 
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la campaña es_ta pvácti-ca podría hacerse por iinter.medio de 
las escuelas públiioos y de la polida, !"e-partiendo entre los 
niños y el vecindario lo que podiría llamarse "la ci1·rtilla de 
la. tuberculosis". Enti,e,n1do que 1'a verdadera lucha contra 
esta infoooión estriba en que cada individuo sepia defenderse 
y se defi€'Ilda de ,ella. Obtener que cada pel'Sona. sea un lu­
•chald.or ,contra la tufberculosis, pero un lucihador preparado 
por la enseñanza. Incu1carles, a:demás, para que actúe como 
acicate; la noción ,de egoísmo humano, bien útil de conocer, 
encerrado en el conoc�do aforismo: "si no te cuidas, nadie 
te :cuidara". 

Una mediid\a qrue no sería inútil, me parece ser la de in­
cluir en los prograrrnas de las escuelas primarias, con cairác­
ter obligatorio, la enseñamza de 'los prece,ptos indiBpen$lllbl'3S 
-en la. lucha c001tr,a la tUJbercUJlosis. Con un fin higiénico se 
praictican ejercicios fís�cos e,n la•s escuelas, anmquie. genieral­
mente se efootúen de UJna ma1J1era deficiente y por cllo con 
resultados práctioos algo dudo.�� Con el mismo fin podría 
enseñarse los preceptos indicados, distrayendo para esto sólo 
unos Dlliiliutos 1por semana en el momento dedicado, por ej¡;m­
.plo, a. la gim'IllfuSia. 

En iloo pueblos, vill�s y ciudada;., además die estos medios 
podrirumos disponer de ot.�: conferencias, carteles y J etre­
ros colooaid!)S en oficinas y l,ocales públicos, cafés, confite­
rirus, etc. 

La .promiscuidad en que viven sanes y enf-eirmos es diríeil 
de oombatir: a veces el enfermo no quierie abandonar su ho­
g-ar, otras se care0e de re�ursos para su hospitalización. F.Jtll 
<manto ,a retira.r el enfel'lmo ,dJel meidio en que vivía para ha­
cerlo menos peligroso, todos -conocemos su utilidad. La prác­
tiica de los hospitales, .sanatorios, etc., es bien conocida y 
nada nuevo la,brfa que a,gregar a lo ya. divulgado. 

La ,cuestión die las habitaciones poco higiénicas de nuestra 
oamp,a:ña debería preoC'Ulpar a los Poderes públicos. Si se 
deja ab8fild01D.ooa al pueblo la tarea de mejorar esas condi­
ciones (me refiero sobre todo a:l pu,ehlo rural pobre) esa ta­
rea no se verá n.un,ca efectuada. La ignorll!ncia, la pobreza, 
la desidia, la ianpr.msión, no ,son elementos que se ,a,n,ulen en 
poco tiempo, cuaJ.�quiera que sean ,los medios empleados con­
tra ell�. 

Deiberia intervenirse, cuando memos, para que esa cintura 
infecta, oonstituíJdia por ranehos antihigiéni-cos, que rodffi la 
pLa.nta urba'Il,3, de los puebloo y ciudades de nuestra campa­
ña, mejoxara sus condiciones de salubridad. 

\ 
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Hay que darfos a esas viviendas más luz, más cuba.je, más 
.agiua, más lim¡pieza; evitar en cuainto fuera _posible, el nefasto 
piso de terrón. En pocas p,a.labras, darles a esas habitacirnnes 
más altura, dotamlas ele ventanas coo vidrios, blrun,quearlas 
por dentro, sustituir el piso de tierra, siquie:ra fuera por el. 
de ladrillo. 

La frulta de higiene cor:poraiJ. �abemos que intervien� como 
un f,aictor importainrte en la trMl.SIDisión idle las enfermedades. 

L.os pueblos 'que no tienen agua en ,abundancia no puooen 
ser muy aseados. En e9ta villia son oontadas •las C8JS/tS que 
poseen cuarto de baño y lW. C. moderoos. 

Habría que señalar entre las oos1Jumbil'es de nuestra can1-
paña, una sobre todo, que desde ffite punto de vista es de re­
sultados deplorables: el mate, bebido ,con bombilla y en co­
lootividad. Estas prácticas nocivas para la salud, podrán mo� 
dtifieairse con la e:nseñanza.6

En �:n�, la gelllte ,de �ampa.ña, especialmente 1� habitan­
tes de los ranichos que rodea111. la 1p�anta urbana., se alim€1Il.tan 
mal, su alimentación es iusufiiciente; y lo es t11inrto en la•s épo­
cas floreci.€!Iltes como en las de miseria. S-qs .caus'l!S piueden ex­
presaree en pocas pailabras: no trabajrun, no gamian, no comen. 
Es frecuente, muy fr.oouente, que las mujeres provean sus 
ne.cesidiades y las ,de sus hijo.s; hijos sin padr.es o de paid:re& 
desoonocidos. Sobre este tema se podría entror en largos co­
mentarios para demostrar lo difíciil que sera pall'a cualquier 
mstitmción la ¡p,roteooión de tanta madre tuberculosa sin ma•­
rido y de truntos hijos linfáticos y tuberculosos sin paidire. 

Entretanto, enseñemos a def.enderse a a,quell0,<, que lo pue­
den hrucer. 

Una cir,cunst-a,ncia que ha influído pa,ra aumerut.&r este añ0 
el número de truberculosos y de famélicos, ,es 1a pobreza ire­
neraJ. que rcima en ruuestra cronpaña. Esa tn,rba enorme de: 
parásitos que pesa sobre las farmili-ru, a,comodad�s no obtienen 
los ailimentos, etrc., que con ,extrema facilidad eonse,,,auían ; las 
:fiamiil.iras, obligadas por la situaición ·a.ctual, a economizar, han 
.disminuído sus d'.ádi'V'�. 

En cuanto a Ja tifoidea, hemos visto, por suerte, que el nú­
mero ,die ata,ca.dos es pequeño; en los oc<ho años que hace que 
ejerzo la profesión en este Departamento, nunca ha sido talll 
redQ1Ódo el :núméro de em.fermos. No ha habido epidiemiia, han 
-sildo unos pocos casos aisladoo.

Este año (1914) he podido observar, como en 1� runteíl'io­
-res, la relación que ha existido entre el caJUdal de aguas arras­
trado por ríos y arroyos y_ el número de enfeiI"IllOS; es una 
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relación inversa: cuanto mayor es ese caudal, tanto "menol.."" 
es �a cantidad de aitaieai::llos. Este afio ha sido caraeterizad:) 
por abundantíSlJillai.s lluvias caídas deooe los primeros hast:i, 
los últimos meses; vemos duriante todo el año pocos casos de 
tifoii.dea. En épocas a:nterio,res constatába.mos que en los me­
ses de sequía se producirun verdad-ocas epidemiaa que termi­
nabrun en cmrunto se producían lluvias copiosas. No sé el va­
lor que í)11ed,a tene,r esta Óbservaici,ón, pero es un foofoneno 
constante que he visto produeirse en estos ú1timos oeho años. 

E-1 serviei,o die prostitiución ha ,dado por resultado práctico,
redUJCir el númer-0 de enfermos d,e afecciones vooéreas, a tal 
punto que, en los -cOOlBUltori,os particulares easi no se �en de 
estos enfe11mos. Un ilustrado jefe de Regimienoo me asegu-

,raba que desde el establecimiento de e,,ste Servicio, el número 
de bajas en su urudad, debido a oota cfase de enfermedad, era 

�nsiigmiifiClllnte, casi 11Julo, comparado con épOIC.alS anteriores. 
El resultado es, pues, Il!otahl�. 

Era <manto a las condiciones de salubridad de la Villa, han.. 
variado poco o 11Jada, de.spués de produci·da la Memo,ria del 
año 1913. 

E� 011wnito creo deber tratar en esta l\1.emoria. 

Treinta y Tres, 10 de febrero d� 1915. 

E. Váz'q1tez,
Secretario.

ANTONIO :M. BARGO, 
In�eetor Deptal de Higiene. 

RíO NEGRO 

Sanidad.-Si en el año anterior ooeímos de ruuestro deber 
indiicar el aumento de enfermos mfecto-co,)]¡tagio&as oon rela­
ción al que le había precedido, -en éste debemos haicerlo con 
mayo:r motivo, porque la ,diferencia resulta notable. 

Debemos hacer eoIIBfar que en .el último año traUS0urrido 
tuvimos una pequeña epiidieania de escrur1atina, enferme<liad 
de la que no se iha,bí.a señiall-a1do ningún caso ,en el ooterior, 
pero aún d,escontando la ,enfermedad mencionada, en la nia­
yoría de las otras infecto-conte:giosas se ha producido un 
8/UIIllento digno de llamar la atención, como se veriá po:r los;. 
datos comparativos que establecer,emos. 
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Cierto· -es, señor Presidente, que muy poco o nad,a se ha 
hooho para mejorar l� oondiciones loc'81les de salubridad, lle­
gándose, ,POII' falta de recursos o -por otros motivos que no 
puedo entrar a juzgar, a estaibleeer pr,ácti.cas ailtamente per­
judiciales a la salud públiica. 

Ya es del dominio ,de ese Com,1ejo, corno del señor Inspec­
tor de Sanidad Terr.estJre, el iinaJpropiado sitio el,egido para 
wooirudiaro de basuras, agravado aictualmenrte por el de mate­
rias fooailea. ·EJ paraje menciooaidlo forma un· plalllo ioolina­
do que desagua en una aJcarntari.lla del ferrocarril, desde la 
que oo establece la eorrient.e hast.a la ensenada, sitio del que 
se toma directa,mente el a:gua que se distribuye a la pobla­
ción, oomo también dDIIllde está oolocada la terminación deJ 
caño que provee al grifo de que hace uso la ::\fonicipalidád 
para el agua de iwgo y del que toman agua ailgmnos aguado� 
res para ser <liistriibuida a domicilio. 

Si a e&to se a:grega que en 1a mencionada -ensenada, como 
C'n la que precede aJ Estaiblleicimielllto Liebig 's, se permite el 
lavado de ropas aguas arriba de la toma, como ha podido ve­
rificarlo el señor Inspector de Sanidad T'errestrn, y tamhírn 
se arrojan todos los d�sperdicios die la., emlJ.l.!"l!llf!iones esta­
cionadas allí, puede el señor Presidente juzl{ar de la talidad 
del agua que se distribuye a la mayo,r parl-.3 d,3 la p<}hlación. 
Quizá merezca, señaila!I', de paso, que en la ,�alle Liebig 's, a 
pocas cuadras de la ensenada del puerto, tamhifo snel,m des­
cargarse los carros ,de basura, posibllemente por mayor como­
di\clad de los c,o(ll,dUJCtore.s o porque ya son muchas las que se 
ham aicumulado en la proximi-dlad del If.'ospital. 

Nada también -0 muy poco se hac,r, para mt'jorar las condi­
ciones de las oosas de inq11ilmato, ,siendo en su ma�'O!l'fa f'oh 
cos tales de insalubridad q11e parece imposi,ble que estén des­
tinadas a ese fin. Señailair en detaJJ.e todos los defectos ele que 
adolecen sería repetir i,nútilm.ente lo que ffll años anteriores 
hemos dicho. 

Si a esto agregamos las pésimas condicione.,¡ de a,lguna es­
cuela que pudo verificar el señor In�pector de Sa.nidad Te­
rrestre, creo que bastará para explicar el aumento de enfer-
mos infecto-contagiosos. 

1913: Tube.r,rmlosis pulmonar, 21; fiebr-e tifoidea, 15; tos 
convuh;a, 1 ; difteria, 17 ; erisipela, 3 ; vaxfoeJIR, 14 ; oftalmía 
purulenta, 2 ; fiebre puerp,eral, 2; carbunclo, l. 

1914: Tubere'Ullosis pnlmona·r, 28; fiab:r-e tifoidea, 14; tOB 
conVTUoo, 3; difteria, 12; lepra, 1; eri'Sipela, 7; varicela, 37; 
sarwmpión, 1 ; oftailmia purulenta, 2; fiebre puerperal, 4; 
carbunclo, 1; ,esea,rlatina, 35. 
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Derutmciados por otros médicos, 75; por el infrasc.ripto, 70. 
Inspección Sanitaria de la Prostitución.�El número de fas 

t1ue solicitaron se,r inscriptas alcainzó ,a 18; eliminadas a su 
pediido, 7; eliminadas temporalmente ipor auslfiltarse de est.a 
ciudlad, 24; fiueron reinscriptas, 14; hospitalizadas, 17; por 
chancro Ducrey, 2; por ba.rtholinitis, 3; por veget.aeiooes, 2; 
por blenorragia, 10 (rvulvo-vaginitis, cervicitis, metro-sal­
pingitis). 

Servicio de· De�nf ección.-Se practicaron fl53 visitas para 
la provisión de antisépti!cos y diesinfocciones pail"ciafos; 115 
desiinfeooiion,e.:s terminales. Se empleiaron- en estas desin.feooio­
nes los materi•ates siguientes: azufre, 52,300 gramos; biclo­
ruro de m€1l"e.uri•, 6,300 gl"aimos; form.ol, 5 litros. 

La difere.nici.a que se nota entre el núme1·0 de den\\lllcias de 
infecto-c()IIltaigiosos (145) y el de desin:f,e0cicmes teirm:iniales 
(115), es debida a que la Asistencia Públiica praictica la de&­
infeeción en sus •establooimientos, donde se haya asistido a:1.­
gún enfermo oontagioso. 

Asistencia de menesterosos. - Número de enfermOB asisti­
dos, 1,095; a oornru1torio, 708; a domicilio, 387. 

Número de visi1Jais: a consultorio, 2,880; a domfoilio, 2,031; 
número de enfel"mos hruipita,lizados, 16 ; de faJlecidos, 4. 

Inspecciones.�Se practic.a'l"Olll las de ordelII. €n las farma­
cias y en Jas escuelas públiCl!lS y pri<vedas. 

Certificad,os expedidos. - Por sofüitud de la fübriea Lie­
big's,- 8 ,0fil't.ificados para la exporta.ción de sus productos, 7 
de buena saJ.oo para ingresar al magisterio, 8 por ,enferme­
dad de los maestros pall"a solicitar licencia, 4 por el mismo 
motivo para los empl,ea,dos de Aduanas y 2 para transporte 
de ,cadáveres. 

Patentes de Sanidad.-Se visaro,n en esta In�pooeión 104 
eon el siguiente destiino: Argentina, 95 ; Estados Unidos, 3; 
Cuba, 3 ; Brasil, 2 ; fog1'aiterra, l. 

Denuncias.-Se elevó una rul Consejo Nacional de Higiene 
por ejel"ci,cio ilegal die la fal11Il!acia y se recibieron 2 de la Je­
fatura, dil-ndoles el trámite de orden, por ejercido clandes­
tino de la prostitución. 

Oficios y telegramas cambiad0s. - Oficios remitidos, 242;. 
recibidos, 203; telegramas 11emitidos, 89; recibidos, 2. 

Eduardo Alzaga, 
Secretario. 

N. BARBOT-. 




