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En la organizacién de los servicios sanitarios que siguié 4 su in-
greso en este Consejo, puso de relieve sus excepcionales conoci-
mientos en materia de higiene pablica, y puede decirse, con toda jus-
ticia, que ha sido obra casi exclusivamente suya, toda la reglamen-
tacion y las disposiciones que tienen relacidén con la profilaxis de las
enfermedades contagiosas.

Esta Corporacién, hondamente impresionada por la inesperada y
dolorosa desaparicion de tan eminente colega, resolvi6—en homenaje
4 su memoria—levantar la sesi6n de hoy en sefial de duelo; quedd
acordado también dirigir 4 usted la presente nota de pésame, colocar
un retrato del extinto en la sala de sesiones del Consejo y solicitar
de la Junta Econdmico-Administrativa de esta Capital, quiera dar 4
la calle Carmen y 4 la Casa de Desinfeccién el nombre de «Doctor
Gahriel Honoré»,

Al cumplir esta resolucién del Consejo, ruego 4 usted quiera acep-
tar las expresiones de mi més respetuosa consideracion.

ALrerEDO VIiDAL ¥ FUENTES,
Presidente,

P. Prado,

Sceretario.

W LA AT e

Vacunacion y revacunacion antivariolica
obligatorias

1
Exposicidn de motivos del doctor José Martirené, acompafiando
su proyecto de vacunacién y revacuraciéon obligatorias
Montevideo, mayo 2 de 1910,
Sefior Presidente del Consejo Nacional de Higiene:

Tengo el agrado de presentar el proyecto de ley de vacunacién an-
tivari6lica obligatoria que me ha encomendado la Corporacion.

Como se verd, he tratado de ser parco en consideraciones cientificas
de orden estadistico, para no distraer la atencién del Consejo eitandc
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«cifrag que, por haber sido repetidas en todas las publieaciones, son por
demds sabidas.
Saludo 4 usted con mi mayor consideracifn.

José Martirené.

Montevideo, mayo 3 de 1416,

Pase 4 estndio de los sefiores miembros y sométase 4 ia considera-
cion del Consejo.

A. Vipar Yy FuENTES,
Presidente.
P. Prado,

Seeretario.

Sefiores Vocales:

No es esta la vez primera gue en nuestro pais se proyecla establecer
la obligacién legal de la vacunacién antivaridlica.

En este mismo Consejo, en el afio 1881, uno de sus Vocales, el doetor
Romeu, presenté un provecto que fué aprobado por la Corporacidn y
elevado 4 la consideracién del Superior Gobierno.

Mis tarde, en abril de 1891, nuestro ilustrado amigo el doetor Abel
J. Pérez presentd 4 la Cimara de que formaba parte, otro proyecto gue
no fué més afortunado que el auterior y que, 4 pesar de un luminoso
informe del doctor Soca, fué también olvidado.

Ignoramos las razones que hayan motivado tan mala suerte 4 tan
honrosos pensamientos, Pensamos que hoy no habrid ninguna consi-
deracion de orden cientifico 6 filos6fico que pueda servir de base para
que en nuestro pafs no se establezea la ley de vacunacién obligatoria.

Comprendemos que en otra época, cuando se empleaba la vacuna-
ci6n humanizada 6 la vacuna animal de origen sospechoso; cuando afin
se ignoraba la asepsia y antisepsia y su importancia para neutralizar
la accién microbiana en las mds insignificantes escoriaciones de nues-
tro reyestimiento muco-cutédneo, hubiese gentes, mismo entre los cien-
tificos, que se opusieran 4 la vacunacién obligatoria.

Comprendemos también que no estando entonces los legisladores
convencidos de la innocuidad de la vaecuna y no queriendo, por otro
lado, contrariar la opinién de la inmensa mayoria de la poblacién, no
creyeran en la bondad nien la oportunidad de unaley que impusiera
1a vacunacién antivarilica 4 todos los habitantes de la Nacién.

Pero hoy la situacidn ha dado una vuelta completa; la vacuna que
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se emplea es incapsz de producir otra cosa que la vacuna, pues esta
linfa es preparada con esmero y prolijidad por el Instituto de Monte=
video, y nuuca, en las nuinerosisimas veces que la he empleado, la he
visto producir otras reacciones que las normales; la asepsia y la anti-
sepsia aplicadas al acto de la vacunacién y durante la evolucion de
la vacunia, suprimen de un modo certero las complicaciones sépticas
que se observaban en tiempos pasados; aquella mayoria contraria 4 la
vacunacién obligatoria es hoy la més ardieate parsidaria, la desea, la
pide 4 las autoridades sanitarias y 4 los legisladores de la Nacidn.

La opinién piblica no serd, pues, sorprendida por una ley que la
obligue 4 un acto que ha entrado en las costumbres de la gran mayo-
ria del pais. La promulgacién de esta ley no hard otra cosa que dar
cardcter, fuerza legal 4 la prictica de la vacunacién ya tan difundida
y voluntaria.

S6lo algunos, muy pocos, protestardn contra la ley de vacunacién
obligatoria, que vendri 4 favorecer en prinera linea 4 ellos mismos,
exigiéndoles se pongan en condiciones de no contraer la viruela.

Es, en nuestro concepto, un profundo error el que se comete al
argtiir que una ley de vacunacién obligatoria es un atentado contra
la libertad y los derechos de las personas.

Todas las colectividades humanas se constituyen y mantienen su
cohesion 4 expensas de derechos 6 libertades renunciadas; todas las
leyes de una nacién obligan 4 sus habitantes, 4 cada uun de ellas
ge les cede una parcela de los derechos 6 libertades individuales, pero
siempre lo hacemos en homenaje al bien general de la colectividad.

La ley de vacunacién obligatoria serd, pues, como todas las otras
leyes de la Nacibn, y en este caso vendrd en defensa del mds impor-
tante, del mds fundamental de los intersses generales de la colectivi-
dad: la salud ptblica, protegiendo 4 todos, mismo 4 aquellos que
protestan contra su sancién, protzstas qus no tienen por qué ser to-
madas en consideracion, pues nadie tiene el derecho de ser paligroso
para la sociedad, y la parsona n) vacunada constituye un peligro,
pues es en ella que se injerta la viruela.

Es esta consideracién de la libertad ultrajada,—fruto de una refle-
Xifn sincera en unos pocos, motivo de temor en los timidos, senti-
miento explotado eriminalm :nte por los antivacunistas,—gue ha hecho
gue la ley de vacunaciéon obligatorin vaya conquistando lentamente,
demasiado lentamente, tolos los paises, no por sometimiento violeuto
de los pueblos 4 los dictados inidiscatibles de las leyes, sino por lavo-
luntad y el buen sentido de ellos mismos.

Es asf como esta ley figura comno un timbre de honor entre las le-
yes de Francia, el pafs de las libertales,—Suiza, Inglaterra, Suecia,
Alemania y otras naciones europais, y bien cerca de nosotros la Ar-
gentina, por ejemplo.
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Es 4 nosotros que nos toca ahora el turno de formar parte de ese
honreso conjunto. Nuestra socicdad es vacumsta, mds aéin, desea la
ley, convencida por su experiencia propia, Jde los beneficios que ella
traerd en la defensa contra la viruela.

La verdad ha triunfado, y es necezario y oportunc que se promul-
gue sin retardo esta ley que hard Jdesaparecer de nuestro pafs, en po-
cos aflos, una enfermedad como la viruela, que mata y ridiculiza y
que estampa en pleno rostro el sello de negligencia § de ignorancia
al que ha sido su victima.

Y si del punto de vista filoséfica nada puede oponerse actualmen-
te 4 la sancién de una ley que obligue 4 la vacunacién, jexiste al-
guna razdn cientifica que no la permita?

Nuesira conviceién es absoluta: la vacunacién antivaridlica es el
unico medio eficaz para evitar la viruela, sobre todo las epidemias
de viruela.

Todos los demés recursos profildcticos se solidarizan en ella; no
hay aislamiento posible, no puede haber asistencia de enfermos sin
vacunacion.

Todas las medidas de aislamiento que para sofocar la epidemia
actual y otras anteriores ha tomalo nuestro diztinguido compa-
fiero el doctor Honoré, con la tenacidad y la inteligencia que le
adornan, se encuentran en parte estériles porque hay gentes sin va-
cunar y porque el aislamiento dei medio infectudo no puede hacerse
prdcticamente de un modo absoluto, no siendo posible llegar 4 este
resultado eu tanto no ze disponga que tolos los enfermos de viruela
sean asistidos en hoespitales especiales. crganizados con ese fin.

Mis dificil atn que el aislamiento y menos eficaz que él es la pro-
filaxis de la viruela por la simple desinfeccion.

Y estos dos medios unidos, aislamiento y desinfeceidn, no hacen
desaparecer la imperfeceion de cada una de ellas.

En cambio la vacunacién y revacunacién bien practicadas en
épocas establecidas por la experiencia impiden la produccién de la
viruela. Es esta la verdadera profilaxis, In que debemos conquistar
si no queremos ver 4 nuesira colectividad amenazada por esa afec-
ci6bn en periodos aproximados v que en forma epidémica tiene que
cubrir de vergiltenza 4 la nacidn entera.

La historia de la viruela en Montevideo lo prueba sin discusidn.
En 1887 una epidemia caus6é 307 muertos, en 1888 fallecieron 351, en

11890 alrededor de 99. En 1391 estalla una formidable epidemia que

ocasiona alrededor de 3,000 enfermos y 470 defunciones. De 1901 4
1903 otra epidemia hace 2,789 victimas con 241 defunciones, y la
epidemia actual ya lleva producidas 794, con 283 muertes!!
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Eun un poco mis de veinte afios seis epidemias, dos de las cuales
espantosas, han arrsbatado mds de 1,756 vidas 4 la Capital de la Re-
pGblica!

La inmunizacién conferida por [a vacuna, conocida por los cam-
pesinos de Glocester, anunciada por Sutton y Fewster en 1763,
experimentada por primera vez por Jenner en 1716, en un nifio 4
guien después de producir la vacuna no pudo hacer desarrollar la
viruela, es una conviceibn que ha dado varias veces la vuelta al
mundo.

Numerosas son las experiencias demostrativas de que la inocula-
ci6n de la viraela 4 personas recientemente vacunadas gqueda sin
efecto.—Y tan concluyentes como ellas son las estadisticas estable-
ciendo la disminucién de la frecuencia de la viruela después del uso
de la vacuna.

Francia en 1888 asistin en el Hospital de Variolosos 1,079 enfer-
mos de viruela. De 1891 4 1897 la cifra descendié 4 815, 30, 41 y 17
gracias 4 la prdctica de vacunacién y revacunacidn.

Sin ir mds alld de nuestras fronteras, encontramos en cada una de
nuestras epidemias hechos que tienen el valor de un experimento.

Asi por ejemplo, en el atio 1905 aparece un foco de wvariolozos en
el Chileno (Duarazno); los enfermos son los no vacanados y en las
familias de los enfermos los vacunados no contraen la eufermeiad.
—8Se proeeds 4 la vacunacién y revacunacién y la epidemia cesa de
inmediato.

En el Asilo de Exp6sitos y Huérfanos, donde no hay un solo ni-
fio sin vacunar 6 revacunar, las epidemias de viruela habidas en
estos Ultimos afios no han ocasionado un solo enfermo.

En los cuarteles, colegios, en tolas las agrupaciones, se detiene
la invasion de la terrible enfermedad con una simple vacunacion.

En fin, hechos como estos los observamos en nuestra prictica
profesional, cada vez que se produce la viruela en el seno de una
familia.

Iste poder inmunizante de la vacuna puede desaparccer después
de algtin tiempo, sobre todo en los periodos de rdpido crecimiento,
4 los 6 afios, 4los 10 aflos y en la adolescencia. De ahf que la virue-
la se desarroile algunas veces en personas vacunadas y que esto
haya servido de pie 4los detractores de la vacuna para negarle su
benéfica accion.

La vacuna en lo relativo 4 inmunidad no puede hacer m4ds que la
misma virvela. Durante mucho tiempo se creyé6 que la viruela in-
munizaba para siempre 4 la persona atacada.
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Pues bien: la viruela puede desarrollarse una y mds veces en la
misma persona. Kn una epidemia, en Edimburgo, sobre 978 casos,
se anotaron 157 recidivas.

Observaciones anflogas se vieron en Jas epidemias de Francia,
Italia y Alemania en 1871, 1872 y 1873.

De modo, pues, que no basta ser vacunado una sola vez, es nece-
sario ser revacunado una 6 més veces y 4 determinadas edades para
obtener todo el beneficio que nos ofrece la vacuna. Entonces si que
la inmunidad es casi absoluta y es ésta la razén que me ha inducido
& hacer figurar en la ley de vacunacién obligatoria, la revacunacion
también obligatoria.

En el Hospital de variolosos de Londres, en 734 enfermeras y en-
fermeros, en un perfodo de varios afios, se produjeron diez casos de
viruela. Esas diez personas contagiadas no estaban revacunadas,
en tanto que todas las demds lo habian sido.

En Parfs la mortalidad es de 48.14 por (G0 en los no vacunados,
10.32 en los vacunados y 8.8 en los revacunados.

Iistos datos son bien demosirativos de que la revacunacion es la
que asegura completamente los buenos efectos de la vacunacién,

A la acci6n inmunizante de la vacunacién se une la propiedad no
menos sorprendente de imprimir 4 la viruela un cardeter de benig-
nidad que ella sola habria sido fundamento suficiente para que se
hiciera obligatoria la vacunacién antivaridlica.

La viruela desarrollada en una persona vacunada y mds adn si es
revacunada, es generalmente benigna y no mata.

Esto lo sabemos bien, y tal esla conviceién del médico, que al es-
tablecer el prondstico siempre tiene en mucho valor el dato de la
vacunacion

Eu Suecia, antes de la vacunacién se contaba 165.82 defunciones
sobre 100,000; después que la vacunacién comenzd 4 difundirse en el
pais llegd 4 55.00 para descender 4 18.20 con la vacunacién obliga-
toria.

Henos visto que en Paris de 43.14 % en los no vacunados ha
descendido 4 8.8 %4 en los revacunados.

La epidemia que azotd 4 Montevideo de marzo de 1901 4 mayo
de 1903 ocasiond 241 defunciones, de las cuales 167 en no vacuna-
dos, 31 vacunados y 43 sin datos.

La epidemia actual ha causado entre los 54 enfermos asistidos
en la Casa de Aislamiento durante el mes de abril 23 defuncio-
nes, de las cuales 18 no vacunados, 1 vacunado estando ya enfer-
mo, dos vacunados y dos sin datos.



NACIONAL DE HIGIENE 217

Ahora bien, el total de enfermos vacunados fué de 22 y sblo fa-
llecieron 2, uno de los cuales sélo fué vacunado una vez, mis de
veinte afios antes.

En cambio, el total de enfermos no vacunadoz fué de 31—puede
decirse 32 contando el vacunado cuando ya estaba enfermo—de
modo que casi el 50 % de ellos ha fallecido, habiendo cinco pre-
sentado la forma hemorrigica.

{Puede concebirse azote mds terrible? jCudl no seria la desola-
cibn que acongojara en los momentos actuales & nuestra poblacién
si en ella la prdctica de la vacunacién y revacunacidén no estuvie-
re tan difundida?

No tenemos la menor duda que en ese caso esta epidemia ha-
bria sido de una malignidad terrible.

3

Err6neamente se ha acusado 4 la vacuna de ser causante de
enfermedades y se repite con una terquedad propia de la igneran-
cin 6 de la mala fe, que en tiempo de epidemia provoeca la apari-
cién de la viruela en el vacunado.

Lia vacuna no produce, no puede producir la viruela, y si en al-
gln momento nadie debiera quedar sin ser vacunado, es precisamen-
te cuando la enfermedad impera en forma de epidemia.

I&s por esta conviceibn quecrco que en la ley debe figurar un
articulo que autorice & la autoridad sanitaria encargada de su eje-
cucion 4 una vacuna general en tiempo de epidenua.

La vacuna es una pequefia dolencia completamente inofensiva si
la hinfa es de origen animal y si la vacunaci6n es practicada segtin
las reglas que la asepsia y antisepsia obligan & todo médico 4
usar al practicar la menor escoriacién de la piel.

Las pequeilas incomodidades que forman el cortejo de la evolu-
cion de la vacuna son sin conzecuencia, de corta duracién y sin
gravedad alguna.

Pues bien: sila vacunacién y revacunacién es inofensiva, si nos per-
mite hacer desaparecer las epidemias de viruela gracias 4 la inmu-
nidad que ellas confieren; si imprime 4 la enfermedad caracteres de
benignidad que ninguna terapéutica curativa ha podido igualar has-
ta el presente; si las personas no vacunadas son las primeras victi-
mas y las que permiten asi que la viruela haga su aparicién en
nuestra colectividad y ponga en zozobra 4 todo el pais; si la viruela
es ex{tica y stempre se nos trae del extranjero, {por qué no se ha
de establecer la obligacién de la vacunacién 4 todos los habitan-
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tes de la Reptblica, medida deseada por la casi totalidad de ellos?

Ni sigquiera nos queda como fundamento de duda que ese paso
habremos zido los primeros en marcarlo. Ya he citado algunos
paises que gozan de esa ley desde hace muchos afios y nos han
demostrado sus enormes beneficios.

Recordemos que en Alemania antes del afio 1875—en que se esta-
blecié la vacunacion obligatoria—la mortalidad era de 33.81 sohre
100,000; en diez afios desde que rige la vacunacién oblizatoria, ha
descendido 4 9.23 y 4 0 en el ejéreito.

En Suecia las defunciones eran antes de la vacunacion obligatoria
60.82 sobre 100,000 y después 18.20.

Inglaterra, de 1693 defunciones sobre 100,000, llegd 4 descender 4
7.61 con la ley de vacunacién obligatoria.

Por todas estas razones es de necesidad la promulgaci6n de una
ley de vacunacién que obligue 4 todos los habitantes de la Rapiabli-
ca 4 someterse 4 la vacunacién y revacunacifn.

Esa ley la concebimos con el articalado siguiente:

LEY DE VACUNACION Y REVACUNACION

Articnlo 1.2 Decldranse obligatorias la vacunacién y revacunacion
para todos los habilantes de la Republica.

Art. 2.0 Para estas operaciones sblo se empleard la vacuna ani-
mal.

Art. 3.5 Nadie podrd ocupar un cargo en la Administracién pti-
blica ni formar parte del ejéreito y policias si no estd vacunado y
revacunado.

Diel migmo modo para ingresar en los establecimientos de instrue-
ci6bn primaria, secundaria y estudios superiores,

Art. 4.0 Lias infracciones 4 la presente ley motivarin primera-
mente una prevencién de multa 4 los infractores, Si dentro del mes
que sigue # la prevencién no ha dado cumplimie nto al articulo 1,0 de
esta ley, serdn muliados en diez pesos, y en veinte pesos por cada vez
que reincidan.

Art. 0.2 Son responsables de las infracciones cometidas por los
menores, los padres, tutores 6 encargados legales si los tuvieren.

Art. 6.0 Cométese al Consejo Nacional de Higiene la reglamenta-
cibn y ejecucién de la presente ley.

Art, 7.0 Esta ley comenzard 4regir 4 los seis meses de su pro-
mulgacion.

Martirené,
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Proyecto de ley de vacunacién y revacunacién antivariélica
obligatorias, sancionado por el Consejo Nacional de Higie-
ne, y nota con que fué elevado & la consideracién del Poder
Ejecutivo.

PROYECTO DE LEY

Articulo 1.0 Decldranse obligatorias la vacunacién y revacunacién
para todos los habitanies de la Reptblica.

Art. 2.° Para estas operaciones sdlo se empleard la vacuna animal

Arl. 3.0 Nadie podrd ocupar un cargo en la Administracién pd-
blica ni formar parte del ejéreito y de las policias si no estd vacunado
y revacunado.

Del mismo modo para ingresar en los establecimientos de instruc-
cibn primaria, secundaria y estudios superiores.

Art. 4. Se hard efectiva de inmediato la presente ley en las
personas que residan en los domicilios en que haya enfermos de
viruela, 6 que habiesen tenido contacto con ellos.

Art. 5.¢ Lios infractores 4 la presente ley, sin perjuicio de Ila
vacunacién inmediata, incurririn en una multa de diez 4 veinte pesos
6 prisidn equivalente.

Art. 6.9 Son responsables de las infracciones cometidas por los
menores, los padres, tutores § encargados legales si los tuvieran.

Arxt. 7.0 Cométese al Consejo Nacional de Higiene la ejecucién de
la presente ley, pudiendo dicha Corporacién darle intervencién 4 la
Intendencia Municipal en el Departamento de Montevideo.

Art. 8.2 Comuniquese, publiquese, etc.

Montevideo, mayo 7 de 1910,

ALFrREDO VIDAL Y FUENTES,

Presidente.

A, Crovetlo,

Seeretario.
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Montevideo, mayo 10 de 1910,

Fixemo. Sefior Ministro del Interior.

Exemo. Seftor:

La Corporacién que presido, desde hace mucho tiempo tenia el
propésito de someter 4 la consideracién del Poder Ejecutivo un pro-
yvecto de ley sobre vacunacién obligatoria para todos los habitantes
de la Repiblica.

La epidemia de viruela que en estos momentos se ha cernido sobre
la poblacién de Montevideo, y que con justa razén ha sembrado la
alarma, no solamente en la sociedad, sino en las autoridades mismas,
han decidido al Consejo Nacional de Higiene 4 abordar el problema
gin dilactén alguna, pues la vacunacién y revacunacidon, como me-
dida profildctica para combatir Ja epidemia, es indiscutiblemente la
que dard resultados m4ds positives y eficaces.

Ademds, los momentos actuales son los propicios para prestigiar
cualquier proyecto en ese sentido, y por lo tanto, conviene no des-
perdiciar tan buena oportunidad, para tentar de conseguir la sancién
de un proyecto de ley que traeri aparejados inmensos beneficios
para la sociedad.

De acuerdo, pues, con las ideas que quedan expresadas, la Corpo-
racion encomendd 4 su ilustrado miembro el doctor José Martirend,
la presentaciéon de un proyecto de ley de vacunacién y revacunacién
antivariolica obligatorias, Kl referido miemhro sometié 4 Ia considera-
cion del Consejo un proyeeto que fué estudiado y discutido por la
Corporacion, aprobdndolo en la forma de que instraye el pliego ad-
junto.

[La Corporacién estima inoficioso el hacer consideraciones de orden
cientifieo, porque la luminosa exposicién de motivos con que el au-
tor acompaila su trabajo la relevan de esa tarea, pues en aquel do-
cumento estdn brillantemente fundadas las razones que justifican
la necesidad de incorporar & nuestra legislacién una ley tan sabia
como benéfica.

Tl Consejo Nacional de Higilene tiene la convieeidn de que el Poder
Ejecutivo no solamente ha de prestar su decidido apoyo al proyecto
que tiene el honor de someter 4 su consideracién, sino que al elevarlc
al Cuerpo I.egislativo requiriendo su sancién, como espera asi lo hard,
ha de prestigiarlo, haciendo sentir su influencia para que cuanto
antes puada ser una ley de la Naci6n.
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Con esie motivo tiene el honor de presentar 4 V. E. las protestas
de su mds alta consideracién y estima.

ALFREDO VIDAL Y FUENTES,
Presidente.

Andrés Crovello,
Secretario.

111

Proyecto del Consejo Nacional de Higiene sobre creaciones
de la Oficina Central de la Vacunacidén y de quince puestos
de vacunadores para los Departamentos de campaifia.

Montevideo, 11 de mayo de 1910,

Exemo. Sefior Ministro del Interior, doctor don José Espalter.

= =

Exemo. Sefior:

Este Consejo en sesién de ayer ha aprobado el proyecto de presu-
puesto que acompafio, con el cual cree que podrd llevarse 4 la préeti-
ca el proyecto de ley que establece la vacunacibn y revacunacién
antivariflica obligatorias en todo el territorio de la Repiblica, siem-
pre que ese proyecto, como es de esperarse, reciba la sancién legisla-
iva que V. E. se propone solicitar.

Esta Corporacitn, antes de sancionar ese presupuesto lo discuti
ampliamente con el objeto de contemplar los intereses fiscales de la
Nacion, y s6lo llegh 4 aprobarlo, después de convencerse que era el
-mm4s econémico, al mismo tiempo que podria bastar para llenar el fin
deseado.

Un servicio tan importante como el que se intenta crear, debe te-
ner para dirigirlo una oficina central, donde todos los datos que en-
vien las diferentes dependencias funcionando en toda la Reptblica,
puedan ser inteligentemente utilizados para el fin que se propone la
nueva ley proyectada. Esa oficina si no tiene un personal idbéneo ¥y
relativamente numeroso, no podrd bastar para llenar las necesida-
des que se han tenido en cuenta al crearla, pues alli debe llevarse un
verdadero censo de la vacunaci6n, que se referird 4 todos los habi-
tantes de la Reptblica, y trabajos de esta indole es sabido que nece-
sitan para su ejecucién, personas preparadas, con conocimientos de
estadistica y otros no menos importantes.
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A la Oficina Central de la Vacunacién vendrin no sblo los da-
tos gue manden las [nspecciones Departamentales de Higiene, bajo
cuya direccién actuardn los vacunadores en campafia, sino también
todos aquellos que recoja la Intendencia de Montevideo, si es que 4
esta Corporacién se le encarga de la vacunaciéon en el Departamento
de la Capital.

Por este proyecto que se adjunta se crea la Oficina Central de la
Vacunacidn, con un director que, segiin cree el Consejo, debe ser mé-
dico, ¥ los diversos empleados de que instruye ese proyecto; se pide
también por él una suma para gastos de instalacion de la Oficina y una
cantidad mensual para alguiler de casa, pues gue en el edificio gue
actualmente ocupa el Consejo no podria funcionar aquélla. Se
crean también 15 puestos de vacunadores, los cuales serfn transi-
torios, hasta darle cumplimiento 4 la ley; pues una vez que la vacu-
nacién e termine, con los tres vasunadores nacionales que actual-
mente existen, se podrdn atender las necesidades ulteriores de ese
gervicio. Se pide también una partida de 100 pzsos mensuales por
Departamento, para los gastos generales que demande el cumpli-
miento de la ley y que se invertirdn en locomocién, alimentacibn del
personal en campafia, ete.

Como por ley recientemente sancionada se han creado las Ins
pecciones Departamentales de Higiene, el Cinsejo no ha considera-
do necesario el establecer oficinas de vacunacién en campaiia, pues
esns mismas Inspecciones podrdan funcionar como tales, dindoles las
msfrucciones que al respecto formulard esta Corporacibn.

Hechas estas ligeras consideraciones, s6lo me resta solicitar de V. E.
su superior aprobacion 4 este proyecto, esperando se dignard elevarlo
fi la consideraciéon del Cuerps Lsgislativo para obtener su sancifn
legal.

Saluda & V. E. con su mayor consideracion.

ArrrEpo Vinar ¥ FukNTEs.
Presidente,

seeretario.

Proyecto de Presupuesto

Un Jefe, médico. .
Un Oficial 1.0 y Encargado de la Estadistica. .
Un Oficial 2,0. . .
Tres Auxiliares . .
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Un Portero. . .

Gastos de Oficina. . .
Alquiler de casa . .
Gastos de instalacién por una sola vez. . .

Quince Vacunadores para Campafia, 4. . .
Gastos generales de vacunacién, por Departamento. . .

AUFREDO VIDAL Y FUExTES,
Presidente.

P. Prado,

Secretario,

v

‘Nota del Consejo Nacional de Higiene al Ministerio del In-
terior sobre medidas 4 adoptarse en Mcntevideo, para com-
batir la epidemia de viruela.

Montevideo, 4 de mayo de L9010,
Exemo. Sefior Ministro del Iuterior.
Exemo. Setior:

Confirmando lo que le manifesté en la dltima entrevista que V. E,
se sirvi4 concederme, tengo el honor de llevar 4 su conocimiento las
resoluciones acordadas por la Corporacién que presido, tendientes 4
combatir la epidemia de viruela desarrollada en esta ciudad.

El Consejo, Exemo. Sefior, debe ante todo declarar, que la propaga-
¢ibn cada vez mis creciente de esta epidemia, ro puede ni debe atri-
buirse 4 n egligencia 6 falta de energia de parte de las autoridades
municipales, 4 cuyo cuidado estd la ejecucién de los servicios sani-
tarios.

Nada de eso, pues la principal causante es la propia poblaciébn que
no secunda 4 las autoridades, sometiéndose 4 la vacunacion y revacu-
naci6n como medio de inmunizarse; pues solamente viendo el peligro
cerca, es que mucha gente se apresura 4 vacunarse.

La ocultacién de enfermos sin asistencia médica, es otro factor im=
portante para la diseminacién de la enfermedsad, pues en esos casos se
omiten por completo la desinfeccién y el aislamiento del enfermo,
descuidos éstos que constituyen, como es logico, un grave peligro,
pues cada persona que ha tenido contacto con el enfermo 6 con sus
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asistentes, se convierte en un vehiculo de contagio, porgue no ha
tomado precauciones de ningin género.

El Consejo ha estudiado detenidamente esta cuestién., y estd per-
suzdide de que si la poblacidn presta su syuda 4§ las autoridades ob-
servando estrictamente las medidas profildcticas por ellas aconseja-
das, se ha de conbatir con éxito la temida enfermedad.

Tn este sentido, el Consejo ha creido gque 4 las medidas que ac-
tualmente se llevan 4 la prdctica podian incorporarse las signientes,
que esta Corporacién ha acordado y tiene el agrado de llevar 4§ cono-
cimiento de V. IS, para que, si ce digna prestarle su aprobacion, quiera
hacerlas conocer de la Intendencia Municipal:

1.2 Aconsejar 4 la Intendencia que restablezca dentro de lo posible
el aislamiento absoluto y completn e los enfermos denunciados de
virnela, lo mitmo que el de las personas que los cuiden,

9.0 Este aizlamiento se hard efectivo por guardas sanitarios, que
se elcgirin entre el personal gue antes haya utilizado la Municipali-
dad, tfomando para ese servicio aguellos que hayan dado mds pruebas
de cultura é inteligencia.

3.0 I3l aislamiento no debe aleanzar 4 las personas que atin vivien-
do en casa del enfermo, evitan el contacto con éste, y con las perso-
nas que lo cuiden.

40 No se permitird vivir en los domicilios donde existan enfermos
de viruela, & personas que no estén vacunadas 6 que su vacunacibn
date de mds de cinco afios. Estas personas podrén, no obstante, per-
manecer en esos domieilios st se cometen 4 la vacunacién 6 revacu-
naeion.

5.0 Sin perjuicio del aislamiento por medio del guarda eanitario,
se mantendrd el carlel actualmente usado en las casas donde haya
viruela, .

6.0 Se exhortars 4 la peblacién 4 que denuncie todos los casos
de viruela que puedan permanecer ocultos § sin asistencia médica.

7.0 La Intendencia debe disponer que se entregue gratuitamente
4 todos los médicos la vacuna que soliciten del Conservatorio Muni-
cipal.

%0 Aconsgejar 4 la Intendencia que podrfa utilizar mujeres en ca-
riicter de gnardas sanitarios.

Con este motivo me es gralo reiterar 4 V. K. las expresiones de mi
mayor ¢onsideracién.

ALFREDO ViIDAL Y FUENTES,
Presidente,

. Prado,

Sceretarie,



