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Agradeciendo & V. E. quiera prestar 4 este asupto su importante
ateneién, saluda al sefior Ministro atentamente.

ALFREDO ViIDAL Y FUENTES,
Presidente.

P. Prado,

Becretario.

Informe de la Inspeccion de Sanidad Terrestre,
acerca de los casos sospechosos ocurridos en
septiembre altimo en Concordia y en el kilo-
metro 7 de la linca del Ferrocarril N.-E. Ar-
gentino.

Inspeccién de Sanidad Terrestre.

Montevideo, octubre 17 de 1912.

Sefior Presidente del Consejo Nacional de Higiene, doctor Alfredo
Vidal y Fuentes.

zAdjunto 4 la presente tengo el agrado de informar al sefior Presi-
dshte, sobre el resultado de mis investigaciones practicadas en la
cwdad de Conecordis, con motivo de los easos sospechosos ocurridos
el septiembre tGltimo, en dicha ciudad, y en el kilémetro 7 de la
linea del Ferroecarril N. E. Argentino.

sBpluda 4 usted atentamente
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Consejo Nacional de Higiene.
Montevideo, octubre 17 de 1912.

Adisese recibo, dese cuenta y archivese.

ALFREDO VIDAL Y FUENTES,
Presidente.

P. Prado,

Becretario.

Informacién relativa 4 los «casos sospechosos» de Concordia
y kilémetro 7 (Repiblica Argentina)

EN CONCORDIA

Con motivo de las noticias un tanto contradietorias, respecto 4 la
‘naturaleza de los casos de afecciones pulmonares ocurridos en sep-
tiembre dltimo en esa ciudad y en el kilémetro 7 de la linea del Ferro-
carril N. E. Argentino (en construecion), me parecid perfectamente
indicada la idea del sefior Presidente, de trasladarme 4 Concordia con
objeto de recoger informaciones exactas sobre los mencionados casos.

Asi lo hics. Cumpliendo en primer término con el deber de saludar
-al sefior Consul del Urnguay en Concordia, nuestro distinguido com-
patriota el sefior Rodolfo Viera, procedi en forma amistosa, & dar
cumplimiento & la misién que se me habia confiado.

He aqui el resultado de mis investigaciones:

Iniciacion.—En la linea del Ferrocarril antes mencionado, trabaja-
ban en un punto de su recorrido, en el kildmetro 7, una euadrilla de
operarios, alrededor de unos cuarenta. Habiéndose enfermado varios
‘de ellos, tuvieron éstos que suspender sus tareas, 4 fin de asistirse
convenientemente de las dolencias que les aquejaba; unos lo hicieron
en su8 mismas carpas y otros se vieron obligados & trasladarse &
los domicilios de sus respectivas familias.

Ahora bien: siendo préximamente el 8 6 el 9 de septiembre, el doctor
Ernesto P. Amncel, ilustrado médico uruguayo radicado en Concordia,
fué llamado para prestar asistencia 4 uno de esos enfermos, que se
alojaba en una casa de los alrededores de esa ciudad. Este operario
hacia como dos 6 tres meses que habia venido de Libres, poblacién
del litoral argentino, frente 4 Uruguayana.
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El facultativo expresado, luego de examinar detenidamente al en-
fermo, ecomprobé que éste presentaba una pHvumnin dé sarhetet grave.

Vista la situacién del enfermo, la gravedad y condiciones deficien-
tes, que para su asiskencia ofreein;' adénsejé fuera trasladado urgen-
temente al Hospital local “Antonio Heras”. Asi se hizo el dia 10.

Al dia siguiente, concurria al eensultorio pastidular de ese mistno
‘facultativo otro enfermo, compafiero de tareas del anterior, y que,
como éste, habia estadp trabajapdo en los dltimos dias en el kil-
metro 7, habiendo gate mysmo sujeto prestado sus cuidados al primer
enfermo, del que acabamos de hablar.

Examinado el caso, el doctor Ancel verificé que también pr-en\taba
los sintomas de una afeecion del aparato respiratorio, anﬁ‘loga. é la
del primer caso, es decir, los de una pnewmonia.

Atentas 4 su vez, las condiciones del enfermo, se aconsejé igual-
mente pasar 4 asistirse al Hospital, ingresando, en gonsgGuensisy &
ese es{:&t)‘reclmleﬂ“? &R fl l(ﬂ# A%'uq o) T oue

En esas circunstancias, habiéndose solicitado los auxhlos de un mé-
dico para asistir 4 un nifio enfermo, en las inmediaciones del Hospital,
trasladése al domicilio de ese iﬁﬁo, ‘o)’ mismo doetor Ancel, resultando
ser ese nifio hijo del enfermo remitido dltimamente al H‘ospxt,alf
jado en e} mismo domicilio de éste. Exa. ninado el yifig éc‘;ﬁ}ﬁi"o
didho faculﬁ NB,"(iue tenfa una' rpnco-pnpwn?oma.

Lt

Alarmab, > Spl meérad medidas, En ‘w‘vista de, tales antecedentes, del
cardcter y locdlizacibn de Tas dolencias § que, Yos é'xi‘fé'tplos pre$entaban,
dé Ia ‘dreinstantia dé residir 10s tres en un mismo Om.lclIlQ' ﬂel la
sutesion deé elios, y de alguncs otros datos relativos 4 los misms,
nhiRérén en ¢l ‘doctor 'Aricel dlgunas sospechas respecto 4 Ia nafuraleza
de ‘tales dolencias pulmonares, motivo pox, €l clw.l,,l Juzgo eonveniente
cambiar ideas con algiunos de sus ¢dlégas en el ﬁospll al,

En conocimiento dé los hechos referidos, el doctor Roque Difrier p,
inteligente y activo Médico Municipal y de Sanidad M.arlf:lhm(
traémlho, 4 su vez, il sefior Infendente Mum(upul, acordﬁn ose 1\1‘1:V1-
tar esa ‘misma noUhe (dia 12) & los meﬂwos, pars. reurirse en la
Mummpahdad y resolver las medldas precauclonales que fueran’ ne-
cesitios. Efectuada 'la susodichp reunién, quéds acardado adoptar de
mmeala.to, diversad meflidas de carficter samf;ano( entre otras el tras-
lado 4 la Casa de Aislamiento del ser’uqdo ‘enfermo de pneumonia
que habia ingresado al Hgspital (el primero habfa fallecido ya) y del
nifio atacado de hrongo-pneumonia, el aislamiento del domicilio donde
habian ‘oeurrido los casos, rigurgsa dgsinfeccidn del mismo, el gisla-
miento dé los operarios de la cuadrilla del Fermcdrml antes citada,
¥ g\lg'lhlﬁ‘tfs otras tendientes & precaver 4 la pobla.cmn de una posilile

diseminacibn de la dolencia referida. -
Simultineamente casi con la adopeion de las miedidas implantadas,
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se iuve notivias de hiabeérse: proditeido enbtto fuevos cisoy en Ta ua-
drillg del kilémétro 7.

Comunicades los he¢hos al Deépartamenmto Nacional de Higiene,
al de la Provineia y al Ministto de Gdbkertio, ‘se orgamisd nna expe-
dicién sanitaria compuésts de los dectotes Difrieri y Bianchi, 14 que
adompanadw dell Intendante 'y del'Jefe de Polict 'y &letnentos de cu-
racidn, se trastadd al foeo denuncitudo.

Lilegados 4 @icho lpumts;! se comprobd que entre’ diehos ‘operativs
habiase desarrollado algunos dfas antes wuna afeceién de la que afin
se encantraban varies eonvatevientés de ella y una minjér enferma de
pnewmlontas ' W

Interwpneidn | de das autovidades sanitarins \wipewiores. W) El Depatta-
mento Nacional de Higiene v el de la Provineis, envidron & dicho
lugar médicos, materia) wanitario, sueto, €t etd.) 'y un bactertblogo
para praoticar las mvestigaciones de laboratoric necesarias 4 ia tom-
probacién cientifica de ia enférmedad en ecudstién.

Un nuevo caso.—Encontrindose enfermio en esos dfi4s, un fogtista
de esa misma Ewmpresaihajd la asistencla del doctor Biandhi; resblvio
trasladarlo 4 la Casa de Aislamiento,

Sobre algunas Fispdsicionesd sanitarins puéstes em ‘pricticd~Gomo
medidas profilécticas en el kilémetro 7, ademfis del disdameéénto d¢ o8
enfermos, se desinfectaron varpus, ropas; etd)) se 1és hizd mnddr de
eampamentoy provepéndeseles, astmismy, de nmuevas earpss; & algu-
nos de los aislados de ese punto se les hizo itiy8sid6n e suero anti:
pestoso; en cuanto 4 destrueeién de ratas no pudo hacerse por no
existir en ese punto, en razéy de tyatarse de parajes arenosos in-
habitables para esos roedores.

En Concordia, ademés de las medidas samtamas, que ligeramente
hemos indicato; se'hizd tha ‘Verduders campafia contra las ratas.

Imvestigaciones bagterioldgions.—Se prae‘goa,ppq analisig ;‘ep,ehdos
de 1a sangre y esputos de los ganfqrmos, se hicigron cultivos & inocu-
laciohes experimentales con objeto de investigar al microscopi, |
resultado de dichas culturas é moeqls,qmngs,, ety ehoy

Parece que en los primeros exfimenes bagterjolggicos, los resultados
eran un tanto indeeisos por inconvenientes atribuidos & algnnos de
los reactivos colorantes gmpleadgs.

Pero una vez ef),mma&a esa cireunstancia aceideptal, fodos los exén
menes dlel'm el mlsmo resultada megative, respecte al bagilo, Jersin:
Para ‘mayor segunda se repy(nerpn €s08 anahsls y #| resultade fué
siempre el thismo: negativo. Bagteriolégicamente, pes, no podia ape-
dar la menor duda, no se trataba de pesbe ‘buhomca 4 forma pulmo-
rar, sino simplemente de afecciones pulmonares agudas, de las que
corrientemente se observan en la préctica profesional, 4 base de vulgar
prewmococus.
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Marcha y torminacion de los casos.—Como lo dijimos, el primero de
los enfermos fué trasladado en el dia 10 de septiembre, al Hospital;
su estado era gravisimo, con acmplicaciones diversas, ia principal del
lado del corazén; & pesar del tratamiento heroico instituido por los
médicos de ese estableeimiento, fallecia aquél al dia siguiente.

El segundo de dichos casos, es decir, €l primero de los ingresados
en la Casa de Aislamiento, fallecié también, més 6 menos, en las mis-
mas condiciones que €l del Hospital, alrededor del terler & cuarto dia
de su entrada & dicha Casa.

Los dos iltimos enfermos, que también habian sido remitidos 4 la
Casa de Aislamiento, es decir, el nifio y el foguista, euraron.

Tratamiento de los enfermos.—El tratamiento empleado para con
dichos enfermos, fué, diriamos, puramente médico: he sido informado
que no se empled con ninguno de ellos inyeceiones de suero antipestoso.
Debo agregar también, que ninguno de los médicos de la looalidad
‘que habfan tenido intervencién en dichos casos, ereyé estuviera indi-
‘cado hacerse inyecciones preventivas.

En cuanto 4 la enferma del kilémetro 7, continud alli su asisteneia
y curdé completamente.

Epizodtia de ratas.—He recordado que el kilémetro 7, por ser are-
noso, es inhabitable para las ratas.

En cuanto 4 Concordia, y sus inmediaciones, puede asegurarse que
la apariciéms de los casos mencionados, no fué precedida de mortan-
dad de ratas en ninguna parte.

RESUMEN

De las informaciones recogidas por el infraseripto, se desprenderia :

1.° Que los casos que se produjeron en las fechas y en las localida-
des mencionadas en el ecurso del presente informe, no fueron de peste
bubénica.

2.2 Que las afecciones pulmonares agudas gue presentaron dichos
casos, eran de las de cardeter comin.

3.° Que los factores 6 circunstancias de distinto orden que concu-
rrieron 4 provocar fundadas sospechas en. el seno del ecuerpo médico
local, respecto 4 la verdadera causa de las precitadas dolencias, y
determinaron, 4 su vez, la intervencion de las autoridades sanitarias,
justificaban perfectamente la amplitud de las medidas profilacticas
adoptadas en su oportunidad por dichas autoridades.
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En nombre del Consejo, he agradecido al sefior ‘Cénsul don R. Viera,
y 4 los doetores Roque Difrieri y Ernésto Anecel, las atenciones que
benévolamente me fueron dispensadas en esa simpética localidad.
Saluda al sefior Presidente muy atentamente.

J. Etchiepare.

Informe mensual de la Inspecciéon D. de
Higiene de Treinta.y Tres

Inspeecion Departamental de Higiene de Treinta y Tres.

Treinta y Tres, noviembre 5 de 1912.

Sefior Presidente del Consejo Nacional de Higiene, doctor Alfredo
Vidal y Fuentes.

Tengo el agrado de poner en s conocimiento, que durante el mes
de octubre préximo pasado, se denunciaron en esta Villa varios casos
de tos convulsa, la que sigue tomando incremento.

Como puede verse por los datos semanales en que aparecen denun-
cias de tuberculosis pulmonar y tos sonvulsa, no existen, desde algiin
tiempo 4 esta parte, otras enfermedades infecto-contagiosas en esta
loealidad.

Sin otro motivo, saludo al sefior Presidente muy atentamente.

AnTONTIO M. Barao,
Inspector Departamental de Higiene





