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Art. 2" Publiquese para conocimiento general.

Arrepo Vibaln v FoENTES,
. Prestdente.
cJustol”, Gonzile:,
Seeretario,

Comenlarios relativos a fas defunciones por enfer-
medades infecto-contagiosas registradas en el
Lruguay, en el ano 1918.

POR EL DE. JULIO ETCHEPARE

Insprector de Sanigad Terrestre

La Direccion General del Registro de Estado Civil ha pu-
blicado nltimamente el sLbawario corvrespondiente al aito 1918,
del cual hemos extraide las eifras correspondientes a morta-
lidad por enfermedades infecto-conlagicsas, con el propoisito
de someterlas a un somero examen comparative con la mor-
talidad registrada en ainos anteriores, por afecciones de la
misma haturaleza, y comentarlas hrevemente,

LA FIEBRE TIFOIDEA

Total general de defuiniciones: 313 ; clasificadas por seros: 164
varoues y 149 mmu)eres: por edades: de 20 a 24 anos es el pe-
riodo en el que se ha registrado el mayor numero de falle-

C‘idOS. \

Distribuidos por departamentos, tendriamos las sigulentes
cifras, por orden descendente:

Monteviden . . . 106 defunciones
Rio Negro . . . 22 n‘
Plorida, - 50l d g 118 s
S i 1T Ty SRS '
Canelones . . . . 13 3y
Maldonado . . . 13 T
RO(‘]I?., . . : ! ' 13 ?9
San José 19 1

: : * [ ] [ ) ,’
Calongsy s pih TRl 12
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Raaeragiiond Sl L, ) 19 defunelones
R L AR »

M Cavsd L 1 L 11 £
PR O L s 11 !
IR R e T 10 i
Cerro Largo . . . . 10 i
Sorigané . . . .- 9 .
Tacuaremhé . . . D N
Paysanudi. '+ o Lo 4 L
Tremta y Tres . . 2 gt
Resumen :
Montevideo . . . 106 defunciones
Campana. . . . 207 bt
Repiblica. . . . 313 &

Consultando nuestros apuntes sehre fiebre tifoidea, desde el
ano 1896, podriames decir: '

)

)

Que la mortalidad por tifoidea del ano 1918, en la
Repiblica, en cifras absolutas, ha sido la mas clevada
de todas ellas.

Que la expresada mortalidad en Montevides, ha sido.
Irnalinente la mas alta, a excepeion de la que corres-
ponde al ano 1904 (ano de guerra civil; en (ue nu-
merosos enfermos procedian de los ejérecitos de cam-
paila). ‘ 'y

Que la susodicha mortalidad en campaiie, atin enando
ha sido menor que la del aito anterior. representa, sin
embareao, na de las cifras mas altas.

Hin cifras relativas, es decir, en relacion con la peblacion,
tendriamos :

19

Qv

QRue el coeficiente de martalidad por tifoitea por ca-
da 1.000 habitantes, en Moutevideo, ha sido en 1918,
el doble del que corresponde al ano precedente, y el
mas elevado de los 10 (lthmos anhos anteriores.

Que en campaita, atn enando ha sido esa proporeion
un poco menor que la del ano 1917, ha sido con todon
mas elevada «ue la de los 10 Ndtimos anos anteriores,
a excepcion de los anos 1907 v 1410,
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Aualizando la mortalidad producikda en eada uno de los de-
partamentos de canipaniin. — en 1918 — llamaria en pruner
térnnno la atencion el munero de ftallecides en Rio Negro: 22
defunciones: en el ano 1917 tueron 8 los fallecidos. cifra que
hasta entoures habia sido la nas alta desde el aiio 1896 en
adelante. Conviene tener presente «que Rio Negro es uno de
loS departanentos (e menor poblacion de la Reptiblica; Mal-
donada es otro de los departmmentos (ue figura con cifras al-
tas (Nan Carlos ha tenido tifoidea con carvacter epidémico) ;
Flonida, Salto, Minas, Rivera, San José vy tantas otras loca-
Ndades pagan ammualmente Lunentable tributo a esta enfer-
medal.

Sobre el desarrollo de la fiebre tifoidea v sus prmeceipales
causas en nuestra campana, nos hemos ocupado nmehisimas
veces; “e han realizado ulthmmmnente, como se :sabe obras de
saneantento en Salto, Paysandit y Mercedes, v podriamos ade-
lantar la noticia de que se proyecta continnarlas en los deitas
departamentos,

Como he tenido ocasion de expresarlo en uun trabuajo pre-
sentado al Congreso de Higiene y Demoaratia de Wishington
fen 1912) sobre E'stacistica Samitaria de la fiebre fifoiclea e
el Urneguay < conegptiio que muchas de las minneiosas observa-
clanes recogidas sobre morbilidad y mortalidad por fiebre ti-
foidea podl An ser utiles, pues cue con el exaimen comparativo
de las mismas podra demostrarse los inmensos heneficios (ve
se habran aleanzado econ la elecucion de las obras de sanes-
miento treueral, proyeetadas para los centros de pohlacidn de
campal na’

Creo ﬁl'memente (que el aprovisionanieuto do agua pota Hls
v construeecion de red eloacal. como se ‘ha expresado en el 1ii-
tano memorandwun elevado al Ministerio de Industrias por el
Conseio Nacional de Higiene, es ‘‘asunto de vital importan-
cia para la salad v el hienestar de los hahitantes de nuestras
capitales v, principales nucleos de poblacion’’, ecomo creo tam-
hién, que con la cooperacion de la vacuna antitifica, empleacis
actonalmerite, podriamos llegar a disminuir de modo consi-
derable el niunero de enfermos de tifoidea v consecutivameir-
te el nmmero de defunciones por la susodicha causa; mis ahn,
conmo lo han hecho notar los profesores Macé e Tmllveum >
lo he recordaclo mis de nna vez — la introdnecion de un agia
mala, prodnce una disminucion brusca de la fiebre tifoide:,
cuaido en una cindad que no tiene mas (ue pozos o agua de
10 henta, se efeettia un aprovisionamiento de azua e fuente

5
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o una instalacion de filtros; por otra parte. se ha obsernvads
igualmente que la mortalidad ¢eneral ha desceeadido en ci-
fras que superan a las recucciones producidas por la tiebre
Stifeidea solamente; en este descenso suplementario habria que
distinguir, segun los mismos awtores, dos elementos: el uno -
de cardcter general en nuestros paises, debido a los progre-
cos del bienestar y de las condiciones sanitavias en las pobla-
ciones, al saneamiento, a la-desinteccion, al aislamiento y al
mejor tratamiento de los enfermos, ete.: el otro especial, como
consecuencla del aprovisionamiento (Jde agnas mas sanas, efecto
que se hace sentir fuera de las entermedades de origen hi-
drico, como mejoramiento (e conjunto de la salud publica.
No faltan, en todas partes, ¢uienes ponen en duda el valor
de las estatlisticas v ebservan o (uie mnchos casos 110 se de-
nunelan por  esta o aquella razon, o que en los enadros de
mortalidad tampoco figuran todos los qne efectivamente han
falleciao por esa afeecion, por tal o cual motivo, ete.: estd
bien. todo eso sera vercdad, pero tanto los cque impuenan —
por sit mexactitud — los resultados de esas estadistica.s, como
los que las ereen titiles a nesar de sus deficiencias, estaran de
acuerdo, suponeinos, en la sigulente apireciacidn: si esas ci-
fras, atin estando por debajo de la realidad en materia de
desarrollo de tifoidea, nos permiten presentar un cnadro po-
e¢o halagador o destacar una situacion sanitaria general «ue
no condice con los progresos que en tantos otros asuntos se
han realizado eu el pals,”ja qué conclusiones arribarianos con
una estadistica que refiejara fielmente la verdac descarnada
de los hechos, en el presente exnso todo lo cue se refiriera a mor-
bilidad v mortalidad por tifoidea?

- Se trata indisentiblemente de v asunto de magnias pro-
yecciones; las autoridades a cuienes corresponde, ‘deherian
iniciar — preferentemente — las obras necesarias al sauea-
miento de las poblaciones, dada la situacion lamentable en .
gque, en la mayor parte de ellas atn se vive, desde este
mmto de vista de la higiene, expuestos continmamente sus ha-
hitantes a adqun-nt enfermedades cue, como la fiehre tifoidea
y otras — infeeciosas o parasitarias — pneden ser trasmisi-
bhles por el agua.

LA VIRUELA\

Antn cuando en la publicacion de ¢pue nos oenpamos fignra
wna defencion por la expresada causa en JFlores, dehemos
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-
—

manifestar que ‘nvoluntariamente, se omitio  consignar  que
exd nmmca defuncion, corresponde al aiio 1886,

Istfectivaimente, en 1918 fueron deuunciados solauueinte dos
Casos de viruela en nna pequena poblacion sitnada en la fron-
tera — Nanta Rosa del (Cuareim. — que el suserito tivo opor-
tianidad de exainipal, y que curaron perfectarnente.

El contagio procedia de territorio brasileno; se tomaron de
inmediato las medidas profilacticas necesarias, no se prodnjo
ningin nuevo caso en todo el pais. Como todos lo saben. la
virnela, después de la epidemia de los aftos 1909-1911. es nria
enferimedad que, felizmente, podemos considerar extingnida
en nuestro psais,

SARAMPION, ESCARLATINA, T0S CONVULSA

Ia sido registrada wne svla defuneion por sarampron, en

el departamenio de Minas.
La  escarlatina ha ocasionado stete defunciones, a _saber :

dos en Articas, una en Durazno, dos en Montevidleo, una en

Rivera y otra en Salto.
De tes convitlsa, han oenrrido 29 defunciones.

DIFTERIA

Hau sido msermptas las sigu-iellteg.s;_(lefunciunes':

Montevideo . . . . 21 defunciones
Campaite . . . . . 05 3
Reptuiblica. . .= . 84 -

Lia aplicacion del suero antidiftérico, preparado e¢n nues-
tro Instituto de Iligiene Iixperimental, nos ha permitido ex-
tingiir aquellas temibles epidemtas jue en otras €pocas aso-
laban el pals, y euvas estadisticas arrojaban en algunos ailos
cifras horrendas de merbilidad v mortalidad.

Analizando, por ejemplo, las eifras de estadisticas que he
recorriclo, corresponclientes a Morievideo, desde 60 anos atris.
no podemos menos de Mmostrarnos altamente satisfechos por la
extraordinaria rednecion operada en las cifras de mortalidad
por difteria. En el aiin 1871, figuran 120 defunciones, 89 en
el gito 1872, 71 defunciones en el aiio 1875, 62 en el aito 187'1;
mas tarde, en el ailn 18586 aparecen 109 fallecidos, 628 en el
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wiie 1387, 406 al alio siguiente, 224 en el ano 71859; despuds
. de la era gloriosa de la aplicacion del suwuero anteliftérico,
propiamente desde el ano 1397, imelnsive, en adelante, Ia
difterria figura en los euadros de mortalidad con ecifras que
en realidad deben halagarnos, 15, 20, 31) defunciones a lo sumo,
antcalmente, con una poblacidn (que no es e 115,300 habi-
tantes couno lo era en el aio 1879, ni «le 164,023, como lo
daba el censo de 1854, o de 185,211, come lo era la del aic
1887, sino con poblacion de 300,350, 352,704 habitantes, ¢omo
Io gra la del wio 1918, Veintivna defunciones para ina- po-
blacion eomo la que acabamos de dar para Mcauteviddeo, en el
aiio 1918, nos parece una cifra muv significativa; mismo el
muero de fallecidos, en la totalidlad de los departamentos de
campaiia (63) donde, como se sabe, no es tan faeil intervenir
oportunamente como en Montevideo, no es ecitra elevada ; tén-
vase presente la poblacion de camnpaiia en 1918: 71.046,851
habdanles.

Habriamos podide extendernos comentando i1gunalmente los
efectos (le la aplicacion de! suero en lo relativo a nerbilidad,
perc no ha sido ese el asunto prineipal que nos ha movido
i excribir estas breves lineas.

GRIPE, TNFLUENZA

La pandemia grvipal, que en 1918 azoth al mmndo entero,
prodhitjo también en nuestro pais um numero sensible de - de-
funciones; siendo ella la eausa prinecipal del aumento ce lag
cifras de mortalidad en el aiio expresado.

Eun la Remiblica, la gripe produjo 9326 defincrones, de las
citales 739 corresponden a Mouteviddeo v el resto a los depar-
taanentos de campana.

K mapa adynto reprodiuee Ia mortalidad oeasionada por
Ta gripe distribnida por departainenlos.

iComparese en dicho mapa e igualimente en el siguiente cna-
dro. la pohlacion y mortalidad por gripe, clasificada por de-
Jartammento. » podra advertirse tacilmente la considerable
diferencia. que present:a en las cifras de mortalidad ta zona
tne compretderia los departamentos de Artigas, Salto, Pay-
sadia, Rivera, Tacuaremhd y Cerro Largo. comparandola con
la vasta zona situtada al Sur de la anterior.
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