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CLINICAL FORMS QF EXANTHEMATIC TYPHUS IN VENEZUELA 

Summary.-The first mention of exanthematic typhus in Venezuela was in 
March of 1896. Then in 1938,1939,1940, and 1941 studies of the disease were made 
by severa1 doctors and cases were reported in various localities. The diagnoses 
in these cases were confirmed by the Weil-Felix reaction. The clinical forms of 
typhus in Venezuela may be reduced to two, the first being called Guacarapa fever, 
which to date has not been very well studied but is probably similar to Rocky 
Mountain spotted fever, and the second being known as benign, endemic, or rat- 
borne typhus. The rat-borne character of Venezuelan typhus was demonstrated 
by the Weil-Felix reaction in the blood serum of patients as well as in rats of the 
Caracas area, and by experiments (as yet uncompleted) of isolation of the rick- 
ettsia in the brains of rats. 

CONTROLE DE STEGOMYIA (AEDES AEGYPTI) NOS PORTOS 
BRASILEIROSI 

ReIatório para Quarto Trimestre do Ano 1942 
Pela Diretoria Geral do Departamento Nacional de Xaúde do Brasil 
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Territorio do Acre 
Rio BranocW ........................ 

Amazonas 
Man&us2~8 ........................ 
Borb@ ......................... 
Humr+W ....................... 
Itacoat~&ra~~~. ....................... 
Manicoré=~s .......................... 
PBrto Ve1hoa.a ....................... 

Pm& 
BeléU+a ............................. 
Abaeté”*a., ......................... 
Alcobaca=. ......................... 
camet4*.a ........................... 
Marab&*.*. ......................... 
Soure”. ............................. 
Vika2 .............................. 

MarrtnlháC 
São Lu+*. . . 

Piaul 
Teresina~‘s.. . . 
Igarawí~‘~. 
Luis Correi@ 
Parnafba2~a. _. . 

rbani ---- 
Fcrtdess?~~. . . . 
Aracati2. . 
Camocim2*a. . 

Rio Grande do Norte 
NatAw. . 
Arei& Branca”8.. . . . . . . . . . . . 
MrtC&U.............................. 

Paraiba 
Cabed61@~8.. . . . . . . . 

Pernambuco 
Recifez’a . . . . . . . . . . . . . 
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1 Transmitido y publicado conforme 8 la resclucibn sobre fiebre amarilla de la IX Conferencia Sanitaria 
Panamericana, que recomendó el envío, por las autoridades de sanidad, & la Oficina Sanitaria Panameri- 
cana, de inform.aciones trimestrales rvzrca del desarrollo de la oampafia antdarvaria y los respectivos 
indjceae~~~gómmos. 

3 Porto aéreo. 
4 Emba,rcaoões inspecionadas sEo contadas ocmc prédios neste relatbrio. 
6 Para fins de assinalamento de Indiees, skcente quando não baja nenhum foco usar-se-á zerc: 0. Os 

ndices inferiores a 0.05 seráo representados por zerc ponto zerc: 0.0. 
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PGrto 

Alagóa‘¶ 
Macei62*~......... . . . ..__...._..... 
Penêdoz.. 

Sergipe 
Araoajú~~a.. . . . . 

Bala 
Sdvador2,a.. . 
BarreimG. ................. 
Ilhbus=. .................. 

EspErito Santo 
VitbriJ~S ............. 

Rio de Janeiro 
Niterói-Sáo Goncalo2 .......... 
Angra dos Rei@ ............. 
Cabo Frioz ........ 
Csmpos~. ......... .. :. ..::. 

Distrito Federal 
Rio de Janeiroz’~ ... ........ 

Minas Gerais 
Belo Horimnta. .......... 

Mato Grosso 
Corumb& ..................... 
PBrto Esperan@~. ..... 
Parto Murtinhr+a ......... .::. .. 

São Paulo 
santos2.a. .................. 

Rio Grande do Su1 
PBrto Alegre2.a .............. 
Pl?lckaEw ................ ........ 
Rio Grande2 ..... ............. 
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LA COMISIÓN DE NORMALIZACIÓN DÉ COLORANTES 
BIOLÓGICOS 

Por los Drs. H. J. CONN y R. D. LILLIE 

Presidente u Secretario, respectivamente, de la Comisión 

HISTORIA 

Antes de la Guerra de 1914-18, los biólogos no habían dedicado la 
menor atención al problema de la normalización de colorantes biológicos. 
Kasta que se excluyeron los tintes alemanes de los demás países, se 
aceptaba en general en todo el mundo biológico que, para fines de tinción, 
los productos del Dr. Grübler de Leipzig estaban suficientemente 
normalizados, aunque se descubrió después que no tan ~610 adolecían 
de falta de uniformidad, sino que a veces estaban hasta rotulados 
erróneamente. 

La exclusión de los colorantes alemanes durante la primera Guerra 
Mundial, y en el período post-guerra el embargo absoluto de dichos 
productos, hizo por primera vez fijar la atención de los bi6logos nortea- 
mericanos en la necesidad de la normalización, al descubrir que los 
tintes domésticos no mostraban suficiente uniformidad para poder 
reposar confianza en ellos. Los laboratorios del ejército de E. U. A. 
ya tuvieron que luchar con ese problema durante la guerra, pero no se 
agudizó en los otros laboratorios del pafs sino allá por 1918-20 al agotarse 
los surtidos de colorantes alemanes anteriores a la guerra. AJ intro- 
ducirse de nuevo en Estados Unidos los colorantes alemanes, se desliz6 
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