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Considerando, que debido al aumento de los medios de transporte y a la mayor 
rapidez de las comunicaciones, existe hoy dk mayor peligro para los paises no 
infectados que el que existia en tiempos anteriores, y 

Considerando, que de los medios más eficaces para proteger los pafses no infec- 
tados, uno de los más importantes consiste en la denuncia rápida y exacta de los 
casos que ocurren. 

Resuélvese: 
(a) Reconocer los esfuerzos desplegados por los pafses infectados en lo tocante 

al exterminio de la enfermedad. 
(b) Recomendar a los paises que no lo han hecho aún la ratificación del Código 

Sanitario Panamericano para asegurar asf a los paises no infectados que las 
medidas que se aplican estarán de acuerdo con procedimientos universalmente 
reconocidos como eficientes y proteger al mismo tiempo los intereses de los 
pafses ya infectados. 

(c) Rogar a los paises infectados, que no estén haciéndolo, que denuncien sus 
casos con rapidez y exactitud, porque de otro modo los paises no infectados se 
encontrarán en la necesidad de protegerse en la mejor forma posible pero sin 
poder sentirse seguros de la eficiencia de sus medidas por falta de datos útiles 
que, cuando suministrados, facilitan el comercio internacional. 

2. FIEBRE AMARILLA 

(a) Otorgar un voto de aplauso a las autoridades sanitarias de la República 
del Brasil por los extraordinarios esfuerzos desplegados y por el tesón con que 
han combatido la fiebre amarilla. 

(b) Reconocer que la presencia de casos de fiebre amarilla en este hemisferio 
constituye una amenaza potencial para los demás pafses y recomendar a todos 
los paises que han tenido la fiebre amarilla, reciente o anteriormente, que hagan 
estudios prolijos de todos los focos recientes y antiguos y de las poblaciones 
adyacentes, con el fin de asegurar que no existen focos desapercibidos y prevenir 
así un estallido inesperado. 

(c) Llamar la atención de las autoridades sanitarias sobre el hecho de que las 
rápidas comunicaciones modernas pueden facilitar, en ciertos casos, una extensión 
más rápida de la enfermedad que los medios empleados antiguamente. 

(d) Proponer que, en las campañas de exterminación y en los est.udios epide- 
. miológicos, en vista de la imperiosa necesidad de dominar la enfermedad cuanto 

antes, se utilicen todos los medios disponibles, ya sean gubernamentales o 
cooperativos. 

I 

EL PROBLEMA DE LA SORDERA 

Horrible como es la ceguera, la sordera parece constituir un grava- 
men todavía mayor con respecto al desarrollo, pues hay signos de 
que retarda todos los procesos de la vida. A todo el que ve le parece 
fácil reproducir los dígitos de memoria cuando se le presentan, pero 
esto es casi imposible para el sordo, no porque no pueda hacerlo, 
sino por no conocer los símbolos del lenguaje. 

La Asociación Americana de Otología ha emprendido últimamente 
una campaña destinada a colectar $500,000, a fin de llevar a cabo 
el programa de investigación otológica, iniciado hace cuatro años con 
fondos facilitados por la Corporación Carnegie. Con el mismo objeto, 
ya se ha establecido un centro en la Academia de Medicina de Nueva 
York, y con el tiempo espérase contar con un fondo de $2,500,000 
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que se dedicará a una serie de investigaciones universales de la 
sordera. En los estudios proyectados colaborarán psicólogos, an- 
tropólogos, pedíatras y físicos, que perseguirán sendas diversas en 
sus ataques contra el problema. Sitio extraño y terrible, el mundo 
silencioso en que se debate el sordo, es precisamente esta región 
misteriosa la que van a explorar los investigadores. 

La atención se concentrará sobre todo en el niño sordo, que es el 
que tiene que sobrellevar la carga más difícil, pues privado como se 
encuentra no sólo de audición, sino de habla, aunque posee un aparato 
de fonación, no conoce los símbolos del lenguaje. Hasta ahora esos 
niños han constituido un libro cerrado hasta los siete años, que es la 
edad de ingreso en la mayor parte de las escuelas para sordos. Pa- 
dres y maestros pueden modificar el ambiente del niño normal, pero 
sucede algo muy distinto tratándose del sordo. Ni siquiera existe 
un método seguro para determinar si es sordo realmente. Después 
que la mayoría de niríos sordos han pasado de 6 a 8 años en una 
escuela, apenas si pueden leer como la mayoría de los chicos de 7 a 
8 años que pueden oir; es decir, que precisan de 8 a 10 años de en- 
señanza en las escuelas especiales para poner al sordo a la altura que 
el niño sano escala en 1 6 2 años. Suele reinar la idea de que el 
niño sordo es más apático e indolente comparado con los otros. 
Uno de los puntos que se va a investigar es si los sentidos de la vista 
y el tacto se aguzan para compensar la sordera como se suele 
creer, aunque hasta la fecha los experimentos prestan poco apoyo a 
esa idea. 

Muchos individuos nacen sordos; otros se quedan sordos. Los 
sordos de nacimiento encuentran muchas más dificultades que los 
que han podido oír, por ejemplo, hasta la edad de 3 años, y éstos 
muchas más que los que quedaron sordos, por ejemplo, a la edad de 6. 
No debe olvidarse que sordera y mudez son dos cosas distintas y 
que si los sordos recuperaran su audición, también recobrarían el 
habla. En los Estados Unidos, según el censo, más de 90 por ciento 
de los sordos fueron víctimas de la aflicción antes de los 20 años; 
casi tres cuartas partes antes de cumplir cinco años, y más de la 
tercera parte ya nacen así. 

Al estudiar, pues, la sordera, conviene, pues, separar la forma 
congénita de la producida por las enfermedades o los accidentes, 
correspondiendo 98 por ciento de la sordera adquirida a las primeras 
y 2 por ciento a los últimos. En la profilaxia debemos considerar 
primero, esas enfermedades de la infancia, que son susceptibles de 
afectar la audición; es decir, que debemos impedirlas, y de contraerlas 
el pequeño, debemos cuidarlo de manera que no ,lo dejen sordo. 
Ya se ha averiguado que, con los conocimientos actuales, podrían 
evitarse tres cuartas partes de los casos de sordera debida a afecciones 
primarias del oído y la mitad de los debidos a dolencias infecciosas. 
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Uno de los elementos más valiosos en ese sentido es la inspección 
médicoescolar por descubrir casos, no sólo de sordera incipiente sino 
de adenoides y estados catarrales, que, tomados a tiempo, impedirán 
la sordera permanente más tarde. Los padres pueden también hacer 
mucho; primero, resguardando a sus hijos en todo lo posible contra 
las enfermedades infecto-contagiosas; segundo, de sobrevenir éstas, 
siguiendo los consejos del medico para limitar sus estragos; y tercero, 
consultando a un otólogo, de sospechar que el pequeño “tiene algo 
en los oídos,” pues un mal, atendido a tiempo, no tiene tanta ocasión 
de hacer daño. 

Temible como lo es la sordera, será mucho menos frecuente cuando 
todos los elementos sociales la combatan con las armas ya disponibles. 

UNA LECCIÓN PRACTICA Y COSTOSA EN HIGIENE 

Por el BOLETfN,* nuestros lectores se enteraron de la epidemia de 
tifoidea, que agobiara a Olean, poblacioncita del Estado de Nueva 
York. Un abasto de agua contaminada motivó 230 casos de fiebre 
entérica, con 22 muertes en una población de 27,000 habitantes, o sea 
la peor epidemia de su género observada en años recientes en dicho 
Estado. 

La epidemia había sido precedida de una serie de brotes de gastro- 
enteritis, y lo vergonzoso y lamentable de la situación es que el Depar- 
tamento de Sanidad del Estado había llamado repetidamente la aten- 
ción sobre las deficiencias del abasto de agua, y los análisis habían 
denotado la existencia del colibacilo en la misma; es decir que se 
trataba de un peligro previsto y remediable, cuya culpa correspondfa 
clara y netamente a la municipalidad. 

Veamos ahora el desenlace. Pasada la epidemia, la ciudad se ha 
visto obligada a aceptar responsabilidad absoluta por los gastos de 
hospital, médicos y enfermería, sufridos por los vecinos, y el goberna- 
dor del Estado ya ha firmado una ley, autorizando la emisión de 
bonos por valor de $350,000, que se dedicarán a resarcir esos gastos, y 
que serán retirados por la ciudad, utilizando para ello las contribu- 
ciones cobradas durante los próximos 20 años. 

La lección está ahí clara. La población de Olean pudo, compara- 
tivamente a poco costo, poner su agua en condiciones higiénicas. 
No lo hizo, y a consecuencia de ello, no sólo tendrá que hacer ahora eI 
mismo gasto, sino consagrar $350,000 más a indemnizar en parte a 
las victimas. En parte, nada más, porque las vidas perdidas y 
las lágrimas vertidas no hay dinero que pueda pagarlas. 

. 

1 Véase el número de febrero, 1929, p. 137. 

58808-2~6 


