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El Servicio puede justamente enorgullecerse de su larga y gloriosa 
historia. En sus filas han figurado administradores como Hamilton 
y Wyman que asentaron las bases de la colectividad; higienistas 
panamericanos como White; clínicos avisados como Carter que tanto 
contribuyeran a nuestros conocimientos de la fiebre amarilla; mártires 
del deber como McClintick, y el grupo actual de epidemiólogos, 
laboratoristas e higienistas en cuyas manos confía sus problemas 
sanitarios los Estados Unidos. 

PROEZA DIGNA DE ENCOMIO 

En el mes de mayo, como describe detenidamente en otra página el 
actual Director General de Salud Pública del Brasil, apareció ines- 
peradamente en Río de Janeiro la fiebre amarilla, extinta allí desde 
la gran campaña de Osvaldo Cruz en 1909. Ese largo intervalo 
había engendrado codanza injustificada, pues mientras existiera la 
fiebre amarilla en el norte del país y hubiera mosquitos Aedes aegypt2, 
subsistía el peligro para Río, y el predecesor del Dr. Fraga en su 
puesto actual hizo notar en sus informes de 1912 a 1918,’ la impor- 
tancia que revestía la extinción de la fiebre amarilla en todo el terri- 
torio de la República. Tan patente era la cosa que uno de los altos 
empleados del departamento nacional de salud pública declaró hace 
poco tiempo : 2 

É gande erro financeiro para um país, emprehender a luta contra a febre 
amarella sórnente em algumas de suas cidades, deixando a enfermidade arraigada 
em ponto proximo ao lugar onde foi extincta. Desta politica, seguida no Brasil, 
resultou desde 1908 a despesa annual de mais de 2,000 contos com o servico 
contra o mosquito no Rio, para precaver a popula@o contra a reinfeccáo da 
cidade. Esta somma utilizada na luta contra a febre amarella nas outras 
cidades brasileiras onde existia o mal, teria ha j6 longo tempo libertado o paiz 
desta macula, podendo-se entáo ter extinguido o milheiro de empregos que 
hoje existem no Rio para a campanha contra a estegomia. 

Esos temores fueron cumplidos y la epidemia recién acabada fué, 
según apunta el Dr. Fraga, con toda probabilidad importada de los 
Estados del norte, cuyas comunicaciones con la Capital se vuelven 
cada día más rápidas y frecuentes. El primer caso sospechoso 
(el 12 de mayo) fué en un soldado que muriera el 16 de mayo. El 
primer caso diagnosticado positivamente, notificado al Departamento 
Nacional de Salud Pública el 31 de mayo, fué en un paisano que se 
había enfermado el 27 de mayo. Sobrevinieron más casos en el 
mismo barrio, muy frecuentado por marineros, por quedar cerca de 
los muelles y también próximo al cuartel general a donde llegan los 
reclutas del norte. Del primer foco, el mayor, extendióse entonces 
la epidemia a otros, más hacia al centro de la población, hasta alcanzar 
un total de 121 casos con 68 muertes a principios de octubre. En 

1 Rev. Med.-Cir. Brasil 38: 307 (jul.) 1928. 
2 Mattos, Emygdio: VBase el BOLETÍN de agosto, 1928, p. 1013. 
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el artfculo del Dr. Fraga, descrfbense con pluma conocedora Ios rasgos 
epidemiológicos y clfnicos que pueden consultar los interesados. 

Sobre un punto si queremos llamar la atención, y es la actuación 
inmediata, eficaz y segura del Departamento Nacional de Salud 
Pública. Los métodos seguidos fueron los clásicos que acabaron 
con el vómito negro en la Habana, Panam% y otrora en el mismo Río 
de Janeiro. La llamada policía de focos, con aislamiento de los 
enfermos, desinfectización y petrolización, fué prontamente implan- 
tada. Dividida la ciudad en distritos, púsose cada uno de estos a 
cargo de un médico jefe, 13 en conjunto, a los cuales auxiliaban en la 
fiscalización 40 estudiantes y 80 guardias, en tanto que la aplicación 
de las medidas profilácticas quedaba a cargo inmediato de más de 
1,800 hombres, divididos en grupos de 2, que abarcaban semanal- 
mente toda la ciudad con visitas domiciliarias. En el auge de la 
epidemia más de 175,000 personas sometíanse a inspección diaria por 
73 medicos, 31 enfermeras y 140 estudiantes de medicina. 

Los resultados no tardaron en aparecer. Para el 10 de septiembre 
el fndice culicida habfa bajado al 2 por ciento, de lo cual puede . 
deducirse la cifra tranquilizadora del aédico. El 25 de octubre ya 
podfa cablegrafiar con justa satisfacción el Dr. Fraga a la Oficina 
Sanitaria Panamericana que habían transcurrido tres semanas sin 
ningún caso nuevo de fiebre amarilla. La magnitud de la empresa 
llevada a cabo puede comprenderse mejor recordando que se trataba 
de exterminar una enfermedad transmitida por mosquitos en una 
población de 1,600,OOO habitantes, y que se logró eso en cuatro 
breves meses. Y Río hoy día pasa por tener casi tres veces más 
habitantes y más extensión que en los días de Cruz, y si bien entonces 
se trataba de una endemia, hoy día la proporción de susceptibles es 
naturalmente mucho mayor que a principios del siglo. 

UNBUENEJEMPLO 

Dado que han sido descritos cronológicamente en el BOLETfN, 
nuestros lect’ores se habrán impuesto debidamente de los varios 
desenvolvimientos relacionados con la aparición de la peste en la 
RepGblica Argentina. 

Lo que queremos ahora es hacer resaltar la actitud rigurosamente 
científica y moderna que adoptaron desde el principio las autoridades 
de sanidad de la República del Plata y en particular el presidente del 
Consejo Superior de Higiene, Dr. Tiburcio Padilla, al comunicar 
prontamente a la Oficina Sanitaria Panamericana cuanto caso de 
peste de neumhnica o bubónica se presentó. 

No se contentaron con eso en la Argentina. En su afán de garanti- 
zar al público extranjero, fueron más allá, pues en una conferencia 
de las autoridades de higiene y otras interesadas en la administración 


