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(Conclusion)

CAPITULO V

LA Sirmwis HEREDITARIA

El efecto que la sifilis hace en la raza humana.—Ahora tenemos que
tratar de un aspecto de la sifilis que la caracteriza como casi Ginica
entre las enfermedades en general, es decir, el hecho de que se trans-
mite a la segunda generacién. La gonorrea afecta el porvenir de la
raza por el hecho de que impide que los hombres y las mujeres tengan
sucesion. La sifilis afecta la raza porque destruye directamecnte un
75 por ciento de los hijos de padres sifiliticos antes de nacer o durante
el primer afio de su existencia, y porque inutiliza o debilita una parte
considerable de los supervivientes. La gonorrea como tal no es trans-
misible a la criatura antes de su nacimiento, en tanto que la sifilis
con mas frecucncia se transmite de esta manera que de cualquiera
otra, y cuando efectivamente se transmite no resulta un mero defecto
constituecional, sino sifilis, tan definida y verdadera cual si se ad-
quriese posteriormente de un chancro durante el periodo secundario
de la enfermedad.

Lo madre sifilitica.—Muchas prucbas se han encontrado desde que
se inventd la prueba Wassermann las cuales han demostrado que en
la mayoria de los casos la madre transmite la sifilis a su hijo mas
bien que el padre. Esto significa que si el padre es responsable de
dicha transmision, la culpa le sobreviene del hecho de que ha infectado
a lamadre. Sin embargo, justo es declarar que todavia esta cuestién
de transmisién paternal de la sifilis no se ha dilucidado por completo
v que hay muchos médicos inteligentes que ercen que el padre puede
ser responsable de la infeccién de la criatura antes de nacer, sin haber
infectado a la madre. Sin embargo, la opinién general sostiene que
la criatura que nace sifilitica significa que la madre tenia sifilis, ya
sea que ella presente o no sintomas exteriores de la enfermedad. En
realidad, algunas veces la madre no presenta seiiales de sifilis al ser
examinada o al hacérsele la prueba de la sangre, condicién que se
explica teéricamente por el hecho de haber ella desarrollado cierta
especie de inmunidad por el hecho de haber llevado en su seno a la
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criatura. Sin embargo, se cree que ella tiene la enfermedad y que,
por consiguiente, deber someterse a tratamiento para su curacién.

Cdmo la criatura puede infectarse.~Los nifios pueden adquirir la
sifilis antes de nacer transmitiendo los gérmenes del cuerpo de la
madre a la sangre de la criatura por conducto de la placenta, érgano
que conecta a la criatura con la pared del titero. Si la eriatura ad-
quiere la sifilis de la sangre de la madre durante los tres primeros
meses después de la concepcién, es casi seguro que muere y que el
cuerpo serd expelido, lo cual constituye un aborto. Ahora bien; si
contrae la sifilis del tercer al séptimo mes después de la concepecidn,
la eriatura puede sobrevivir cierto tiempo, pero es probable que nazca
prematuramente y muerta. Si no se infecta hasta después de los
siete meses antes de nacer, es probable que nazea viva, aunque puede
morir posteriormente de dicha enfermedad. El perfodo en que una
criatura en el seno de la madre después de la concepeién puede infec-
tarse, varia hasta cierto grado, segiin la actividad y el tiempo que
la madre haya estado infectada. Si hace poco que ella se ha infectado
y todavia tiene muchos gérmenes en su cuerpo que con’frecuencia
circulan por su sangre, entonces la criatura no tiene casi ninguna
esperanza de salvarse. Es decir, el resultado es un aborto que se
repite cada vez que la mujer resulta en cinta. Algunos de estos
abortos ocurren tan pronto, después de la concepecién, que la mujer
puede creer que sufre simplemente a causa de una menstruacién ir-
regular. A medida que transucrre mas tiempo desde que empezé la
infeceién de la madre y que la enfermedad resulta menos virulenta,
la eriatura no se infecta hasta un periodo mas avanzado de la prefiez,
o tal vez se escape por completo de la infeccién. La criatura puede
morir si llega a infectarse, y entonees sobreviene el aborto, o puede
vivir y mostar las primeras sefiales o sintomas de la enfermedad en
los primeros meses después del nacimiento. Ademéas, puede vivir y
al parecer gozar de buena salud, sin presentar sintomas de la enfer-
medad hasta los 5 6 10 afios de edad. Ocurren casos en los euales no se
presentan seflales de sifilis hasta mucho después, y algunas veces
hasta la edad de 25 afios.

El tratamiento de la madre puede resguardar a la criatura antes
de nacer—No existe ninguna regla fija en cuanto al nacimiento de
nifios sifiliticos de una madre que tenga la enfermedad, aunque por
lo general, a una serie de abortos embrionarios sigue un parto o dos

de fetos muertos y, finalmente, suele dar por resultado nifios que
viven, pero que son sifiliticos, a medida que la actividad de la infec-

cién de la madre disminuye. Una madre sifilitica cuya enfermedad
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seha combatido temporalmente hasta que la infeccién resulta inactiva
merced al debido tratamiento en los tltimos periodos, puede dar a
luz una, criatura enteramente saludable, y también hay mujeres qe—
todavia tienen una sifilis activa y que, sin embargo, de cuando en
cuando pueden dar a luz hijos que se escapan de la enfermedad. Aun
tratanddse de una mujer que se encuentra en el segundo periodo de
sifilis, cuya preflez se descubra a tiempo, puede, al parecer, dar a luz
un nifio saludable, si se somete con inteligencia a un tratamiento
sistemAtico para combatir la sifilis durante todo el periodo que tenga
a la criatura en su seno. Por otra parte, una mujer que contrae la
sifilis poco tiempo antes de dar a luz y que tenga un chancro o tlceras
mucosas en el cuello del Gitero o en el ecanal vaginal por el cual se
efectia el alumbramiento, puede dar a luz una criatura saludable a
la cual infecta en el acto de nacer ésta. Esta clase de sifilis en los
nifios puede compararse a la infeccién de gonorrea que se contrae al
nacer, y es verdaderamente congénita, a diferencia de la sifilis uterina.
Esta sifilis sigue el mismo curso que la de forma adulta, es decir, con
un chanero, que a menudo ocurre en el ombligo, y una erupeién secun-
daria como la que se manifiesta en los casos ordinarios.

El efecto que la sifilis heredada hace en los nifios.—La sifilis uterina
en los nifios da lugar a que ocurran cambios en sus cuerpos los cuales
resultan més considerables que los que ocurren en la forma de sifilis
adquirida. Como quiera que la criatura esti enteramente llena de
gérmenes, al desarrollarse se desfigura hasta cierto grado mediante
la aceién de la enfermedad. Ocurren cambios en los huesos, dientes
y en los érganos interiores que tienen mucha relacién con la sifilis
tardia. Pero si el nifio no muere en el acto, antes de transcurrir un
afio o dentro de un afio o dos de su nacimiento, el intimo contacto
de las células de su cuerpo con los gérmenes, le da a éstos cierta ven-
taja hablando paraddjicamente. Semejantes nifios tienen que poseer
un alto grado de resistencia, pues de lo contrario morirfan. Por esta
razén los nifios que sufren sifilis uterina después de pasar el perfodo
en que las defunciones infantiles llegan a un alto grado, tienen una
magnifica oportunidad para luchar, la cual, cuando la apoya un trata-
miento médieo inteligente, puede permitirles que se lleguen a con-
vertirse en hombres y mujeres que se encuentran practicamente en un
estado mormal.

Los sintomas de sifilis que presentan los recién nacidos.—Las ecria-
turas sifiliticas que nacen vivas, algunas veces parecen exteriormente
en un estado normal en el momento en que nacen. Sin embargo, poco
tiempo después del nacimiento mucha de ellas mueren de convulsiones

71



y achaques interiores. Empero, por regla general, los nifios sifiliticos
en el momento de nacer ofrecen un ejemplo muy notable de la poten-
cia del gérmen de la sifilis para envejecer el cuerpo humano. La
eriatura parece mustia, marchita desde el momento en que nacié. Su
rostro se asemeja al de un anciano de poca estatura, puesto que no ha
podido desarrollarse, y a los pocos dias o semanas de haber mnacido
empieza a presentar sintomas muy eclaras de la enfermedad, en forma
de un catarro nasal que a menudo se eonfunde con un resfriado, efec-
tudndose cambios en el mecanismo vocal que convierten el llanto nor-
mal en una especie de graznido. En tales casos, pueden presentarse
erupciones y especialmente ampollas grandes, tleeras mucosas y pépu-
las grandes, y a menos que no se sometan al debido tratamiento, el
estado del recién naeido empeora répidamente. También pueden
ocurrir variaciones cxtraordinarias en el ejemplo que ofrece la sifilis
en un nifio, y conste que no todos los nifios que tienen una erupeién
en la piel o cuyo llanto es muy débil, son sifiliticos. Por otra parte,
es prudente que la madre o la mujer encargada de los nifios enfermos
consulten al médico siempre que ocurre algo que no sca normal, y
todavia es mis prudente que las mujeres saludables eviten intervenir
con otros nifios enfermos hasta que un médico competente les aconseje
que lo hagan. También debe aconsejarse ahora, en cuanto a la nodriza,
que ésta jaméds debe hacerse cargo de un niilo, excepto bajo la in-
mediata direccién de un médico de experiencia que la resguarde del
riesgo de amamantar a una criatura sifilitica que en seguida le trans-
mitiria le enfermedad, y vice versa, no existe ningtin modo més seguro
de infectar a una eriatura saludable que entregdrsele a una mujer
sifilitica para que la amamante. Por fortuna, el mejor método téenico
moderno—mediante ¢l cual la leche de la mujer se extrae simplemente
y se le transmite a la criatura después de la debida esterilizacién—dis-
minuye seguramente el riesgo de semejante transmisién de la enfer-
medad. Tia mejor prueba de que la madre de un nifio sifilitico tiene
sifilis es el hecho de que ella no puede contraerla de sn propio hijo
que amamanta, aun cuando el recién nacido tenga la boca llena de
ileera mucosas,

Efectos tardios de la sifilis heredada; la imbecilidad y los achaques
de la vista y de los oidos.—La sifilis nterina en los nifios mayores
puede repetir el curso de la sifilis contraida en la vida adulta, hasta

el desarrollo de la ataxia locomotriz infantil y la paresis general. Po-
otra parte, también tiene ciertos rasgos distintivos. Puede decirse

que aproximadamente un einco por ciento de los nifios idiotas lo son
a causa de la sifilis. Muchos nifios sifiliticos indican cambios muy
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marcados en la dentadura y en ciertos huesos, que pueden ser notados
aun euando la prueba Wassermann sea negativa, como con frecuencly
lo es, efectivamente. Por més que la gran mayoria de nifios sifiliticos
distan. mucho de ser normales desde el punto de vista fisico, a menudo
parece que su desarrollo mental ha sido precoz y no muy distinto del
que se nota en los nifios que sufren de raquitismo que de ningin modo
hace que resulten unos degenerados, sino valiosos factores en la vida
humana, una vez que su infeccién llega a dominarse mediante el debido
tratamiento. Los nifios que sufren de sifilis hereditaria estin sujetos
a una afeceién peculiar de la vista que se denomina keratitis inter-
sticial que nubla la efrnea o parte vidriosa del ojo, de tal mancra que
no exceden de un 60 por ciento los casos que logran recuperar la vista
por completo. Muchos de estos nifios pierden asi la facultad de
ganarse la subsistencia y se convierten en una carga para la familia,
la comunidad y el Estado. Muchos eriaturas quedan enteramente
ciegas a causa de los cambios sifiliticos que se verifican en el mervio
optico. Ocurre un cambio semejante, pero de un tipo mucho més
comn, en el nervio auditivo que da por resultade una sordera total
e incurable. Cuanda se trata de criaturas recién nacidas, este defecto
se nota por el hecho de que el nifio no puede aprender a hablar, y si
tal impedimento se desarrolla antes de los 10 afios de edad, es probable
que el mifo llegue a ser mudo, ya sea porque no aprende a hablar o
porque después de aprender olivda dicha facultad. Los internos de
los asilos y escuelas de sordo mudos es probable que ofrezcan una
alta proporcién de sifiliticos por herencia, aunque todavia no se sabe
la proporeién exacta de ellos.

La sifilis hereditaria y la tercera generacion.—Hay dos o tres puntos
adicionales que merecen mencionarse. La sifilis hereditaria, en ¢l
sentido estricto de la palabra, es probable que no se transmita a los
hijos, es decir, las hijas de sifiliticos por herencia no tienen abortos ni
dan a luz criaturas sifiliticas como los dan sus madres. Por otra
parte, este punto da lugar a que haya diferentes opiniones, y por eso
hay médicos inteligentes que creen que el germen puede ser trans-
mitido hasta més alld de dos generaciones. Generalmente se ha re-
conocido que en los hijos de padres que han sufrido una sifilis grave
heredada se echa de ver la tendencia a la inferioridad constitucional.
Sin embargo, si las mujeres que sufren de una sifilis hereditaria
benigna se someten a un tratamiento eficaz, pueden dar a luz hijos
saludables.

La responsabilidad del Estado en cuanto a la sifilis hereditarie.—
La sifilis cuando se trata de nifios adoptados o huérfanos, el Estado
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debiera consagrarle mayor atencién a la sifilis que la que hasta ahora
le ha dedicado. Las esmeradas pruebas Wassermann que se hacen
en las madres, los padres y los nifios debieran estar al alcance de toda
criatura que se adopte, y no cabe duda de que el riesgo que propor-
ciona infeccién oculta se diminuiria si, en los casos de duda, la adop-
cion se aplazara hasta después de transeurrir dos afios de dicha
prueba. Los nifios que al prineipio o mis tarde durante su existencia
demuestran sufrir la enfermedad, no deben ser presentados para su
adopcién, sino que el Estado debe cuidar de ellos y someterlos al
debido tratamiento. El contagio de la sifilis hereditaria y su trata-
miento se diseutirdn en conjunto en relacién con estos aspectos de
dicha enfermedad.

CAPITULO VI

ErL Tratamiento DE LA SiFILIS

Desde el punto de vista del tratamiento, asi como desde otros as-
pectos que ya se han mencionado, la sifilis ocupa un lugar especial
en la jerarquia de las enfermedades. En el dominio de la medicina
general existe un grupito de achaques cuyo eficaz tratamiento presenta
la cualidad dramaética y sensacional que hace que la cirugia—por
ejemplo—resulte tan interesante para la mayoria de los médicos. La
malaria es el miembro més antiguo de este grupo. El dominio de la
malaria mediante la administraciéon de la quinina es un milagro
médico que jamas pierde su poder de asombrar, por lo mismo que
estamos tan acostumbrados a presenciarlo. De idéntica manera, el
dominio de la sifilis mediante las medicinas tanto antiguas como
modernas, que actualmente se usan para combatirla, contiene todos
los elementos draméticos que proporcionan deleite a los trabajos del
médico que la trata y hace concebir esperanza a los que buscan su
exterminio final. EIl tratamiento de la sifilis posee lo que le falta al
tratamiento de la gonorrea, es decir, elementos cuya eficacia casi nv
tienen rival en el ejercicio de la bienhechora ciencia de Hipocrates.

El tratamiento de la sifilis con el mercurio.—Durante los cinco sig-
los transucrridos desde que la sifilis se ha propagado por el orbe
entero, el mercurio ha mantenido casi la misma relacién con dicha
enfermedad que la quinina con la malaria o paludismo. Desde el
principio se reconoei6 la virtud que esta medicina tenia para hacer
desaparecer los sintomas exteriores de dicha enfermedad, y su uso
en gran escala y con el mayor entusiasmo, un tiempo amenazé rele-
garlo al olvido mds bien que revelar y desarrollar su eficacia. Sabido
es que el mercurio es un veneno, y que da lugar a que se presenten
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sintomas que a veces resultan casi tan graves como la misma enfer-
medad. En realidad, dicha medicina s6lo hace su efecto por el hecho..
de ser atin mAs venenosa para los gérmenes que para los tejidos del
cuerpo humano. He aqui la razén por qué su debido uso se generalizj
lentamente, y sus limitaciones se han fijado no tanto por el hecho de
que una dosis mayor no mataria eon mas eficacia a los esperoguetos,
sino por que una dosis mayor podria matar al paciente. Por mas que
la accién que dicha medicina ejerce en el cuerpo humano generalmente
se considera que también la ejerce en todos los gérmenes, parece muy
probable que, aunque este elemento es, por supuesto, importante, el
mercurio resulia aun més eficaz para estimular el cuerpo a fin de que
libre su propia lucha. Por eso es que dicha droga ocupa un lugar
especial e indispensable en el tratamiento de la sifilis.

En los casos de sifilis el mereurio se administra de varias maneras,
y en todos los casos lo que se usa realmente es el metal propiamente
dicho, o sus sales. El mercurio administrado por la boca en forma
de pildoras ¢ solueiones de sus sales, legd 3 adguirir gran popularidad
entre los sifil6logos de la escuela francesa, pero en la actualidad se
ha demostrado que es bastante bueno para cubrir las sefiales o sinto-
mas externas, aunque posee muy poco mérito verdadero para efectuar
la curacién de dicha enfermedad. El mercurio, sobre todo en los
primeros periodos de la sifilis, cuando todo se confia a la esperanza
de obtener prontos y completos resultados, administrado por la boea,
resulta un anacronismo y una artimafia. Por desgracia tuvo una
gran popularidad entre los médicos de la pasada generacién, y muchos
pacientes que revelan graves sintomas de sifilis posteriormente deben
su contratiempo a la receta de pildoras de mercurio indieado por su
médico en la época en que tuvo un chanero. No cabe duda de que
las pildoras pueden usarse en ciertos easos, pero no es menos cierto
que su esfera de accién es muy limitada.

El mercurio también se aplica por inyecciones hipodérmicas de
varias sales a variables intervalos, ya bajo la piel o en los masculos, y
de este modo es absorvido por los tejidos y luego por la sangre. Esta
forma de tratamiento que ordinariamente se llama alemana ofrece
ventajas en manos de expertos de gran competencia. También se
administra el mercurio mezeldndolo con grasa o pomada y frotando
con el la piel y de esta manera es absorvido en parte directamente
y en parte por los pulmones mediante evaporacion e inhalacién. Este
método de unciones es en concepto de muchos sifilégrafos el método
por excelencia para el tratamiento de la sifilis; él tiene la desventaja
de parecer sucio y desagradable a enfermos escrupulosos, pero por su
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accién inmediata y la posibilidad de combinar altas dosis con el
minimun de efectos perjudiciales, él no tiene rival y sélo es objetable
mas desde el punto de vista de triviales incomodidades que del interes
de los enfermos.

El mercurio no impide el contagio—La técnica del tratamiento de
la sifilis por el mercurio, el tiempo, modo y razones para su uso, no
son cuestiones que podemos examinar en este momento. Su uso in-
teligente, aun mas que el de la quinina en el paludismo, es un arte
que puede llegar a una gran destreza. Los tltimos cinco afios de

macién de

practica en la sifilografia han elevado el mercurio en la es
los observadores que comparan. Aun cuando ha sido extraordinario
el progreso que ha hecho posible el descubrimiento del salvarsan (606)
de Ehrlich, la nueva droga no ha excluido la antigua como esencial
en la curacién de la sifilis. El gran defecto del mercurio, desde el
punto de vista de la salubridad pfblica, es su ineficacia para impedir
cl contagio. Un paciente tratado por los métodos més vigorosos que
se conocen, puede, en los estados iniciales y contagiosos de esta enfer-
medad, desarrollar placas recurrentes en la boca o en otra parte, que
lo hacen peligroso para los deméds. Es precisamente este defecto del
tratamiento antiguo lo que subsana el 606, y la combinacién de cuali-
dades obtenidas por el uso de ambas drogas lo que justifica la opinién
de que nadie puede hoy tratar efectivamente la sifilis sin ¢l uso del 606
y del mercurio.

La historia del descubrimiento de arsen-fenol-amina (salvarsén)
como se le llama ahora en los Estados Unidos, es un capitulo del ro-
mance de los descubrimientos cientificos del eual sélo podemos dar
aqui una ligera idea. Arsen-fenol-amina es el nombre téenico de la sub-
stancia conocida como el ‘606"’ de Ehrlich, que luego fue patentada
en los Estados Unidos bajo el nombre de salvarsin. Esta substancia
es un compuesto de arsénico con otras derivadas del benzol, el agente
quimico que forma la base de la moderna quimica orgénica. El es
para todo intento y propdsito una tintura. Ciertas tinturas son vene-
nosas. Ia accién de arsen-fenol-amina sobre los gérmenes de la
sifilis cstd basada sobre la idea de Ehrlich de que si se encontrara
una tintura venenosa que se adhiriese a la espiroqueta de la sifilis y
envenenarlas sin envenenar al mismo tiempo las células del cuerpo
humano, se encontraria un medio para matar directamente el germen
en los tejidos y en la sangre. Esta afinidad selectiva de las tinturas
por ciertos tejidos y por ciertos gérmenes es un hecho familiar en
medicina, pero la aplicacién que hizo Ehrlich al tratamiento de la
sifilis fue Gnica, y se dice que fue inspirada for los efectos del tripano-
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soma rojo sobre gérmenes en ciertos respectos relacionados con los de
la sifilis. Después de prolongada experimentacién Ehrlich y su colas,
borador japonés Hata, con la cooperacion del quimico Bertheim, tuvo
éxito, después de 606 ensayos, (y de aqui el nombre de ‘606°’) en
producir la substancia diamethil-diamino-arsenobenzol-dihydrochlori-
do, que en experimentos animales se encontré capaz de aislar y
matar la espiroqueta de la sifilis en los tejidos y en la sangre sin
ofender notablemente al animal infectado. Incidentalmente, no es
inoportuno decir que si el germen de la enfermedad no hubiese sido
descubierto por Schaudinn y Hoffmann, y la trasmisibilidad de la
dolencia a los animales por Metchinkoff y Roux, el trabajo de Ehrlich
nunca habria sido iniciado ni llevado a término. Nada ilustra mejor la
condicién cosmopolita de los progresos cientificos y la interdependen-
cia de los hombres de ciencia entre si, independientemente de su
raza o nacionalidad, que los adelantos modernos en las investigaciones
sobre la sifilis. Ni es posible tampoco concebir una mejor justifica-
cién del trabajo experimental sobre animales, que la que proporcionan
los resultados de los esfuerzos combinados de estos sabios.

Lo situacion comercial del arsen-fenolumine.—Después de una
larga serie de experimentos para determinar su eficiencia e
inocuidad, Ehrlich anuncié finalmente al mundo el descubri-
miente del 606 en diciembre de 1910, y cedié la foérmula a una
firma alemana para la manufactura y venta de la medicina en una
escala comercial. De acucrdo con la ecostumbre aceptada en Alemanis,
la droga y todos los detalles de su manufaetura fueron cuidadosa-
mente protegidos por patentes en todos los pafses. El resultado poco
apreciado pero en verdad trigico fue que, después que las legitimas
aspiraciones del inventor quedaron satisfechas, y en este particular
Ehrlich fue de lo méis desinteresado, esta droga, que es una preciosa
adquisicién para el mundo, permanceié siendo un monopolio privado,
explotado a un precio que lo coloca fuera del aleance de los pobres,
excepto cuando la caridad se los procura, y su utilidad restringida
por simples econisideraciones monetarias. Fueron necesarias las im-
periosas necesidades de la guerra para hacer luz sobre estos hechos y
abrir ¢l camino de la competencia y aumentar su accesibilidad. Prée-
ticamente en todos los principales paises la droga es manufacturada
ahora con licencia de los gobiernos y bajo diversos nombres. En los
Estados Unidos la corta vision del estrecho sistema de patentes im-
pidié abrir la manufactura de la droga después que el blogqueo inglés
cerrd el acceso de importaciones alemanas; el monopolio y los altes
precios continuaron, y hubo un prolongado perfodo en que la pro-
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fesion médica y los enfermos de este pais estuvieron virtualmente
privados de cuanto una més sabia direceién de los asuntos piblicos
les habria proporcionado barato y en asbundancia. La droga fue du-
rante algfin tiempo importada de Alemania en submarinos, haciendo
un esfuerzo para mantener el control de las patentes. Finalmente,
después de la declaracién de guerra a Alemania, una accién llegd a
ser imperativa, y se dicté la ley Adamson permitiendo la manufactura
del arsen-fenol-amina por firmas americanas de probada competencia,
con licencia del gobierno federal. Esto ha colocado a los Estadus
Unidos por el momento en condiciones iguales a las de las naciones
europeas. El enorme provecho deducido por el monopolio alemén re-
sulta evidente del hecho de que el precio rdpidamente bajé de $4.50 a
$1.25 por dosis. La restauracién de los precios de materias primas
anteriores a la guerra puede reducir grandemente estas cifras. No
debe olvidarse que la presente satisfactoria situaci6én es por la duracién
de la guerra solamente, y que es necesario que la opini¢n piublica
respalde la revision de la legislacién de patentes para hacer perma-
nentes estos cambios. No es temprano para comenzar a hacer com-
prender a los legisladores americanos de una manera inequivoca, que
ideas y substancias capaces de cambiar la historia de la raza mediante
su influencia sobre la salud pblica y el bienestar social, no deben
ser monopolios privades que procuren a sus propietarios o explota-
dores exorbitantes provechos, después que las razonables aspiraciones
del inventor han sido satisfechas.

La falacia del tratamiento de una dosis—El arsen-fenol-aminca
fue introducido en la medicina eon un error inicial debido
a su extrema eficacia en los animales y al caracter espectacular de
su aeccién sobre la sifilis en el hombre. Ehrlich abrigé la
esperanza de poder realizar la curacién de la enfermedad con una
sola dosis. Esta idea, cuyo error.ahora es claramente conocido, tuvo
una desgraciada publicidad, que en el curso de la siguiente década
tuvo como resultado la aparicion ult(lerior de la sifilis en pacientes
cuyos sintomas iniciales se hicieron desaparecer pero cuya enfermedad
no fue curada con la simple inyeceidn que habian recibido.

La accion del salvarsin.—El arsen-fenol-amina se administra de
diversas maneras, siendo la més generalmente usada la inyeccién di-
recta de una solucién intravenosa. El se combina de cierta manera
con los tejidos del cuerpo y con los elementos de la sangre, y la com-
binacién es aparentemente mortal para los gérmenes, pero, en las dosis
usadas, casi inofensiva para el cuerpo humano. Después de veinti-
cuatro horas de una inyeccién no se puede obtener ninguna espiro-
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queta de ninguna parte lesionada del cuerpo, aunque placas mucosas

y condilomas estuvieran repletos de ellas antes del tratamiento. De
la misma manera el arsen-fenol-amina desvanece una erupeién sifilitica ™
de la piel con la misma facilidad que una esponja limpia la pizarra
deun escolar. En consecuencia, su efecto controla con incomparable
eficiencia el contagio, y produce espectaculares y rapidos resultados
sintomAticos. Se requieren repetidas inyecciones para hacer estos
resultados durables, no obstante que se puede recurrir al mereurio
para la curacién final.

El valor del arsen-fenol-amina se calcula teniendo en cuenta el
paciente, Demasiado poco puede ser peor que nada, y puede ocasionar
cambios gomatosos antes de que el periodo secundario haya pasado
completamente, mediante ciertas peculiaridades del mecanismo in-
munolégico de la sifilis. Si la administracién del mercurio requiere
un gran refinamiento de juicio terapéutico, el manejo del tratamiento
por el salvarsian lo requiere aun mayor, y el exceso en més 0 en menos
puede ocasionar imprevistas consecuencias. La administracién de la
droga en manos competentes no es peligrosa, pero debe estar rodeada
de precauciones aconsejadas por la experiencia. Las modificaciones
del ¢“606°’ original de Ehrlich, especialmente el ‘“914’’ o neo-arsen-
fenol-amina, son usadas, pero no es este el lugar de examinar en
detalle su uso. .

La curacion de la sifilis—Cualquiera que sea el tratamiento que se
aplique, el adecuado tratamiento de la sifilis no es una cuestién de
dias o de semanas sino de meses y afios. En esta simple consideracion
reposan las cuatro quintas partes del problema de la enfermedad en
la vida social e individual. La adherencia de la espiroqueta pélida al
cuerpo humano, una vez establecida, en una abrumadora mayorfa de
casos no puede ser rota sino con gran dificultad. Nada es més fécil
de controlar que los sintomas de la sifilis; pocas pildoras puden trans-
formar una ruina en un hombre nuevo; pero nada es més inexorable
y mas inesperado que sus retornos. Un tratamiento inadecuado no im-
plica sélo la falta de curacién sino también otros peligros, pues hace
posible, bajo un aspecto exterior de calma, la recurrencia de lesiones
infeeciosas, la trasmisién de la enfermedad a los otros y el progreso
de la dolencia en las estructuras internas, bajo una piel limpia por
virtud de medidas incompletas. Cual sea el tratamiento adecuado es
cosa que no puede determinarse sino por la consideracién individual
del caso. Se puede decir con seguridad que tres o cuatro inyecciones de
salvarsan o de mercurio o algunos frotamientos del Gltimo que se apli-
can a muchos pacientes, no son suficientes. Aunque vulgarmente se
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cree asi, una o dos reacciones de Wassermann con resultado negativo,
no bastan. Nuestro Gltimo recurso debe frecuentemente ser la antigua
regla del pulgar que todavia conserva su puesto en el tratamiento de
la enfermedad, no obstante los extraordinarios descubrimientos de los
Gltimos veinte afios. En verdad, algunos de los més recientes traba-
jos sobre la sifilis tienden a demostrar que una gran parte de los
tratamientos efectuados realizan una reduceién de la infeecién a un
estado inofensivo, mas que una curacién caracterizada por la muerte
de todos los gérmenes.

Una Interpretacion de le Curacton de la Sifilis—En virtud de tales
consideraciones llega a ser extremadamente dificil decir al paciente
que significa la curacién y como puede alcanzarse. Dcberia entenderse
que para todos los fines préieticos, curacién signifiea liberacién de
todos los sintomas y seifiales de la enfermedad y ausencia de riesgo de
trasmisién a otros, directamente o por herencia. Awun las curaciones
frustradas a las cuales prendemos nuestra esperanza, pueden justificar
una fe que sdlo el tiempo puede justificar o desvanecer. Decir a un
hombre con una lesiéon primaria de cuatro dias que se curard con seis
meses de tratamiento, es casi una locura; decirle que es cuestion de
un afio es aventurado, y se entra dentro de los limites de lo verosimil
cuando se calcula un término de dos aiios como lapso de restablecimi-
ento. En los casos de un pleno desenvglvimiento seeundario, no sélo
son necesarios dos y tal vez tres afios de sistemdtico tratamiento, pero
debe pasar un periodo de prueba antes de confirmarse la euracion, y
durante este periodo el enfermo no debe presentar signo alguno de
enfermedad, no solo sezin el método de Wassermann, sino después
de diversos exdmenes que alcancen todas las estructuras que se sabe
puede afectar la sifilis. Esto significa que el periodo ordinario que
debe transcurrir antes de que se pronuncie la curaeién en un caso de
sifilis secundaria plenamente desarrollada, es de einco afios contados
desde que comienze ¢l tratamiento. Todo lo que se puede decir de una
curacién asi realizada es que su valor, aunque no es absoluto, estd
fundado en una abrumadora masa de experiencias humanas con esta
enfermedad. El riesgo de persistencia de la sifilis después que se
han llenado estos requerimientos, es comparable al riesgo de muerte
que es inseparable del solo hecho de vivir. Tanto como nuestra hu-
mana falibilidad lo permite, podemos decir que el hombre normal que
ha tenido un perfodo secundario de sifilis tratada por los mis moder-
nos métodos durante tres afios, y ha estado libre de todo sintoma y
sefial por dos afios después que se ha interrumpido el tratamiento, ha
vuelto a la clase de los riesgos asegurables. Es menos presumible que
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¢l tenga una recaida que el que caiga del techo de un edificio o sea
arrollado al pasar la calle por un automévil. .

El Tiempo Factor de Curacion.—El tiempo es un factor vital en o
tratamiento de la sifilis, y el tiempo en que el tratamiento prineipia
eSO menos importante, que el tiempo en que debe ser continuado. Las
curaciones frustradas dependen del tiempo y del reconveimiento del
germen. Igualmente, el futuro en la sifilis una vez pasada al estado
secundario depende de la edad de la infeccién y del estrago que ya
haya causado. En sifilis viejas del sistema nervioso y de drganos
importantes, no podemos hablar de curacién sino de paralizar sus
efectos y de fortificar la resistencia del paciente de tiempo en ticmpo
por el tratamicento hasta el fin de su vida. Precisamente en qué
momento en la historia de la vida de una infeccién el aspecto alenta-
dor de lasifilis primaria o secundaria se transforma en el menos hala-
gador aspecto de una sifilis inveterada, sélo puede decidirse en mira
de los casos individuales y por el instinto seguro del sifilografo. Per-
sonalmente, el autor cree que la enfermedad es curable en los primeros
estados, pero no alienta al paciente a abandonar toda precaucién y a
confiar implicitamente en una palabra dramética de liberacién final
“Ud estd curado.”’” La observacion ocasional del experto a través de
la vida de una persona que ha tenido sifilis, ticne el mismo valor que
en la tuberculosis como una caucién contra la falibilidad de los juicios
humanos.

Determinacidn del hecho de la curacidn—La respuesta a la pre-
gunta ‘‘; Bstoy eurado de la sifilis?’’ Como la andloga pregunta en los
casos de gonorrea, es ordinariamente la funcién de un experto. La
primera prueba esencial es una series de experimentos negativos de
la sangre por un periodo de tiempo de uno a dos afios. Muchos sifilé-
grafos creen que una especial serie de experimentos llamados provo-
cativos deberia practicarse. Esta prueba consiste en tomar varias
muestras de la sangre a intervalos variables, después de un mes de
una inyeceién de salvarsidn (606). Es la creencia de las personas que
se han ocupado considerablemente de la sifilis inveterada, que ningiin
caso debe darse de alta sin previo examen del fliido espinal por un
experto, desde luego que la sifilis del sistema nervioso puede permane-
cer oculta durante afios antes de su manifestacion, y sélo puede ser
reconocida en su periodo latente por pruebas del fldido espinal. Un
examen para probar la curacién de la sifilis podria también extenderse
atodos los rincones del cuerpo, con examenes en los ojos, oidos y otras
importantes estructuras por especialistas competentes, antes de dar
una opinién. Soélo por esta precaucién, aparentemente innecesaria,
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es posible reducir las probabilidades de error de una deeisién pre-
matura.

Tratamiento de la Sifilis Hereditaria—E] tratamiento de la sifilis
hereditaria, en muchos respectos, da més esperanzas de lo que podria
creerse dada la naturaleza de la enfermedad. ILios nifios que sobre-
viven estin ayudados por una resistencia que es una inapreciable
reserva. Si se pudieran aplicar sistemiticamente intensas medidas a
todas las madres que tienen sifilis, mientras llevan el nifio, se veria
un inmediato y sorprendente decrecimiento de la trasmisién de la
infecci6n a los recién nacidos. Tan efectivo es este tratamiento de la
madre antes del nacimiento del nifio, que es un deber ineludible de
todo médico llamado a tratar una mujer en cinta, que esté familiar-
izado con los elementos de la sifilografia y proporeionar a las personas
que estan a su cuidado adecuada investigacién téenica y tratamiento,
en el caso de que la investigacin demuestre la presencia de la enfer-
medad. Si el recién nacido tiene sifilis, su preservaciéon depende del
infatigable cuidado, combinado eon un experto tratamiento. El nifio
debe ser alimentado por la madre. En nifio de més edad el trata-
miento de las complicaciones de la sifilis hereditaria es un problema
para el Estado. El tratamiento con éxito de la keratitis intersticial, por
ejemplo, puede requerir meses de hospital y puede retardar la educa-
ciéon del nifio lo bastante para perjudicar su eficiencia social y su capa-
cidad mental. En los paises escandinavos, mediante la influencia del
gran sifilégrafo Weylander, dichos nifios reciben tratamiento en espe-
ciales escuelas-hospitals con maravillosos resultados. Pocas experiencias
son tan halagadoras para el experto como la de transformar el pequefio
cuerpo toreido, con su cabeza inclinada y con sus ojos rojos, doloridos
¥y casi ciegos, en un nifio robusto y alegre. El Estado de Michigan se
ha hecho notable en este pafs por sus disposiciones sobre el cuidado de
los nifios, entre ellos los que padecen sifilis hereditaria, que reciben
los beneficios de tratamiento médico.

CAPITULO VIII
HiciENE PUBLICA Y PERSONAL DE LA SIFILIS

Sintesis de hechos referentes al contagio—Hemos llegado ahora al
punto en que es posible sintetizar el problema de la sifilis en lo que
concierne a la sanidad ptblica. La sifilis es una infeccién contagiossa ;
précticamente ella es un peligro para los demés solo durante los esta-
dos primario y secundario, y en los estados del perfodo latente, que
se manifiestan por la recurrencia de lesiones contagiosas en la boca
y érganos genitales. Toda lesién sifilitica en estos estados es con-
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tagiosa si es himeda. Los vestigios de la sifilis inveterada, que se
presentan después que la mayor parte de los gérmenes han muertq,
en el cuerpo, no son peligrosos. Ciertamente, se puede decir en
general de la sifilis que el peligro estd en razén inversa de las mani-
festaciones visibles y conspicuas. Cireulan diariamente entre nos-
otros personas con peligrosas lesiones sifiliticas de la cuales nunca
se nos ocurre huir, como lo hariamos de alguien que presente una
inofensiva lesién visible, o como huiriamos de un leproso. Los prin-
cipios que rigen la trasmisién de la sifilis pueden categéricamente
coneretarse asi :

La enfermedad es trasmisible s6lo por la transferencia de los gér-
menes. El contacto personal e inmediato con una lesién o tlcera
infecciosa es la causa principal de la propagacién de la enfermedad
Los gérmenes de la sifilis no pueden vivir largo tiempo fuera del
cuerpo, en el aire; ellos mueren cuando se secan. Ellos no son
propagados por objetos que s6lo han tenido un remoto contacto con
sifiliticos, como muebles, aldabas, bafieras y asientos de retretes. Los
articulos peligrosos son los que han sido recientemente usados en la
boca, como cubiertos, tasas, pipas, & y los vestidos con méculas
himedas. Los gérmenes de la sifilis depositados en objetos extrafios
mueren inmediatamente en contacto con tan débiles antisépticos eomo
el jab6n caliente y el jabén y el agua. En lo que concierne a esta
enfermedad, el lavado con espuma caliente de jabén de todos los
articulos personales, produce una efectiva esterilizacion,

Sifiles no-genital.—La sifilis no es genital, esto es la tlcera primaria
se presenta en parte distinta de los 6rganos genitales en 5 a 10%
de la totalidad de los casos. Estas son cifras anticuadas, y mayor
experiencia en el reconocimiento de las tempranas manifestaciones de
la enfermedad aumentara la proporcién de la sifilis no genital com-
probada. Los médicos y enfermeras, asi como los miembros de las
familias donde hay un sifilitico negligente, o en los lugares donde hay
aglomeracién y mala higiene, son las primeras victimas de este modo
de adquirir la enfermedad. Se dice que en ciertas partes de Rusia
la infeccién genital es la excepcién y la no-genital es la regla, y la
misma observacién fue hecha por Tullidge en conexidén con las tropas
austriacas en la guerra. El chancro puede aparecer en los labios, la
lengua, las agallas, los ojos, los dedos o cualquiera otra parte del
cuerpo, aun en el septum de la nariz y en la palma de la mano.

El chancro de compromiso.—Una fas importante de la sifilis extra-
genital es la sifilis que proviene de contactos intimos aunque no
genitales, por ejemplo, besos y caricias. En este grupo entran los
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chancros trasmitidos por los comprometidos, producidos por los besos
en los labios de las j6venes por desposados que han ocurrido a otras
mujeres para aliviar los ardores de un enamorado, también pertenecen
a este grupo los chancros en los ojos y mejillas de los nifios, trasmiti-
dos por los besos de sus padres, hermanos, hermanas o extrafios
infestados, y los chancros en los dedos que son adquiridos de modo
menos inocente, -

Trasmision genital de la sifilis—La trasmisién genital de la sifilis
comprende de 80 a 90% de la totalidad de los casos, segin cifras
anticuadas. Cerca de cincuenta por ciento de las infecciones de
mujeres casadas me parece que han sido contraidas en el matrimonio,
aunque Furnier las estima en el 209. Las razones fisiolégicas de la
importancia de la trasmisién genital han sido materia de discusién.
Nadie que desapasionadamente haya observado los hechos puede
abrigar la creencia de que la inocencia o la culpa tenga parte alguna
en el desarrollo de los peculiares habitos de la spiroqueta palida, o
sostener que el marido inocente y leal o el nifio ignorante e inofensivo
pudieran ser mancillados por nuestra sensualidad, simplemente porque
el organismo es un anerobio de menguada vitalidad, que requiere
especiales condiciones de crecimiento.

Duracién del contagio. Efecto del tabaco, polvo, etc.—Las infee-
ciones sifiliticas ordinarias, que no han sido tratadas, deben ser con-
sideradas como contagiosas por un periodo al menos de cinco aflos
desde su aparicion. Este lapso de tiempo en gqne se progresa hacia
el periodo terciario y estado final no contagioso de la sifilis, tarde o
temprano extingue la amenaza pablica de todo sifilitico. Este es un
consuelo mediocre cuando se piensa que el perfodo contagioso de la
enfermedad en los nifios, por ejemplo, raras veces se extiende al
nimero de dias o semanas que en la sifilis se cuenta por
afios. El riesgo de contagio de la sifilis aumenta con el uso del tabaco,
con el polvo, o cualquier cosa que tienda a producir recurrencia de
humedad en la boea y 6rganos genitales. El riesgo de contagio en la
sifilis es disminuido y el periodo peligroso es acortado por el trata-
miento moderno.

El salvarsdn y el control del contagio en la sifilis.—Todo procedi-
miento o remedio que disminuya el periodo de contagio de una infec-
sién tiene el valor de un agente salvador de la vida humana. En
esta clase debemos colocar el arseno-fenol-amina, cuya capacidad para
destruir rapidamente los gérmenes de la sifilis en tleeras contagiosas,
es una de las mas brillantes contribuciones a la moderna campafia
contra esta enfermedad. La cuarentena para la sifilis, como ella se
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practica en otras enfermedades contagiosas, es impracticable, y afoc-
tunadamente Gltimamente ha llegado a ser innecesaria. Veinticuatra.’
horas en un hospital con una simple inyeccién de ‘‘606’’ eliminan
por el momento, aquella necesidad. No deberia, sin embargo, olvidarse
que serfa una imprevisién suministrar solamente la cantidad de
salvarsan suficiente para destruir temporalmente los gérmenes. Tal
método seria deliberadamente perjudicial para el paciente, porque lo
expondria al riesgo de peligrosas complicaciones, y no protegeria al
piblico de las recaidas, més efectivas que cuando se aplicaba el antiguo
tratamiento del mercurio. Todo caso debe ser tratado como sffilis,
y no con el limitado objeto de reducir el contagio por el momento.
Adoptando el dltimo método y apoyandolo con nuestro dinero y con
nuestras leyes serviremos mejor los intereses del publico y el de los
mismo pacientes. El tratamiento completo por el salvarsin y el mer-
eurio, aun cuando no puede incondicionalmente garantir el caricter
no infeccioso de un sifilitico, sobre todo en las intimidades de la vida,
reduce al menos el riesgo, casi hasta el punto de eliminarlo, en las
relaciones ordinarias.

Responsabilidad personal en la trasmisidn de la sifilis.—En el eon-
trol de la sifilis es necesario considerar el mismo problema de la
responsabilidad personal, como en la trasmisin de la gonorrea. En
los que son ignorantes, la trasmisién de la sifilis a otros ocurre in-
advertidamente; en los que son indiferentes, el riesgo de infectar a
los demis no se toma en consideracién, y aun algunas veces es de-
liberadamente empleado como medio para consumar una venganza.
La extensién de la irresponsabilidad en la trasmisién de la enferme-
dad es grande, y no guarda relacién con la inteligencia que se atribuye
al que trasmite la enfermedad. Yo he conocido obreros croatas que
apenas entendian las palabras que se les dirigian, tomar para proteger
a los demés precauciones conformes a un cddigo ideal de desinteresa-
das consideraciones. Pero por otra parte, he visto enfermeras gradua-
das, infectadas en relaciones sexuales ilicitas, dejar mi sala de con-
sultas después de haber recibido las mas explicitas instrucciones
respecto del contagio de los demés, y, antes de llegar al periodo no
infeceioso, casarse con hombres sanos. La trasmision de la sifilis
depende con mucha—{recuencia de un elemento del caricter al cual
no se puede aplicar ningin tratamiento. El desarrollo ripide dcl
programa moderno de sanidad piblica para el control de las infec-
ciones genitales, estd afortunadamente abarcando este aspecto del
problema y trayendo al irtesponsable sifilitico bajo el imperio de la
ley. Aun los més concienzudos pacientes de sifilis no son en gran
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parte muy escrupulosos en el cumplimiento de su deber. Después de
un breve tratamiento todo, inclusive el mismo paciente, desaparece.
Recuerdo en la época de mi clinica, sefiales que indicaban la intencién
de muchos pacientes de declararse por si mismos curados, y su desa-

paricion. Una cesta de tomates o una caja de cigarros que aparceleran

n la ventana, eran oecasién para interrumpir el tratamiento, y poco
quedaba de las horas de ardiente persuacién, y de la buena voluntad
empleda por mi, con el fervor de un evangelista que rescata una alma
perdida. Ahora, con los poderes discrecionales de la policia y el ojo
investigador del trabajador social, el viejo gesto de indiferencia que
era nuestro ultimo recurso en la lucha contra la irresponsabilidad, ha
perdido su sardénica significacién. Gran ntimero de casos de sifilis
puede ser mantenido bajo tratamiento, y bajo condiciones higiénicas
que protejan a los demis, mediante los esfuerzos personales del

médico. Aquellos que declinen asumir voluntariamente esta responsa-
bilidad deben ser y seran forzados a hacerlo.

CAPITULO IX

La sifiiis y el mairimonio.—La aptitud para el matrimonio de una
persona que ha tenido sifilis debe ser juzgada de conformidad con dos

nr’ﬁnrll\a 14 S 1nag cucst n'n de alouna Im'nln"fn‘n{na agne el eénvuee no

riterigs. Ks una de alguna importancia que el eényug
infectado pueda calcular la responsabilidad social del matrimonio.
Williams, por ejemplo, muestra en una investigacion acerca de cien
hombres que murieron en Massachusetts de locura ocasionada por la
sifilis, que 78 mujeres y 109 nifios fueron arrojados en la sociedad
sin proteccion, v el Estado pags por el cuidado de los hombres solos
$39,312 y diez de ellos representaban una pérdida de $212,248. Es,
en consecuencia, de aconsejarse a los pacientes que exhiben serias
complicaciones ulteriores que pueden incapacitarlos, no casarse, aun
cuando no haya riesgo de trasmision de la enfermedad, a menos que
el futuro eényuge, a sabiendas, asuma el riesgo del cuidado de un
invilido. Los pacientes en el estado infeccioso deben regirse por la
regla de los cinco afios o regla de Hoffmann, que es practicamente
idéntica al régimen para la cura en los casos de sifilis secundaria
plenamente desarrollada. Existe una tendencia de parte de algunos
observadores a tener cierta lenidad confiados en la eficacia de los
tratamientos modernos. En la opinién de prudentes sifildgrafos esta
lenidad es prematura. Cierto que se puede decir que ya no hay
Justificacién para las prolongadas restricciones que abarcaban -casi
toda la vida, como lo abogaban los hombres de la generacién pasada,
como Fournier, cuya experiencia fue afectada por la relativa ineficien-
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cia de los métodos de tratamiento entonces empleados. Enfiticamente
debe declararse que la regla aplicable al matrimonio deberia aplitarse..
también a los compromisos. Los compromisos americanos son un
periodo de informalidad e intimidad que puede ser sinénimo de mis
intimo contacto. Nadie que tenga a su cargo el porvenir de una nifia
debe permitirle entrar en un ecompromiso o intimidad préxima a él,
que no puede terminar en un matrimonio. La cuidadosa investigacién
del prometido actual o probable es el Tnico medio de evitar los
chaneros en los labios o los chancros tonsilares en las nifias confiadas.

La sifilis y el examen médico antes del matrimonio.—Desde el punto
de wvista sifilolégico, la determinacién de la capacidad de una persona
que se presenta para el examen médico antes del matrimonio, ofrece
problemas andlogos a aquellos que rodean el examen de la gonorrea.
El valor de 1a certificacién debe depender del rango de la persona que
practica el examen como experto en sifilis. Si el sabe tan poco acerca
de la enfermedad que se contente econ una simple reaccién negativa
de Wassermann, que a propésito es la ley del sentimiento piblico
en esta materia, su opinién no valdrid nada. Es necesario hacer una
escrupulosa investigacién y examen fisico del paciente, conocer su
historia referida con honradez, alglin conocimiento de sus antcceden-
tes y tradiciones de familia, y andlisis repetidos y confirmados de
la sangre. Si hay motivos para sospechas, el procedimiento com-
pleto para determinar el hecho de la cura puede emprenderse con el
analisis provocativo de la sangre, examen del ojo, oido y nervios,
v el fliido de la medula espinal. La aptitud fisica del candidato al
matrimonio deberia ser materia de una conversacién o conferencia de
familia de ambos pretendientes, con asistencia de expertos médicos y
del sacerdote. La ley que rige el secreto de la profesién médica, deberia
sufrir una derogacién en esta oportunidad, como sucede en el Estado
de Ohio.

Responsabilidad de la Iglesia.—Creo que la Iglesia ha apreciado
un poco y necesitado mucho poder en esta materia. En estos tiempos
se necesita méis fuerza y energia que la ordinaria en un hombre o en
una mujer para desafiar la inercia del silencio popular, la descon-
fianza y la falta de comprensién, para insistir en que la persona que
se ama debe ser enterada de la aptitud fisica para la relacién en que
va a entrar. La vigorosa y enérgica actitud del clero en apoyo del
examen fisico de los candidatos a la ceremonia religiosa, grande-
mente alentari a los timidos y desarrollarad una nueva concepcién de
la responsabilidad. El autor recuerda haber visto la fotografia de
un paciente parcialmente tratado y de su novia, en uno de los periédi-
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cos que se suponen mas progresistas, y leyendo la noticia que acom-
pafiaba la fotografia, encontré que el emprendedor diario habia
suministrado hasta el ministro oficiante que hizo posible el matri-
monio, y todo lo que resté hacer al autor fue hacer votos porque el
salvarsdn que por largo ticmpo habia inyectado al paciente produjera
doble efecto. Cuanto mejor habria sido si el ministro, que sin saberlo
habia concurrido a la celebracién del matrimonio, hubiera hecho pesar
toda su influencia contra el matrimonio y evitado asi hasta la aparien-
cia de actuar como céomplice de un irresponsable. La Iglesia tiene
aqui una misién que no debe abandonar por maéis tiempo.

Responsabilidad de la profesion médice.—Corresponde a la pro-
fesién médica su parte en los reproches por matrimonios consumados
después de una investigacién inadecuada. ‘‘Pero el doctor me dijo
que yo estaba bien; él dijo que mi sangre estaba limpia’’ (Reacecién
negativa de Wassermann). Tal es la excusa de los padres cuando
el examen de la madre o del nifio demuestra la presencia de la enfer-
medad. Mientras que los nuevos métodos para comprobar y curar la
sifilis no hayan llegado a ser comf(n patrimonio de la profesién mé-
dica; o el cuidado de la enfermedad quede concentrado en manos de
expertos, serd futil esperar notables resultados del examen médico
de los candidatos al matrimonio.

Resumen de los puntos de vista generales—La extincién de la
sffilis es un resultado en la sanidad publica que tiene mas probabili-
dad de una realizacién conecreta que en el caso de cualquiera de las
otras cuatro grandes plagas modernas. En la tuberculosis, aungue
se conoce la causa de la enfermedad, faltan los medios para el trata-
miento y efectivo control del contagio, de que se dispone en el easo
de la sifilis. El cdncer esté todavia envuelto en la oscuridad de causas
desconocidas, de terrible mortalidad, remediable sélo en sus primeros
estados, y en lo que concierne a su prevencién poco comprendido. La
gonorrea se puede prevenir pero con su largo periodo infeccioso no
controlable, y la serie de complicaciones que siguen el abandono al
cual la misma enfermedad invita en todos sentidos, carece también
de la curacién concreta y especifica. De las cuatro, la sifilis sélo esta
a nuestra merced. Un método de prevencibn que se diseutird mds
tarde, cuya eficiencia es muy grande, métodos de tratamiento que
curan, en tiempo, casi todos los casos, métodos de comprobacién por
andlisis de la sangre y otros, que ofrecen uno de los méis pequeiios
mairgenes de error en medicina; control del contagio, que es més
absoluto, eficaz ¢ inmediato que la cuarentena mds rigurosa, todo esto
abre el campo a posibilidades cuya realizacién son sélo cuestién d:
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tiempo: una cuestién de tiempo y de educacién piblica, pues nada
es méas claro que nuestra inercia y no nuestra incapacidad de..cgg;_
trol, explica la situacién actual. Libre, abundante, efectivo trata-

miento oportuno y medidas preventivas, compulsién cuando sea ne-
cesaria, nos pondran en capacidad, desde el punto de vista mé-
dico, para ejercer un absoluto control. Que la solucién médica sea
impregnada con idealismo e inspirada en grandes principios, debe ser
nuestra inmediata preocupacion.
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