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problema de sanidad social, pero todos ellos han preocupado la aten- 
ción de este instituto para alcanzar, en breve plazo, el abastecimiento 
de leche higienizada en el país. Otros problemas han sido tratados; 
no se detallan porque son del dominio ptiblico, pero especial informa- 
ción merecen las actividades desarrolladas con motivo de la realiza- 
ción en la capital del Primer Salón de la Alimentación. Instituciones 
oficiales, semi-oficiales y privadas han aportado al salón un mag- 
nífico caudal de enseñanzas y debe destacarse el concurso prestado 
por distinguidos técnicos y profesionales. Las conferencias pronun- 
ciadas fueron trasmitidas por radio. La comisión ha establecido 
además vinculaciones internacionales. La iniciativa del Uruguay 
relacionada con el funcionamiento de este instituto ha tenido general 
aprobación y en la reunión del Consejo Directivo de la Oficina Sani- 
taria Panamericana se resolvió comunicar a todos los Gobiernos, 
dependientes de la Unión Panamericana la importancia de esta obra 
de medicina preventiva. 

LA SANIDAD EN EL CANAL DE PANAMÁ* 
Por el Cnel. W. P. CHAMBERLAIN 
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Entradas.-Las entradas del Departamento de Sanidad del Canal 
de Panamá han revelado un constante aumento: de $683,23.6.77 en el 
año fiscal 1923, a $901,014.51 en el año fiscal 1928, y $974,378 (en parte 
estimado) durante el año 1929. 

- 

Hospitales.-Como en otras partes del mundo, las instituciones 
hospitalarias han observado en Panamá constante aumento en su 
población. En el Hospital Gorgas, de un promedio de 355 enfermos 
diarios en 1924, se ha subido a 505 en 1928; en el Hospital de Colón, 
de 43 a 58; en el Hospital de Coroza1 para dementes de 379 a 548; y 
en la colonia leprosa de Palo Seco, de 89 a 104, respectivamente. 

Epidemias.-Durante el año 1928 no hubo epidemias de ningún 
género en la Zona del Canal o las ciudades de Panamá y Colón, salvo 
una de influenza benigna. 

Demogro$a.-Entre los 37,056 habitantes de la Zona del Canal, 
hubo 316 muertes durante el año, 273 de ellas debidas a enfermedad, 
o sea 7.37 comparado con 7.20 en 1927 y 6.72 en 1926. La mortalidad 
por tuberculosis fué de 70 por 100,000, comparado con 49 el año 
anterior, y representando 10 por ciento de la mortalidad general, 
comparado con 7 por ciento en 1927. La natalidad ascendió a 13.84, 
y la mortalidad infantil a 115.01. En la ciudad de Panamá, con una 
población de 59,818, hubo 1,434 muertes, 1,390 de ellas debidas a 
enfermedad, o sea 23.23, comparado con 20.14 en 1927. Si la pobla- 

* Tomado del “Report of the Health Department of the Panams Canal for the Calendar Year IQZS.” 
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ción ha aumentado, como se espera, a 70,000, el coeficiente sólo sería 
de 20.50. La mortalidad por tuberculosis fue de 379 comparada con 
302 en 1927, representando 16 por ciento de la mortalidad general, 
comparado con 14 por ciento en 1927. La natalidad ascendió a 41.09, 
y la mortinatalidad representó 5 por ciento del total. La mortalidad 
infantil fué de 148.09. En Colón (32,000 habitantes) hubo 442 
muertes, 426 de ellas debidas a enfermedad, lo cual rinde un coeficiente 
de 13.31 comparado con 12.79 en 1927. La mortalidad por tubercu- 
losis ascendió a 197, comparado con 253 en 1927 y representando 15 
por ciento de la mortalidad general. La natalidad ascendió a 23.75 
y la mortalidad infantil a 103.95. Durante el período 1924-1928, la 
mortalidad no ha variado mayor cosa en la Zona del Canal, comparado 
con los 6 años anteriores. En Panamá y Colón parece haber aumento, 
pero como la población de ambas cjudades ha aumentado, ese incre- 
mento quizás sea aparente más bien que real. La mortalidad infantil 
ha disminuído marcadamente en los últimos 5 años en las ciudades de 
Panamá y Colón, pero en la Zona del Canal ha habido una tendencia 
ascendente en los dos últimos años, sin causa manifiesta. 

Saneamiento municipal.-Se ha perfeccionado mucho el saneamiento 
de las poblaciones de Panamá y Colón, en particular en lo tocante a 
vigilancia de los alimentos, disposición a menos costo de las basuras 
y desperdicios, mejor ventilación de las viviendas, y constante exten- 
sión de la antirratización. 

Leche.-En Panamá se han instalado 2 pasteurizadoras modernas 
para leche, y 3 plantas para fabricar helado, y en Colón se ha adelan- 
tado mucho en lo tocante a la pasteurización de la leche. La tuber- 
culosis, que antes era un gran peligro, casi ha sido erradicada en los 
rebaños cercanos a la ciudad de Panamá, habiendo disminuído el 
porcentaje de reactores de ll.4 en 1926 a 0.5 en 1929. 

Personal.---El 31 de diciembre de 1928 había un total de 1,094 
empleados en el Departamento de Sanidad del Canal de Panamá, 
266 de ellos blancos, comprendiendo 63 médicos, 1 dentista, 9 jnternos, 
113 enfermeros y enfermeras, 27 oficinistas, 12 inspectores sanitarios, 
2 inspectores de cuarentena, 6 veterinarios, 7 técnicos, 3 boticarios, 
etc. 

Gastos.-Los gastos durante el año 1928 ascendieron a $1,821,696.73, 
distribuídos así: Hospitales, $1,278,483.72; cuarentena marítima, 
$78,598.06; saneamiento municipal, incluso limpieza de las calles y 
colecta de la basura en Panamá y Colón, $199,827.57; saneamiento 
de la Zona del Canal, $163,762.78; dispensarios, $57,955.91; depósitos 
de medicinas, $8,473.77; Oficina de Sanidad, $34,594.92. 
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Paludismo y mosquitos.-Lo mismo que en los años anteriores, la 
lucha antimosquito se ha concentrado en medidas permanentes, tales 
como rellenos del terreno y desagües más bien que procedimientos 
temporales, como el empleo de larvicidas. El único larvicida empleado 
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extensamente ahora es un residuo del petróleo y no hay motivos 
para quejarse acerca de su eficacia o baratura. En todos los trabajos 
realizados se ha tratado de dar a los obreros máxima protección 
contra el paludismo y otras enfermedades infecciosas, concentrándolos 
en campamentos higienicos y protegiendo los edificios con telas 
metálicas gruesas. Una investigación reciente reveló la presencia 
en la Zona del Canal del Anopheles (Nyssorhynchus) bachmanni, 
Petrocchi, cuya existencia no había sido sospechada antes, y que 
según Dyar, es un vector peligroso del paludismo. Otro anófeles, 
que hasta ahora no se había considerado muy frecuente, es el A. evansi, 
Brethes (strodei Root). El coeficiente palúdico entre los empleados 
ha disminuído, habiendo sido el coeficiente de ingreso por esa enferme- 
dad de 13 por mil en los últimos tres años, en tanto que fue de 19 
en el decenio anterior. Se han ampliado marcadamente las zonas 
saneadas contra el paludismo, y además, los drenajes realizados ahora 
son permanentes, es decir, que aúmentan mucho las probabilidades 
de impedir por completo la cría de mosquitos. El número de mos- 
quitos alados en las poblaciones saneadas ha dkminuído gradualmente 
en los últimos cinco años. Durante el año se gastaron $116,000 en 
la lucha antimosquito, comparado con $111,000 en 1927. 

Cuarentena.-Las operaciones de cuarentena, a cargo del Dr. M. F. 
Haralson, del Servicio de Sanidad Pública de los Estados Unidos, con- 
tinuaron como en años anteriores. Hay dos estaciones: en Balboa 
y en Cristóbal. A fin de impedir la entrada de enfermedades Cuaren- 
tenables se mantuvo una inspección estricta. La fumigación de los 
buques se simplificó mucho al adoptar para ello el Zyklón-B, o sea 
un preparado de ácido cianhídrico lfquido, incorporado en una tierra 
silícea. En 1928 se introdujo la patente internacional en aras de la 
uniformidad. Durante el año 3,925 buques fueron inspeccionados, , 
3,405 pasados tras la declaración del capitán, y 107 pasados por radio- 
telégrafo. El número de tripulantes pasados llegó a 391,996 y el de 
pasajeros a 135,635. Los inmigrantes detenidos o deportados 
llegaron a 1,791, y los buques fumigados a 128. 

Laboratorio.-Durante el año el laboratorio rindió más de 52,000 
informes, realizó unas 17,000 Wassermanns, 101 aglutmorreacciones, 
y 436 autopsias. En éstas, las causas más frecuentes de muerte 
fueron: sífilis, 10.55; neumonfa, 1,032; causas externas, 9.17; tuber- 
culosis, 9.17; mal de Bright, 5.04; cáncer, 4.35; cardiopatías orgánicas, 
2.98; y hemorragias cerebrales, 2.29. Si se toma el período 1904-1928, 
en las 8,448 autopsias realizadas, la proporción es ésta: tuberculosis, 
14.39; neumonía, 13.28; causas externas, 7.43; mal de Bright, 5.13; 
paludismo y fiebre hemoglobinúrica, 4.73; cardiopatías orgánicas, 
4.43; sífilis, 3.04; disenterías, 2.99; cáncer, 2.54; tifoidea, 2.18; y 
diarrea-enteritis infantil, 1.74. De las 436 autopsias realizadas en 
1928, en 5.95 por ciento se encontraron uno o más parásitos o huevos. 


