CRONICAS

ningin easo de enfermedad natural en los perros del norte de Corrientes, llamédn-
doles la atencién el hecho de que la rabla canina sea desconoeida por los pobladores
de las regiones donde existen los principales focos del mal de eaderas. Esto
induece, naturalmente, a pensar que la enzootia actual de rabia en los grandes
herbivoros de esa regién, sea mantenida y difundida por algin animal salvaje.

En la epizootia rdbica de Santa Catharina estudiada en 1911 por Carini, y con-

firmiada oy Parreivas Hawda Banied + WNepratdio como vor Hannt v Rehao
urmaas por rarreiras naor Ly DauZa ¥ INEETOTL0, as{ como POr naupv y Eenaag,

se inculp6, en particular por los dltimos, a los murciélagos; pero Parreiras Horta
y Alves de Souza demostraron experimentalmente que carecifan de base eientifica
tales aseveraciones. Refiriéndose & la enfermedad conocida en el norte de la
Provincia de Corrientes con el nombre de mal de caderas, los autores declaran
que es producida por un virus neurotropo, cuyos caracteres y propiedades mds
fundamentales concuerdan con los del virus rdbico. Asf lo comprueba el hecho
de que el virus reproduce en distintas especies de animales inoculados una
enfermedad infecciosa localizada en el sistema nervioso, y caracterizada por
fenémenos paraliticos de evolucién répida y de terminacién seguramente mortal.
Las experiencias de neutralizacién también aportan hechos experimentales con-
cluyentes en favor de la identidad del virus con el de la rabia. Como es natural,
se ha aconsejado la vacunacién preventiva del ganado expuesto, con una vacuna
especialmente concentrada. (Quiroga, S. 8., y otros: Rev. Med. Vet. 13:191
(sbre.-obre.) 1931.)

Chile.—Durante el afio 1930 se vacuné en Chile contra la rabia a 296 personas.

Estados Unidos.—El problema de la rabia ha vuelto a tomar gravedad en el
Estado de Ca_hfornla vy en particular en el Condado de Los A'no‘p’lpq, En 1930

hubo 929 casos y en 1931, 800, de los cuales 615 y 516 tuvieron lugar en dicho
condado. Ultimamente han disminufdo los casos en los alrededores de Los
Angeles, pero ha habido brotes en los condados de Fresno, Merced, Tulare,
Contra Costa e Imperial.

En Nueva York, las notificaciones de mordeduras por perros subieron de 8,608
en 1926 a 13,858 en 1931, y los animales descubiertos rabiosos descendieron de

463 a 57, mientras que Lm perros recogidos subieron de 55,696 a 69,257, respec-

tivamente. Las muertes humanas debidas a rabia en la eiudad, han sido: una en
1926, 6 en 1927, 2 en 1928 y en 1929, una en 1930, y ninguna en 1931. Reciente-
mente se consider6 la proposicién de permitir el empleo de una cadena o correa
para sujetar al perro, en vez del embozalamiento, pero se decidié en contrario.
(Wkly. Bull., N. Y. C. Dept. Health, jun. 4, 1932.)

Mézico.—Durante el cuarto trimestre de 1930, trataron en el Instituto Anti-
lldUICO CIC J.VlBXlLU a 040 pelb()lld:b bpreLIlObd’b ue Id:Uld:, _y d;bellulLlUIl en }.a;b U.BIL-
gaciones a 235 mds. La mortalidad fué nula. De 333 casos, los accidentes
fueron causados por perros en 329, por personas en 2, gatos en uno, y ratas en
uno. (Ortiz, F.: Salubridad 1312, obre.~dbre., 1930.)

En el Instituto Antirrdbico, durante el afio 1931 terminaron el tratamiento
1,380 personas, desertaron 555, y se suspendié el tratamiento en 979. De los
enfermos, 1,446 procedian de la Ciudad de México, 62 del Distrito Federal, y el
resto de los Estados Los animales que causaron los accidentes fueron: perros
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2,166, gatos 60, ratas 18, personas y coyotes 3 cada uno, burros y pollos 2 cada
uno, y uno cada uno para ovinos, eaprinos, monos, cerdos y caballos. En las
Delegaciones se atendié a 403 personas. (Ortiz, F.: Salubridad, 203 eno.—dbre.,
1931.)

Trinidad.—Al sur de la isla de Trinidad, aparecié por primera vez a fines de
1929 una enfermedad misteriosa, que produecia una mortalidad de 100 por ciento,
y cuya semiologfa parecia ser la de una mielitis transversa ascendente aguda.
De julio a septiembre de 1929 hubo 13 casos; en 1930, 3; y en 1931, 4. No se ha
podido determinar el origen de la infeceién, De los enfermos, 17 eran de raza
africana y 3 hindds: 12 hombres, y 8 mujeres. Hubo un caso en un menor de 5
afios; 6 en nifios de 6 a2 10; 4 de 11 a 15; 2 de 16 a 20; y 7 de 26 a 40 afios. No
se pudo averiguar ¢l periodo de incubacién, pues transcurrieron 24 dias entre la
iniciacién del primer caso en 1929 y el octavo del brote en la misma casa, y 11
dias entre el déeimo y el undécimo en 2 casas opuestas. En un caso se obtuvo
una historia precisa de mordedura de mureiélago 28 dias antes de aparecer los
sintomas. Desde algin tiempo antes, ha afectado al ganado una enfermedad
fatal, que también produce sintomas medulares y cerebrales, incluso parélisis de
las patas y sialorrea, muriendo casi todos los animales afectados. La trans-
misién fué probablemente debida a las mordeduras de un animal que también
padece de rabia, pero no se trata del perro, pues el 1iltimo caso canino tuvo lugar
en 1914. Los murciélagos tal vez sean los vectores, y el Dr. Pawan, bacteriélogo
oficial, ha encontrado tipicas lesiones rdbicas en el cerebro de un murciélago de
Sangre Grande. (Carta de Londres: Jour. Am. Med. Assn. 1976, dbre. 26, 1931;
Trinided and Tobage Council Paper No. 85, 1931.)

La Legislatura de Trinidad ha concedido $1,000 al Dr. Pawan por haber
demostrado que los murciélagos fueron los portadores del reciente brote de rabia.
(Carta de Londres: Jour. Am. Med. Assn. 2222, jun. 18, 1932.)

Desde hace tiempo, Remlinger ha llamado la atencién sobre la estrecha
relacién que existe entre la rabia y el sindrome de Landry en el hombre. La
epidemia de 1929 en la isla de Trinidad aporta nueva confirmacién de la teoria.
Segin los autores, tanto epidemiolégica como clinicamente, toda pardlisis
ascendente aguda debe avivar inmediatamente la idea de la rabia. (Remlinger,
P., y Bailly: Progrés Méd., 348 (fbro. 20) 1932.)

Mal de caderas.—Urizar resume el estado actual de los estudios del mal de
caderas bovino, que él diera a conocer por primera vez en la regién oriental de
la Republica del Paraguay, y fuera estudiado al mismo tiempo por investiga-
dores brasilefios v después en la Argentina. El mal ha invadido actualmente
casi toda la regién oriental del Paraguay. Hasta 1927 permanecié en forma
esporddica en 4 departamentos, pero desde entonces, y en poeo tiempo, se ha
extendido. En la regién occidental (Chaco) se han producido ciertos casos,
pero en limitado ndmero y sin dar lugar a contaminacién de las estancias vecinas,
y parece que el Chaco no es terreno propicio para esta epidemia. No es posible
determinar con precisién el lugar y la época en que aparecié el primer caso en el
Paraguay. Por analogia, y teniendo en cuenta que en el Brasil se estudié la
epizootia con el nombre de ¢ Cadeiras’’ desde mucho antes, si ambas son debidas
al mismo virus, el contagio debié ir de Matto-Grosso con los vacunos intro-
ducidos. Si la enfermedad fuera realmente rabia, habria que huscar su origen
en los perros. La rabia era ignorada en el Paraguay hasta 1930, en que el autor
la. diagnosticé por primera vez. Es posible gque se manifestara desde tiempo
atrds, como parecen probar las referencias a perros, caballos, vacunos y hasta
guanacos del parque zooldgico de Asuncién, que presentaban sintomas; pero
los primeros casos no debieron haberse producide desde muy antes, pues sélo
ahora se ven con frecuencia, ¥ en algunos departamentos hasta verdaderas
epidemias, a causa de la indiferencia con que se mira la multiplicacién de perros
que vagan hambrientos. En el Paraguay, el mal de caderas bovino ataca
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espontineamente a bovinos y equinos, y ha habido lugares donde han sefialado
casos clinicamente semejantes en cerdos y gallinas, sin poder afirmar si se tra-
taba o no de mera coincidencia de diversas pestes. En cuanto a la epidemia
equina, cabe aceptar su identidad con la bovina, dada la aparicién y desaparieién
contempordneas del mal en un mismo establecimiento en ambos ganados, y el
porcentaje casi igual de mortalidad. = Cuando la epidemia aparece en una
estancia, las pérdidas deben caleularse en 20 a 30 por ciento del total de animales
en la hacienda, y en 100 por ciento del total de atacados. El autor ha realizado
experimentos de vacunacién cruzada, pero antes de repetirlos, trata de obtener
un virus mejor adaptado al conejo, o un virus fijo, para evitar el largo periodo
que transcurre entre la inoculacién y la aparicién de los primeros sintomas.
De sus experimentos deduce que la enfermedad se transmite al cobayo por
inoculacién de centros nerviosos en el peritoneo, por inoculacién intraperitoneal
de bazo e higado emulsionados; y por inoculacién subcutdnea de sangre y de
higado. El periodo de evolucién varfa de 13 dias con las inoculaciones de cerebro,
2 30 a 31 dias con las de bazo. La inoculacién subcutdnea de centros nerviosos
al bovino en dos ocasiones resulté negativa, y lo mismo sucedié con la inoculacién
de liquido cefalorraquideo de un bovino a otro en el mismo momento de la
autopsia. TUna objecidn que el autor presenta contra la naturaleza ribica del
mal de caderas bovino es que, muy a menudo, le llegan noticias de bovinos y
equinos muertos de rabia por mordedura de perros enfermos; pero esos casos
quedan limitados a los animales mordidos, y el sintoma capital que éstos pre-
sentan es el furor o la locura, mordiéndose a s{ propios y atacando los drholes y
los postes, o huyen desesperadamente, lo cual nunca ha sido observado en los
bovinos atacados del mal de caderas. Un mapa publicado por el autor revela
la distribucién del mal en el Paraguay. (Urizar, R.: An. Inst. Nac. Paras.,
83, No. 5, 1932.)

En su primera comunicacién, Kraus y Durdn resumen los datos relativos a
la epidemia de rabia en bovinos y equinos reinante en Sudamérica, y publican
sus investigaciones propias. La comprobacién de corpidsculos de Negri en el
cerebro, la infecciosidad de éste, y la forma de la enfermedad experimental,
especialmente en conejos y perros, hacen suponer que la epizootia entre bovinos,
caballos y mulos con sintomas de pardlisis originada por un virus neurotropo
en Santa Catharina y Parani en el Brasil, y en el Paraguay y la Argentina, es
producida por un virus rdbico. Como varios puntos contradicen esa suposicién,
queda justificada la admisién de una variedad del virus rdbico, y parece probable
que el virus del mal de caderas bovino represente una nueva variedad especial.
Sélo las experiencias biolégicas posteriores, como estudios de inmunidad eruzada
activa, experimentos con sueros rabicidas, y desviacién del complemento, podrdn
decidir el punto. Remlinger, v después Quiroga y colaboradores, han compro-
bado la identidad biol6gica de ese virus con el virus fijo. Zapata, de Bogot4,
ha publicado recientemente un estudio de una afeccién bovina denominada
‘“huequera secadera’ y “cacho hueco,” producida por un tripanosoma y difun-
dida por la costa atlintica de Colombia, la Guayana Francesa y Venezuela.
Para evitar confusiones entre la rabia (mal de caderas de los bovinos) y la tri-
panosomiasis bovina, convendria cambiar la denominacién de la primera, y
los autores proponen el nombre de ‘‘rabia sudamericana de los bovinos.””  (Kraus,
R., ¥y Durdn, A.: Rev. Inst. Bact. Chile, 18, No. 1, 1932.)

Remlinger v Bailly comentan las declaraciones de Rosenbusch acerca de la
relacién entre el mal de caderas bovino y la rabia paralitica. Después de des-
eribir sus experimentos, declaran que la inieca objecién posible a la identificacién
de ambas enfermedades es la relativa benignidad de la primera. En los bovinos,
como en otros animales, €l pronéstico de la rabia declarada es fatal, mientras
que en el Paraguay el mal de caderas ha resultado solamente mortal en 20 a 60
por ciento. Esa benignidad natural contrasta vivamente con la gravedad notada
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por los autores en sus experimentos, pues no se curé ni uno de los 100 animales
estudiados, sucumbiendo todos en condiciones idénticas a las de la rabia. Tal
vez la benignidad sea aparente, y la explicacién radique en las condiciones muy
particulares de la vida y la observacién de los animales en el inmenso Chaco
sudamericano, que no permiten que el veterinario vea a todos los enfermos.
Los autores no han realizado pruehas de inmunidad cruzada ereyendo que sus
experiencias ya son suficientes, y por haber anunciado Rosenbusch que esas
pruebas estaban en curso en su laboratorio de Buenos Aires. El asunto se
hallaba sobre el tapete desde que Carini describiera en 1911 una ‘‘gran epizootia
de rabia’’ en el Estado de Santa Catharina del Brasil, que habia hecho millares
de victimas en bovinos, caballos y mulas. Alves de Souza publicé en 1927
una comunicacién en el mismo sentido sobre la “peste das cadeiras’ de los
Estados de Rio Grande do Sul y de Matto Grosso, y para refutar ciertas eriticas
ha comenzado recientemente a estudiar de nuevo el asunto. En el Estado de
Parand, una epizootia semejante también ha sido asemejada a la rabia por
Carneiro y Freitas Lima. Desde luego, si se admite que el mal de caderas del
Paraguay es la rabia paralitica, la misma conclusién debe rezar con las epizootias
de Bolivia, Argentina y el sur del Brasil. Sin embargo, las cosas quizds sean
m#4s complicadas en la naturaleza, y cabe preguntar si en la inmensa extensién de
la América del Sur la rabia y la seudorrabia son susceptibles de eoexistir, viviendo
en las mismas regiones v en los mismos rebaifios, y complicando asi las investi-
gaciones. (Remlinger, P., v Bailly, J.: Med. Paises Céal. 5: 21 (eno.) 1932.)

Mordeduras fatales en las manos.—Fetherston y Cooper describen 4 defunciones
entre 8 marineros de las armadas, mordidos en las manos por el mismo perro
rabioso introducido por ellos abordo a escondidas en China. La enfermedad fué
con justicia denominada hidrofobia, pues en todos estos casos habia temor
absoluto al agua, y un enfermo dijo que no podia ni tolerar el olor. Signos
tempranos caracteristicos fueron: vértigo, midriasis y entumecimiento, que luego
cambié a hiperestesia, bien del lado de la mordedura o de todo el cuerpo. A los
autores les parece conveniente resecar el tejido cicatricial si se ve al enfermo mucho
tiempo después de la mordedura, y asi se hizo en los cuatro enfermos que no
contrajeron la enfermedad. KEse tratamiento es ademds de la cauterizacién con
4cido nitrico y la administracién de vacuna antirrdbica, por creerse que el virus
se forma en el sitio primitivo de entrada, de donde se disemina gradualmente.
Fetherston y Cooper opinan que debe tratarse de encontrar una serie m4s breve
de tratamiento, y asi parecen demostrarlo los euatro sujetos mordidos que se
salvaron, pues tres de ellos comenzaron a manifestar férmulas leucocitarias de
12,000 a 15,000 por algunos dias, aunque ya habfan recibido casi la mitad de la
serie de 25 inyecciones, y parece que establecieron su inmunidad apenas a tiempo.
La incubaecién en los cuatro casos fatales fué aproximadamente de 29, 30, 32 y 34
dias. En el cerebro de los cuatro se encontraron cuerpos de Negri. Dos enfermos
fueron tratados con inmunisuero, uno intrarraquidea e intravenosamente, y el
otro sélo intravenosamente. El primer enfermo tratado manifesté una especie
de inmunirreacecién, de modo que deberia realizarse mds experimentacién a fin
de encontrar un suero terapéutico. De los cuatro fallecidos, el primero fué
recibido en el hospital con el diagnéstico de gastroenteritis aguda, y el interro-
gatorio fué lo inico que reveld que habia sido mordido por el perro como un mes
antes, y el individuo murié de rabia el mismo dia. Los otros siete se presentaron
al siguiente dia en buseca de tratamiento, al enterarse de la muerte del compaifiero.
Uno de ellos ya se quejaba de entumecimiento, y murié el dia siguiente. Dos dias
después, otro comenzé a quejarse de vértigo, y murié a las 48 horas, después de
recibir 4 inyecciones de vacuna. El otro murié dos dias después, habiendo
recibido 6 inyecciones. (Fetherston, J. E., y Cooper, G. F.: U. S. Nav. Med. Bull.,
314, jul., 1932.)
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Resultados del iratamiento.—En el segundo estudio analitico (véase el Borerin
de diciembre, 1930, p. 1445) de los resultados obtenidos en los institutos anti-
rrébicos, McKendrick considera los informes recibidos para 1929 y algunos de
1928, que comprenden 69,707 individuos tratados en m4s de 29 institutos, com-
parado con 31,656 en el primer informe. Los tratamientos pueden dividirse asi:
médula seca o glicerinada, 10,604; diluciones, 7,704; vacunas fenicadas muertas,
31,037; fenicadas vivas, 675; atenuadas al calor, 15,577; y mixtas, 4,110. Del
total de 69,707 tratados, 333, o sea 0.48 por ciento, murieron de rabia, distribuidos
asf segin los métodos: médula seca, 0.45 por ciento; diluciones, 0.052; fenicadas
muertas, 0.8; fenicadas vivas, 0.44; atenuadas al calor, 0.15; y mixtas, 0.14; o,
divididas de otro modo: vacunas muertas (31,037), 248 muertes, o sea 0.8 por
ciento; vacunas vivas (23,093), 61 muertes o sea 0.26 por ciento; y atenuadas
(15,577), 24 muertes, o sea 0.15 por eiento. La proporcién de enfermos tratados
con los distintos métodos fué ésta: europeos, médula seca, 52.7 por ciento;
diluciones, 100; fenicadas muertas, 11.9; fenicadas vivas, 100; atenuadas, 100;
y mixtas, 100 por ciento; y no europeos, 47.3, 0, 88.1, 0, 0, y 0 por ciento, respecti-
vamente. De los 37,334 europeos, 49 (0.13 por ciento) murieron de rabia, y de
los 32,373 no europeos, 284 (0.88), comparado con 0.17 y 0.84 por ciento en la
primera estadistica. Subdividido asi el resultado, tenemos la siguiente mortalidad:
europeos con vacunas muertas, 0.14 por ciento; vivas, 0.11; y atenuadas al calor,
0.15 por ciento; y no europeos, vacunas muertas, 0.89; y vivas, 0.82 por ciento.
Clasificados de acuerdo con el animal mordedor, las proporciones son éstas:
perro, 87.1 por ciento; gato, 4.2; lobo, 0.04; chacal, 5.7; solipedos y ruminantes,
1.7; hombre, 0.4; y varios, 0.9 por ciento; y la mortalidad en cada grupo: perro,
0.44; gato, 0.068; chaeal, 1.04; v lobos, solipedos, rumiantes, hombre y otros
animales, 0. Clase A, 0.34; B, 0.38; C, 0.57; y D, 0.051. Hubo 6 accidentes
paraliticos en el total de tratados (0.0086 por ciento), subdivididos asf: médula
seca, 0.019 por ciento; diluciones, 0.026; fenicadas muertas, 0.0032; mixtas, 0.024;
fenicadas vivas, 0; y atenuadas, 0; es decir, que hay menos accidentes cuando se
emplean las vacunas fenicadas. La localizacién de la mordedura, excluyendo los
tratados con la vacuna atenuada al calor, fué ésta: cabeza, 5.7 por ciento; brazos,
39.6; troneo, 3.2; y piernas, 51.5 por ciento; y la mortalidad: 2.42, 0.49, 0.11 y
0.4 por ciento, respectivamente. Tomando en cuenta la demora en la iniciacién
del tratamiento, recibieron éste: entre 0 a 4 dias, 50.3 por ciento; 5 a7, 27.2;84a
14, 15.2; y después de los 14 dfas, 7.3 por ciento; con la siguiente mortalidad:
0.46, 0.46, 0.49, y 0.69 por ciento, respectivamente, o sea muy poca diferencia.
Clasificados conforme a la gravedad de la herida, en 32.3 por ciento fué profunda;
en 56.9 superficial; y en 10.8 por ciento no habia lesién visible; y la mortalidad
respectiva fué de 1.06, 0.24 y 0 por ciento. El papel de la ropa queds demostrado,
pues la mortalidad correspondiente a las mordeduras en la piel desnuda fué de
0.62 por ciento, comparado con 0.13 a través de la ropa. Analizando, pues,
obsérvase que estas cifras concuerdan en general con las de la estadistica anterior,
salvo por el abandono de las vacunas eterizadas, que han sido suplantadas por
las fenicadas atenuadas al calor, pero no muertas. Estos son los primeros resul-
tados comunicados con el dltimo método. Nétase asimismo una importante
disminucién en los casos de pardlisis consecutiva al empleo de la médula seca o
glicerinada, pero todavia superan con mucho los consecutivos al empleo de
vacunas muertas. La estadistica pone una vez mds de relieve el hecho de que
es mayor el riesgo en sujetos no europeos que en los europeos, asi como también
que, en general, los primeros reciben mordeduras més graves, son més a menudo
mordidos en la piel desnuda, no inician el tratamiento tan precozmente, y los
animales que los han mordido resultan rabiosos con mayor frecuencia. Las cifras,
sin embargo, no ofrecen indicacién alguna de susceptibilidad étnica a la rabia.
Lo mismo que en el an4lisis anterior, no se han encontrado pruebas terminantes,
salvo en cuanto al riesgo de pardlisis, que determinen la superioridad de cualquiera
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de los diversos métodos de tratamiento sobre los demds. En el grupo europeo, no
se observaron en la mortalidad de los varios institutos mds que las variaciones
debidas al azar, y lo mismo reza con el grupo no europeo, si bien sucede todo lo
contrario al comparar las estadisticas de los dos grupos en conjunto. Las cifras
parecen indicar ciertas ventajas en los métodos modificados de dilucién, pero
esto debe tomarse con alguna reserva. En un apéndice, figuran las estadisticas
recopiladas por Fermi en el Hospital de Sassari, de 1900 a 1930. Con el método
de Pasteur, fueron tratados 700 individuos de 1900 a 1907, siendo 2 las muertes;
y con el método de Fermi, 3,974 de 1907 en adelante, sin mortalidad alguna.
(MecKendrick, A. G.: Quart. Bull. Health Org., 110, mzo., 1932.)

Secuelas del tratamiento.—De las investigaciones llevadas a cabo por la Organi-
zacién de Higiene de la Liga de las Naciones y Hesse, de la Oficina Federal de
Sanidad de Alemania, resaltan los siguientes datos relativos a la inoculacién
antirrdbica: la posible aparicién de una pardlisis postvacunal jamds justifica la
omisién de la vacunacién antirrdbica; las mordeduras de lobos son 44 veces més
peligrosas que las de perros, y las profundas 10 veces més peligrosas que las
superficiales, en tanto que el peligro queda reducido a la sexta parte si el enfermo
es mordido a través de la ropa. No se puede juzgar la eficacia de las diversas
vacunas sino después que se hayan comunicado con minuciosidad todos los casos,
vy no meramente los que terminan fatalmente. En ningin paifs, fuera de Ale-
mania, investigan cientificamente los casos, y aun en Alemania, sélo se demostré
positivamente la existencia de rabia en menos de 50 por ciento de Jos casos.
Segilin las observaciones alemanas, en 1929 sélo murieron 2 de 148 personas
mordidas, ¥ en una es dudoso que se tratara de rabia. Como por lo menos la

tercera parte de los animales mordedores padecian de rabia, ¥ en la mitad de
los mordidos las lesiones fueron graves, quedan bien establecidos los efectos
favorables del tratamiento, tanto mejores mientras mis pronto se aplica, y en
73 a 80 por ciento de los casos comenzdé dentro de la semana de la mordedura.
(Carta de Berlin: Jour. Am. Med. Assn. 1639, nbre. 28, 1931.)

En mds de 20 afios las estadfsticas revelan un accidente por cada 2,000 enfermos
tratados, tratdndose siempre de casos benignos; sin embargo, por primera vez,
hace dos afios esos accidentes comenzaron a revestir mds gravedad. Entre
27,060 enfermos que han recibido tratamiento antirrdbico en el Instituto del
Cairo se han observado 20 casos de parilisis. IT.os primeros 13 casos fueron de
tipo postvacunal, y su gravedad vari6 de ligera pardlisis facial al tipo mds grave
de Landry. Esos fueron esporddicos y esparcidos en varios afios, eurando todos
ellos. Los otros 8 casos son muy distintos, pues con excepci6én del Gltimo, que
corresponde a 1931, se sucedieron rdipidamente en menos de 1 afio. Todos
tuvieron iniciacién aguda, evolucién rdpida y terminacién fatal. En los observa-
dos vivos se hizo el diagnéstico de mielitis, confirmado en 4 en la autopsia. En
esos 8 casos falté siempre todo sintoma hidrofébico; fué muy breve el periodo de
incubacién en algunos, de 8 dias en uno. En conjunto, al autor le parece que la
causa no fué el virus fijo ni el de las calles, ¥ s6lo cabhe la hipétesis de una toxina.
La dniea excepeién fué un caso en que el enfermo no fué mordido por un animal
rabioso ni recibié tratamiento antirrdbico. Resta la posibilidad de que intervi-
niera el suero antitetdnico, como en un caso deserito por McCoy. (Moftah,
S. G. y Nabih, M. 8.: Bull. Mens. Off. Int. Hyg. Pub. 2017, nbre, 1931.)

Conducia en un caso sospechoso.—Remlinger ha formulado el siguiente programa
para empleo en un easo sospechoso de rabia: el tratamiento antirrdbico estd
indicado: si el animal muere, lo han matado o ha desaparecido dentro de 14 dias
de la mordida; o si no lo conoce el individuo mordido; o si permanece vivo y en
observacién por 10 dias y se enferma de o muere con sintomas sospechosos de
rabia. Si el animal se enferma, pero no muere dentro de 14 dfas, precisan més
observacién y el tratamiento, de morir después el animal. No se necesita trata-
miento si el animal permanece sano tanto durante los 14 dfas, como después.
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La profilaxia precoz estd indicada cuando la mordedura es en la cara y cuello, u
otras partes del cuerpo donde abundan los nervios y linfdticos, y quedan cerca
del cerebro o médula. De sobrevenir algiin caso de rabia, las medidas preventivas
consisten en: inscripeién obligatoria de todos los perros y destruecién de los que
no sean inseritos; reclusién de todos los perros por espacio de 90 dfas, con la sola
excepcién de los que han recibido la vacuna antirrdbica (esta vacunacién debe
ser repetida todos los afios); todo perro u otro animal mordide por un animal
rabioso, debe ser matado y quemado (a menos que el perro sea muy valioso, en
cuyo caso puede administrarse el tratamiento antirrdbico por cuenta del duefio).
Los duefios de perros deben familiarizarse con los primeros sintomas de la hidro-
fobia, a saber: disfagia, irritabilidad, excitabilidad, aspecto vidrioso de los ojos ¥
conducta peculiar del animal; al ser hurgado con un bastén, el can lo muerde
con furia; la mandibula permanece descendida y la boca abierta y babeando
En ese caso, no debe tocarse al animal sin guantes al llevarlo al albéitar o a un
médico. A la menor sospecha de rabia, la victima debe recibir tratamiento en
el acto. (Apud: M. Surg. 289, mzo., 1932.)

ALIMENTACION

Prohibicién del dcido bérico en la Argentina.—Contestando a una consulta
formulada por un juez, 1a Academia Nacional de Medicina de Buenos Aires, ha
declarado que la adicién de 4cido bérico y boratos de soda a la manteca debe
ser absolutamente prohibida, pues ademds de alterar la composicién normal, son
nocivos para la salud. El Codex Alimentar Sudamericano aprobado por el
IT Congreso Sudamericano de Quimica en Montevideo, prohibe absolutamente
la adicién de 4cido bérico y derivados, con excepcién de ciertos alimentos y
bebidas que puedan contener cantidades minimas de esas sustancias. (El Dia
Médico, jul. 13, 1931.)

Hospitales bonagerenses.—Despues de sintetizar el tipo de alimentacién utilizada
en los hospilales de Paris, Berlin y Roma, Escudero analiza la racién de los
hospitales municipales de Buenos Aires, haciendo notar las deficiencias de que
adolece, por lo cual aconseja modificar o completar el personal de las cocinas
actuales y establecer dos tipos de comida: general y especial. Ambos tienen un
valor semejante de 2,868 calorias, y de albdminas 127 gm, de los cuales aconseja
que 1.2 gm sean de origen animal por kilo de peso tedérico. Rico en vitaminas
A, By C; muy rico en minerales: 1.83 gm de caleio, 2.5 gm de fésforo, y 21 mgm
de hierro. La diferencia entre ambos consiste en lo siguiente: el especial com-
prende pan especial de levadura, integral, ete.; miel, chocolate y inicamente carnes
blandas: ave y pescado. Las grasas empleadas son: manteca y crema de leche.
El autor rechaza todo alimento que no sea nacional; reemplaza las legumbres
secas con maiz y trigo; y desecha las conservas. Para administraeién aconseja:
creacién de una secretaria; una contabilidad rigurosa; establecer tipos definidos
de preparacién de alimentos; creacién de cocinas de distribueién; habilitar un
servielo de nutricién en cada hospital, con una cocina dietética, y crear un re-
fectorio servido por la dltima. Un 80 por ciento de la poblacién hospitalaria
serd servida con la comida general, y 20 por ciento con la especial. Tl régimen
general costaria 57 centavos diarios y el especial 80; promedio, 61 centavos. En
el Hospital Rawson en 1930, la comida diaria costé 57.2 centavos, y en el Ramos
Mejia 67.2 centavos. Con respecto a la mortalidad del Hospital Rawson que
en 1928 lleg6 a 8.8 por ciento, el autor se pregunta si no tendrs influencia el tipo
y cuidado de la alimentacién brindada. (Escudero, P.: Semana Méd. 1322,
obre. 29, 1931.)

Pan de los hospilales de Buenos Atires.—El informe de Escudero, Director del
Instituto Municipal de Enfermedades de 1a Nutricién, est4d dedicado a demostrar




