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Un verdadero experto americano escribía, hace muy pocos aiios, 
que para tratar las enfermedades venéreas de una manera eficiente 
J- en concordancia con los últimos adelantos de la ciencia, se imponía 
la necesidad de comenzar por instruir a los propios médicos. Los 
descubrimientos de Roux y Metchnikoff, de Schaudinn y Hoffmann, 
los de Hatta y Ehrlich habían cambiado, más que eso, habían revo- 
lucionado nuestros conocimientos sobre aquel problema. Exactamente 
lo mismo puedo avanzar yo al esbozar, a grandes rasgos, los tropiezos 
y dificultades con que hay que luchar para impulsar los adelantos de 
la medicina preventiva en Chile. 

Colocado nuestro país en la región mas austral del continente 
americano, ha vivido nuestro pueblo hasta hace muy poco en una 
isolation que muchos consideraban tan bella como la estrella solitaria 
de nuestra bandera. De ese aislamiento derivan muchísimas de las 
deficiencias sanit,arias, que los que hemos tenido el privilegio de 
observar cómo se han subsanado en otros paíse?, no podemos sino 
que lamentar en lo más profundo de nuestra alma. La conciencia 
sanitaria nacional yacía en esa letargía embrionaria de que nos habla 
A. Balfour en aquella admirable conferencia que él titula “ Why 
Hygiene Puys. ” 

El mérito de haberla sacudido de aquella lamentable letargía y 
haberle hecho sentir todas las expectativas de una vida nueva ajustada 
a los conocimientos actuales, para conservar sana y activa la vida por 
un período de tiempo perfectamente compatible con la conformación 
del organismo humano, pertenece por completo a un americano. He 
nombrado al Cirujano General Buxiliar del Servicio de Sanidad de 
los EE. UU. de Norte América, Mr. J. D. Long. 

He dejado transparentar en las pocas líneas que preceden que, antes 
que todo, era educación sanitaria la que nos hacía falta. Justo es 
decirlo que el señor Long no tuvo dificultad alguna en convencer 
de esa necesidad a algunos de los más altos mandatarios de la Nación, 
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ni tampoco a la gran mayoría de los médicos. Justamente ahí fué 
donde vuestro higienista obtuvo su más bello triunfo ; la obligación 
de prestar atención preferente a la sanidad pública es hoy un deber 
reconocido por nuestra Carta Constitucional que los médicos habremos 
de hacer valer cada vez que haya necesidad de ello. 

Es bien triste, sin embargo, anotar que el Cuerpo Legislativo no se 
ha penetrado con igual facilidad de la faz eminentemente remune- 
rativa que ofrece la higiene y de la cual nos ofrecen tan elocuentes 
demostraciones los EE. UU. En aquel aislamiento en que vivíamos 
hasta 1910, cada chileno se imaginaba que era un portento, casi al 

u igual del famoso Pico de la Mirandola, no tenía con quien compararse 
y medir su verdadera ignorancia. De esa manera es cómo se ha 
generado lo que el leader de la higiene ante el Honorable Senado 
calificó de “ enciclopedismo criollo, ’ ’ esto es, cada ciudadano, y muy 
en especial, naturalmente, los que están investidos de poder legislativo, 
se cree capacitado para opinar io mismo en obras portuarias, o ferro- 
carriles que en higiene pública. Esta última la considera como un 
asunto pura y exclusivamente de sentido común. 

En otros términos, en mi país se respeta poco o nada la competencia 
de los verdaderos técnicos. Se les opone sistemáticamente la fuerza 
mas poderosa que yo conozca, la inercia. . . . h este factor nefasto 
ha venido agregarse otro de grande y positiva significación también: 
las dificultades financieras por que atraviesa el mundo entero y muy 
cn particular no pocas de las Repúblicas hispanoamericanas. 

Mr. Long ha luchado como un viejo y denodado general, con la 
fe del vidente, del que sabe que dura y áspera que sea la jornada, el 
triunfo le aguarda. No será éste uno de los servicios de menor sig- 
nificación y valía que deberemos todos los chilenos al señor Long. 
Con la calma y tranquilidad que le son tan peculiares, ha sabido 
despertar la confianza aun entre los que ya nos habíamos inscrito 
entre los escépticos y poco menos que derrotados. 

Ha renacido la fe y la confianza, y hoy día nadie duda de que nos 
habremos de higienizar. 

La dictación del nuevo Código Sanitario que hoy nos rige y la 
apreciación más cabal de las deficiencias que tan poderosamente 
contribuyen a ennegrecer nuestras estadísticas demográficas, ofrecen 
a nuestro país una situación única en su historia para rectificar sus 
errores bajo la dirección del experto a que ya he aludido. La Di&- 
ción de Sanidad y los funcionarios que me honran con su cooperación, 
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habremos de inspirarnos constantemente en las provechosas lecciones 
de nuestro Asesor Técnico. Con tanta más razón cuanto que sabemos 
de un modo positivo que las propias condiciones sanitarias de muchos 
de los países más adelantados de hoy día, eran, hace cincuenta años, 
tan deplorables si no más que lo son hoy en Chile. 

Mi país tiene sobre muchas de aquellas naciones que marchan hoy 
a la cabeza de la higiene ciertas ventajas que no está demás hacer 
notar. 

Su clima templado, con excepción naturalmente de la porción más 
austral y de las elevadas cumbres, es celebrado por nacionales y 
rxtranjeros. Sin embargo, de esta misma cualidad deriva un defecto 
que la Dirección está vivamente empeñada en corregir; son muy 
pocos los que convienen y aceptan la calefacción de las casas ; prefieren 
soportar el frío 55 sus consecuencias, haciéndose la ilusión de, que su 
temperatura es corta. De ese modo es cómo se generan las enferme- 
dades del aparato respiratorio que pesan con una proporción no in- 
ferior a un 40 por ciento en nuestra mortalidad general. Falta de 
calefacción y hacinamiento son, pues, y desde ese punto de vista, dos 
enemigos que no perderemos de vista en toda reforma sanitaria. 

La circunstancia feliz de tener una elevada’ cordillera a lo largo 
del ,dilatado territorio nacional hace suponer con fundadas razones 
que ya tienen su verificación, que las corrientes profundas de aguas 
subterrá.neas pueden contribuir a abastecer de aguas potables, per- 
fectamente puras y en abundancia, a muchos pueblos que si hoy la 
tienen, es deficiente y, en no pocos, de mala calidad. 

El abastecimiento de agua potable pura, abundante y a precios 
razonables será la preocupación constante de todo jefe sanitario que 
esté a cargo de la Dirección de nuestro servicio de salubridad. 

La construcción de habitaciones para obreros que cuenten con el 
mínimum compatible con las exigencias de la higiene, y que pase a 
ser de propiedad de ellos, es una de las más vivas y constantes pre- 
ocupaciones de nuestro actual Ministro, Dr. don Lucio Córdova. 

Ama potable y casa sana, higiénica, se complementarán forzosa- 
mente con alcantarillas adecuadas. Pero el saneamiento del medio 
ambiente no lo habré de considerar satisfactorio, mientras no se haya 
comenzado, en la capital primero, la depuración de las aguas servidas 
antes de entregarlas al regadío de los predios vecinos, como por 
desgracia acontece hoy dia con sobrada frecuencia. 

El Departamento de Educación Sanitaria, de la organización de 
nuestro Servicio de Salubridad Pública, ha emprendido ya con gran 
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kito una campaña educativa que ha debido comenzar con los maes- 
tros de las escuelas ~n3~licas. Excusado es decir con cuanta insistencia 
se habrá de tratar cl aseo corporal. Es igualmente honroso al respecto 
dejar constancia ya de que la inspección escolar se ha comenzado 
con tan verdadero entusiasmo que asegura los frutos que habremos 
de recoger en un futuro no lejano. 

Pero donde conceptúo que la educación hace más falta y acarrea 
como consecuencia sus más funestos resultados, es en la educación 
sanitaria de las madres, o dc las que esperan serlo. Por factores 
múltiples se pierde en la actualidad el fruto del cincuenta por ciento 
de los embarazos dentro del año que sigue al alumbramiento. 

Por este camino cs como Chile, con una natalidad elevada (más del 
39 por mil) se mantiene, no obstante, con UIIZL población casi abso- 
lutamente estacionaria, Más que eso, en algunas de sus ciudades, el 
índicc vegetativo marca un déficit. 

La ignorancia, hasta de los principios más elementales de higiene 
en lo que se refiere a la crianza de los niños y una serie de prejuicios 
transmitidos dc generación en generación, influyen de una manera 
clec,isiva en la enorme y abrumadora mortalidad infantil que hemos 
señalado. 

Abrigo la conviccicín de que la conciencia sanitaria del país la 
habremos de sacar de la letargía a que ,aludía al comenzar y de que 
nadie dudará dc que la verdadera caridad ha de comenzar por casa, 
conservando a los hijos de la misma patria, antes de fomentar y 
estimular li2 inmigración de extranjeros, Las explicaciones y muy 
en particular las demostraciones prácticas de nuestro Asesor Técnico, 
no podrán sino que llevar la convicción hasta los más escépticos. En 
efecto, ya en los últimos seis meses del año que acaba de pasar, podía 
exhibir la Dirección que había rebajado la mortalidad de niños, 
salvando a 1s ciudad de Santiago, no menos de 780 chicos. La 
elocuencia de esas cifras, explicadas como se quiera por el sentido 
común de mis compatriotas, estimulará a continuar en la obra iniciada 
con tan benéficos resultados. 

Si un gran higienista inglés ha podido decir que la leche no es más 
que una emulsión de excremento animal y moscas mezcladas con leche, 
qué podríamos decir nosotros en Chile, donde, hasta ahora, no se ha 
abordado este importante problema en la forma y con la decisión que 
se ha resuelto ya en otros dc los países cercanos al nuestro. Compren- 
demos toda In. estensih del problema; nos lo demostraron bien elo- 
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cuentemente los hombres de Estado y íirlancistas de Nueva Zelandia, 
hace apenas un año. 

No descansaré mientras, de común acuerdo con el entusiast,a y pro- 
gresivo Intendente Municipal de Santiago, no dotemos a la capital de 
leche pasteurizada que pueda ofrecer garantías a niños y adultos, lo 
mismo que a los ancianos. 

Suministrando a precios razonables este excelente alimento hasta 
contribuiremos indirectamente a disminuir el alcoholismo ; en todo 
caso, el consumo abundante de leche atenuará poderosamente los ne- 
fastos efectos del alcohol. 

La Dirección confía también en que la construcción de casas para 
obreros que cuenten con las exigencias de la higiene, estimule y con- 
tribuya de una manera eficaz a la formación de la familia chilena de 
una manera menos primitiva de lo que hoy marcan las estadísticas. 
La ilegitimidad en Chile es más subida que en cualquier otro de los 
países que exhiben sus estadísticas en esta materia: va más allá del 
47 por ciento, en algunas de sus*provincias. No cabe la menor duda 
de que esos hijos llegan tarados a la vida y luchan en ella en con- 
diciones harto más desfavorables que los hijos legítimos. 

Garantizada la salud pública por nuestra propia Carta Consti- 
tucional, dotado ya el país de un Código Sanitario. que considero 
excelente, y conscientes de los defectos de que padecemos, cont,ando 
con médicos sanitarios que deben sus últimos conocimientos y se per- 
feccionan en Norte América e Inglaterra, cree el Director General de 
Sanidad de Chile poder encarar con tranquilidad los problemas 
enunciados. 

Ellos son ante todo de carácter educativo en toda su vasta acepción 
y cultural a la vez. La parte constructiva que ellos reclaman vendrá 
a su tiempo y CHILE SE SANEARÁ. 


