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Buenos Aires, marzo 13 de 1939. 

A S. E el senor Ministro de lusticin: e InstrucciOn Publica de la Nacion, 
doewr lorge Eduardo Coil. 

SID. 

Tengo el agrado de dirigirme a S. E. y, en mi caracter de direetor 
de1 Centro de fuvestigaciones Tisio16gicas, someter al aniilisis de su 
elevado criterio Ia «Cartilla Sani~aria:t> adjunta, que estarf8 destin ada a 
1a instruccion de los alumnos, en ]05 establecimientos de ensenanl.a 

primaria y secundaria de 18 Nation. 
Compenetrado el Gobierno de In prin)ordinl importanein que, para 

los altos deatinos de la pania, tiene la salud del pueblo, ha prestado 
preferente atendon a euanto atafie a la solueion de los graves proble· 
mas que comporta la asistencla social. 

EI alan del P. E., concordante con el" espiritu de la hora, tiende 
de mas en mas a dar forma coherente a Ia organizacion y coordinaciou 
de los mccanismos conducentes a tal fin y entre los cuales I. def_usa 
de la salud espiritual y fisiea de los nifios, que ha sido preocupacion 
constante y preferida de la a.tividad publica del sefior Mini.tro. 

Ese nuhelo del Gobiemo, ilustrado en repetidos ocasiones por la 
palahra y la aceion, ha irnpulsado las lareas del mismo orden que 
este Centro ha enC8raaO en el terreno de au funclan espedfica. 

Con esc fin Be ba desarrollado, hasta el presente, una activa cam· 
pana de dif""ion popular, en la que se han llevado al eonocimiento 
faei] del publico, las noeiones modernaa sobre higiene general y, en 
eapecial modo, de la profilaxis tuberculosa. Cumpleme manitestar que, 
el caluroso apoyo de la prensa y emisoras radiotelef6nicas~ prestAndose 

• 	 generosamente a nuestra empress, asi como la acogida inteligente de la 
poblacion a I. que iba dirigida esa propaganda educacional, estimulaToll 
al Centro en la prosecuci6n de dicha misi6n. 

Pero entendemos que In misma quedaria incompleta si no trascen­
diera de su atmOsfera Weial, para adquirir la amplitud que dari. n la 
misma su significado total y su resultante practica definitiva. 
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Crcemos que no basta con Is. ensefianza unicentrica, tal Ia que 
hemos desenvuelto hasta la fecha; es necesario que en eada cass. de 
cultura se impartan aquellas nociones edccativas que, infiltrandose 
por esa via en el seno de eada familia~ aleancen Ia medula misma de 
Ja sociedad a Ia que van dirigidas. El dia que todo bachiller 0 normalista 
sea un propagandista activo de Jos coneeptos basicos de ·Ja higiene 
general, aprooiados eon e.riterio realista, Ia salud piibHca estarii salva~ 
guardada por otros tantos portavoces que maotendran la conciencia 
alerta de caaa uno de 105 miembros de la eolectividad, mejor y mas 
firmemente que por las convenciones sanitarlas y los medios de lucha 
contra la enfermedad que I. acti>idad gubemamentaI 0 privada huhleru 
~reaJo. 

Con vistas a ega eolaboraeion de los instilutos de enseiianza y con 
el proposito de alcanzar en su nueleo los medios a los que va encaminada 
.,stll propaganda de Ia salud. para haecr de eada alumno un lider de la 
edueaei6n coleetiva, el Centro de Investigaciones Tisiol6gicas ha com· 
P!1estO ests. carti]]a higieniea, donae se da form~ fiei]mente compren~ 
sible, a las leyes generales de Ia bigiene eomun y de la profit axis tu­
berculosa en particular, creyendo, de este modo, cumplir 5U aporte a la. 
·.alta obra de asistencja social que el Gobierno desarrolla. 

Si el senor MinislrQ estimara conveniente y factible tal enseiianza, 
nos permitimos sugerir: 

1.11 
) La impresion de la cartilla sometida a su aprobaeion~ para 

ser distribuida gratuitamente en los estableeimientos dependiente. del 
Ministerio a su digno cargo. 

2.°) Su inclusion en los programas de estudios, cuya exposicion 
'Y desarrollo podria realizarse durante las horas destinadas a la ensefianza 
<Ie Higiene 0 Ejercicios Fisicos. 

Saludo al scnQr, Ministro con distinguida consideraci6n. 

ROQUE A. Izzo. 
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D1RECCION GENERAL DE EDUCACION FISICA 

Buenos Aires, 15 de jnnio de 1939, 

Vista Ia cartilla sanitaria presentada por el doctor Roque A. Izzo, 
en su caracter de Director del Centro de Investigaciones Tisio16gicQs, y 

CONSIDERANDO: 

Que la dHusion entre los ahmmos de los colegios y escuelas depen­
dientes del Ministerio, de las normas. y eoneeptos basieos sobre higiene 
general y profilaxis de la tuberculosis que contiene la preeedente car­
tilla preparada espeeialmente por .1 Centro de Investigaciones Tisiol,,­
gicas, que dirige el profesor doctor Roque A. Izzo, es converuente y 6til~ 

por.que coadyuvara de manera eficaz en Ia obra en que se encuentra 
decididamente empefiado este Departamento, ~de propender al acrecen· 
lamiento de la vitalidad y salud fisiea y moral de los escolares, 

Que dichas nociones -preparaclas ('-on todo esmero por el Centro 
de Investigaciones Tisiol6gicas en forma que serlin ficiJmente 8osequih]es 
a la mentalidad de los alumnos y de sus padres- consultan particular­
mente los propositos enunciados por el P. E. al crear la Di~ccion 
General de Educaci6n Fisica dependiente de este Ministcrio, y cstan 
de acuerdo, ademas, con Ia ensenanza de la higiene, como asignatura, 
que Be imparte en los establedmientos educativos; 

Por ello, 

El MinistTO de /usticia e Instrucci61t Publica-­

RESUELVE: 

1.0 
- Autonzar ]n impresi6n~ por los taUeres de la Penitenciaria 

Nacional, de 180 cartilla sanitaria presentada por eI senor Director del 
Ccntro de Investigaciones Tisiol6gicas, doctor Roque A. Izzo, en un tiraje 
de 12.000 folletos l con las instrucciones que imparta la Direcei6n 
General de Eclucaci6n Fisica. 
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2," - La Direceion General de Educacion Frsic. se encargar' de 
I. distribuci6n de los fDUeto. • los profesores de educacion £lsic. y 
por medio de estos, en las clases de Ia materia, a los s]umn08 de los 
establecimicntos oficiales de enseiianza secund_ri_ de I_ Capital Federal. 
En la misma forma procedera Ia Inspecci6n General de Ensefianza con 
relacion a los profesores y alumnos de los mismos estahlecimientos' en 
el interior de la Republica. 

3." - Comuniquese y pase a la Dircecion de Adminfstracion a los 
efectos de I. imputaci6n del gasto. Cumplido, vuelva para su anotacion 
y archivo. 

COLL. 
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A LOS SEf'lORES PROFESORES 

EI presente folleto intenta ser un cartel sanitario y no una 
obra de divulgaci6n (conceptos que conviene puntualizar pues 
a menudo se confunden). En tal sentido sus afirmaciones apo· 
dfcticas tienen por objeto mover el animo hacia una conducta 
higienica comprensiva con respecto a la tuberculosis, pem dcntm 
de un amplio concepto de mantenimiento de la salud como resul· 
tado y premio de una vigiiante atenci6n del cuidado del organis· 
mo; 10 que llamariamos el «respeto pOl' el propio organismo». 

En tal sentido, algunas aseveraciones concluyentes han de· 
bido ir formuladas en forma que en rigor cientffico dan todavia 
lugar a la discusi6n; pero en tales CaSos se ha tratado siempre 
de atenerse a la doctrina mas universal y, sobre todo, al aspecto 
que anime una conducta higienica indiscutible. 

Corresponde a los senoreS profesores y maestros ahondar 
y pormenorizar estas nociones. Nos permitimos subrayarles el 
interos del programa practico y algunos textos que, aparte de los 
tratados fundamentales sobre el tema, han de series de utilidad 
para el desarrollo de las bolillas. 

E. Eizaguirre: La primo·infecci6n tuberculosa. Caps. 2, 
3, 4 y 16. Libreria Internacional, San Sebastian. 

L. Chauvois: La constipation. danger social. Maloine. Paris. 

PaTTel y Hoffer: Les enfants qu'il faut readapter. Vigot. 

Paris. 

Rosenthal; Reeducation des obstrues du nez et rhino.pha­
rynx. Doin Paris. 

Escudero Pedro: Las leyes de la alimentaci6n Revist. Asoc. 
Mtld. Argentina. Enero 1929. 

Pescher y Hervy: La reeducation respiratoire. Doin. Paris. 
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Estas paginas no contienen conceptos novedosos ni orlg>.­
nales; su importancia radica, no en el valor de extraordinariedad 
que tcogan, sino, por el contrario, en que deben mantener su 
fuerza y prestigio de una manera ordinaria y corriente. 

Su significacion reside en que han de estarse presentes 
en el animo con un brillo siempre nuevo. • 

No se trata de normas que, confundidas en In multitud de 
10 cotidiano, hayan de ser revisadas una vez para «haberlas 
sabido», sino, por el contrario, de un'modo excitantes, permanen· 
te a una vigilante reflexion. 

Detras de su redacci6n concluyimte y apodictica, reposa una 
larga meditacion y Se contiene una semilla de bien publico y de 
bienestar personal y social. Simple «cartel» de una propaganda 
higieniCll, la institucion que 10 ha concebido, redactado y difun­
dido en unidad de intenciones con el Ministerio de lusticia e 
Instruc<i)on Publica de la Nadon, desea que todos los estudian· 
tes se i';'pregnen de su espiritu, 10 asimilen y difundan, y se 
pone a las ordenes de todos los que quieran ampliar conocimien· 
tos 0 investigaciones al respecto. 

CENTRO DE INVESTIGACIONES TISIOIOGICAS 

-Ley 12.098­

,Director: PROF. ROQUE A. Izzo. 

Jete del DepnrlamenUJ de Pro/ilaxis Social: 

DR. FLORENCIO ESCAltDO. 

PabellOn "Las Provincias». Hospital. Tornu. 


Chorrcann y Denato Alvarez. - Buenos Aires • 


• 
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CAPiTULO VI. 

El Contagio de La Tuberculosis. - EI mecanismo del eontagio. 
La primo-infecci6n. Lucha entre eI bacilo y el organismo. La sos­
pecha profilactica ......................................... 39 

El Acecho de La Tuberculosis. - La vigilancia en salud. Las 
reacciones tuberculinicas. Las radiografias. Los momentos propicios 
para la vigilancia. Los Prejuicios. TOB del cigarro. Catarro de fn­
mador. Los «fuertes». Los Ayudantes de La Tuberculosis. La falta 
de higiene. EI tabaco. EI alcohol. La gripe ................. 41 

CAPiTULO VII . 
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PROGRAMA PRACTICO 

Visitas a las Obras Sanitarias de la Nacion en sus distintas 
seCClones. 

Visitas a establecimientos vinculados con la industria de 
la alimentacion: lecherias, fideerias, molinos de yerba, etc. 

Visita a una fabrica con ambiente viciado (sombreros, 
hilanderia). Caretas, etc. 

Examen microscopico de una gota de agua contaminada; 
de un fro tis faringeo de persona presuntivamente sana; del fro· 
tis de una mano; de una gota de leche higienica y no higienica. 

Pasteurizaci6n. Butirometria. 
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CAPITULO I. 

Concepto General. La cicncia del mantenimiento de la salud. La salud 
como obligacion social. El respeto por el organismo. La educacion 
y la autoeducacion. La vigilancia de la norrnalidad funcional. 

BOLILLA 1. 

CONCEPTOS GENERALES. - La conservacion de la salucl 
pareee un imperativo elemental y, en cierto modo, no necesitado 
de estlmulos en In conciencia de cada hombre; sin embargo, 
siendo la salud en S1, un don de la naturaleza, su mantenimiento 
exige una «ciencia minima», constitu1da por un conjunto de 
conocimienlos basieos. Lo esencial de esa ciencia reside en que 
no puede ser, tan s610, un sistema de conocimientos, sino una 
«practica militante~>, una aetividad siempre ejereida que reposa 
en coneeptos fundamentales que es prcciso tener presenle de 
continuo e incorporar de modo infatigable a la cotidiana prlic­
liea de la vida. 

La hornicultura. - EI eoncepto dc cala rama del conoei· 
micnto se debe al cubano Ramos, sabio investigador del Institulo 
Finlay de La Rabana. La medicina de ninos distingue, hace ya 
muchos alios, dos distintas ramas bien caracterizadas: la pedia. 
tria 0 cuidado del nino enfermo y la puericultura 0 atenci6n de! 
nino sano. La puericultura es la ciencia de la salud infanti!; 
la rnedicina de la salud, en su sentido posilivo, es decir el con· 
junto de normas y practicas tendientes a que el nino no se enferrne. 
Con igual esplritu se ha considerado la homicultura como el 
cuidado del hombre sano, merced al mantenimiento de su 6pli. 
mum vital por el cuidado de la integridad de su organismo, ann.· 
tiimica, fisio16gica y animicamente considerado: por 10 tanIo, 
e, tambien una ciencia de la salud. 
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No se pretende. por su priictica, que el hombre no se enfer­
me, desideratum ideal pero inalcanzahle, sino que, merced a que 
el organismo tcnga siempre aptas sus defensas, los agentes de la 
enfermedad p'uedan ser vencidos facil y rapidamenle. Por de 
pronto, en el concepto de homicultura entra la eliminacion de las 
causas morhigenas evitables (faliga, errores de higiene y ali­
mentacion, contagios por imprudencia 0 ignorancia, etc.). 

CONCEPTO SOCIAL DE LA ENFERMED.lD. - Pero no para 
abi el enfoque del problema; la Balud no es solamente un bien 
personal: es tambien un estado que incide sobre la colectividad. 
Un ser enfermo ve disminuir su capacidad de trabajo y rendimi,en­
to; de un modo 0 de otro se convierte en un ser pasivo que pes a 
sohre los otros; su disminucion producliva 0 su abandono como 
ser utiI, 10 convierten' en un peso muerto que la sociedad debe 
arrastrar tras de SI con la consiguiente disminucion de sn ren- . 
dimiento. 

Si adem as de enfermo el sujeto se vuelve contagiante, ha 
de considerarse un ser agresivo, de noeividad activa y por 10 
tanto criminal, frente al organismo social. De modo que, al estar 
obligado a contralorear peri6dicamente su salud y la de los 
suyos, todo homhre 0 mujer, cumple con un deber de primordial 
solid arid ad humana. Asi entendido, Ia salud no es ya un bien 
personal que ha de cuidarse por la propia y particular eon· 
veniencia, sino una obligaci6n hacia la colectividad de seme­
jantes. 

EL RESPETO POR EL PROPIO ORGA:7oIISMO. - Dentro de la 
escala animal, el hombre tiene una suprema jerarquia, que Ie 
da su condici6n de ser pensante; pero esa condici6n trae apareja­
da la de su responsabiJidad. Su capacidad, al trascender su na­
turaleza bio16gica mediante el pensamiento y el sentimiento, 
Ie imponen el respeto por su propio organismo. Una corriente 
de falso inteleetualismo, que afortunadamente va ya pasando, 
pretendi6, durante muchos alios, que la tarea del intelecto y del 
espiritu implicaban un menospreeio por el cuerpo en BU condici6n 
animal. Aparte de su significado antifilos6fico. tal modo de ser 
cs suicida. puesto que sobre un cuerpo enfermo 0 dehilitado, 
las creaciones superiores del cerehro seran fatalmente afectadas 
y aim frustradas. Si la historia muestra casos de enfermos que 
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se sobrepusieron a su miseria fisica, hasta alcanzar los limites 
del genio, no es, sin duda, ser enfermo, el camino para alcanzar 
la genialidad. 

A todo hombre Ie incumbe de un modo inexcusable el cono­
cimiento minima de la normalidad de las funciones de su cuerpo 
y el mantenimiento integro y vigilante del cumplimiento de 
esas funciones; nadie tiene derecho a ser constipado, ni insufi­
ciente rcspiratorio, ni a masticar maL EI respeto a su propio 
'organismo es, en definitiva, el nudo problemiltico de la homicul­
tura. 

LA EDUCACION Y LA AUTOEDUCACION. ~ Lo esencialmente 
uti! de este sistema conceptual, es que todo hombre puede valori­
zar en mucho su condicion humana y social, con solo un regulado 
plan de educacion. Casi todo radica en el modo en que esa educa­
cion haya de ser encarada_ 

Es, y esto ha de ser bien entendido, una norma educativa 
cumplida y repctida de un modo constante; un habito que 
«empezando por ser consciente termine por ser inconsciente» 
segun la sagaz definicion de Le Bon, del mismo modo que quien 
se quita el sombrero ante una senora 10 hace sin someter a re­
visaci6n sus criterios de cortesia, pero seguro de cumplir con una 
norma de educad6n que se desencadena en el como «un reflejo 
condicionado». Pero como no todos estamos ciertos de tener 
una buena educaei6n higienica, es preciso, de tiempo en tiempo, 
revisar las priicticas al respecto, como en la vida cotidiana se 
reve y ajusta un motor. 

Ahora bien, esa revisaci6n ha de hacerse tomando puntos de 
referenda seguros, no el consejo medico dado por cualquiera y 
que cualquiera se atreve a dar; la tiniea fuente segura, el medico 
de confianza 0 la publicaci6n medica responsable y responsabi­
lizada por una firma 0 un sello. 

Las piiginas que siguen esperan llenar, en parte, ese come­
tido y servir de excitante y gufa para una incitaci6n mas amplia 
y mas profunda. 

Todo hombre debe saber euales son las grandes fundone, 
que BU organismo debe cumplir normalmente; luego de sabido, 
realizarlo puntual y cumplidamente y, por fin, haeer que cuantoB 
10 rodean actuen del mismo modo. 
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Los postulados fundamentales de la salud no son ni recondi. 
tos, nl misteriosos, nl dificiles; caben en pocas piiginas y estau 
constitufdos por ideas claras, accesibles y hacederas. 

Para la mayol'ia de la gente, basta que las funciones organi. 
cas se cumplan y, por ello, se entregan a una especie de abandono 
providencialista a que la naturaleza 10 haga; pero se olvidan que 
la libre acci6n de In naturaleza esta perturb ada por el efecto de 
la vida moderna, alejada de las practicas simples yelementales; 
ello exige una continua vigilancia, pues no basta que las funcio· 
nes orgiinicas se cumplan, os preciso que se cumplan bien, con· •. 
tinuamente, y en el maximo de su plenitud ·vital. 

LEMAS DE LA BOLILLA 1. 

* Er mantenimienLo de Ia saiud depende, en gran parte~ del cumpli« 
miento cabal de sus fundones. 

* Corresponde a cada individno Ia vigilancia de que todas elIas He 

realicen de un modo satisfa.cLorio y en el maximo. de su plenitud vital. 
"" E8ta «ciencia de In. salmi» Be eoropone de principios reaHzahles 

mediante un esfuerzo cultural minima al que nadie tiene el derecho 
de negar8e~ ni individual ni social mente; porque la salad es una abU· 
gaci6n social, 
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CAPITULO II. 

La integridad del Aparato Respiralorio. La respiraclOn nasal. L~ 
cnpacidnd ...vital. Los resfrios permanentes. Los tosedores. 

La lligiene del Aire. La ventilacion. Aire confinado. Aire viciaclo. 
La expectoracion. Poivo atmoBferico. 

BOLILLA 2. 

LA INTECIUDAD DE LA FU?>CION RESPIRATORIA. Es in· 
creiblemente numeroso el contingente de personas que respira 
mal; ya sea por al~na alteracion del sistema respiratorio, ya' 
porque no sabe hacer[o. 

La naturaleza seiiala como la via de ingreso normal del 
aire, los conductos nasales; ellos forman dos canales, lIenos de 
repliellues y anfractuosidades (los cornetes y coanas) tapi· 
zados por una mucosa (la pituitaria) muy rica en vasos y pOl'
10 tanto can un iuego circulatorio agil y caudaloso; llena de 
terminaciones nerviosas sensibles que In bacen apta para man· 
tener un despierto contacto con los estimulos venidos del ex· 
terior y que, finalmente, posee una sccrecion continua (el moco) 
de renovada y permanente aeeion defensiva. . 

Cuando d aire respirado pasa por la nariz, sufre una 
especie de filtrado; los repliegues mucosos retienen, luego 
anulan, mediante la secreci6n mucosa y, finalmente, eliminan 
una gran parte de los cuerpos extraiios que el aire puede arras· 
trar; si las subslancias que en ifl vienen son demasiado noei­
vas (gases t6xicos 0 irritanles) merced a su rica sensibilidad 
los reconoce de inmediato y avisa al organismo el peligro, 
poniendo en juego una delicada cadena de refJejos. Tambien, 
aI pasar el aire, se ealienta al contacto con la mucosa bien reo 
gada por la sangre, con 10 que evita a los pulmones la accion 
nociva del aire frio. En definitiva, las fosas nasales consti· 
luyen un pueslo avanzado, vigilante y eficaz, colocado en eI 
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primer tramo de la respiraclOn. Cuando se hurla BU acc)('m 
-respirando por la hoca- el arhol respiratorio reeibe direc­
tamente un aire muy cargado de cuerpos extrafios, y a una tem­
peratura distinta a la del organismo, que determinan una so­
brecarga de trabajo para la segunda linea de defensa: el reves· 
timicnto traqueal. 

Hay, pues, un imperativo higienico en mantener la inte· 
gridad de la respiracion nasal; cuando ella sea imperfecta se· 
ra preciso consultar al medico para que indique 5i hay tras­
tornos de causa anat6mica (deformaciones, vegetaciones, poli­
pos, etc.), situacion que habra que modificar cuanto antes; pe· 
ro no pocas veces todo residira en un «vicio de higicne»: se 
hahra comenzado incidentalmente a respirar por la boca y, 
poco a poco, se habra arraigado clio en perniciosa costumbre. 
Es preeiso vigilarse para que no sureda asi, sobre todo hahi· 
tuandose desde Ia infancia a hacerlo en forma correeta. 

Los beneficios seran enormes; piensese en los milloncs 
de microbios de toda indole, en las particulas de carbOn, de 
vegetales y en toda especie de cuerpos extrafios que hubiesen 
aicanzado el pulmon si no hubiesen sido filtrados por la nariz. 

Respirar por Ia boca es atentar en forma suicida a In salud 
del aparato bronco·pulmonar. 

Pero no basta respirar por las vias normales y correctas, 
hay que rcspirar 10 suficiente. La cantidad de personas que 
toman mcnos aire del que neeeeitan para su plenitud funeional 
es muy grande. Basta pensar 10 que sucede, imaginando al· 
guien que respire poco para alcanzar la magnitud del problema. 

Una gran cantidad de globulos rojos que han ido al pul­
mon a renovar su carga de oxigeno, no pueden ser satisfechos 
y vuelven a los tejidos sin ella; como eslo se repile a cada res· 
piracion, el sujeto vive en un verdadero eslado de «asfixia par· 
cial». Basta que la nccesidad de oxigeno sea mom..",taneameate 
mayor, como en el caso de un ejercicio fisico repentino 0 que 
la provision, ya disminuida, sea fortuitamente aminorada, co­
mo en el caso de una enfermedad pulmonar 0 cardiaea, 0 la 
permanencia en un ambiente mal ventilado, para que esa asfi· 
xia parcial se haga mucho mas acentuada. 

La vida mooerna, con sus pnieticas sedentarias, con el 
uso escaso de los miisculos auxiliares de la respiracion, con 
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el embotamiento de Ill. excursion diafragmatica, detcrmina un 
gran numero de insuficientes respiratol'ios. que pueden ser 
anotados en Ill. lista de las victimas de las que los patologos 
comienzan ya a llamar «enfermedll.des de Ill. civilizacion». 

La cantidad de aire que corresponde respirar, segun Ill. ta:" 
lla y peso, es 10 que se conoce en antropometria con el nombre 
de CAPACIDAD VITAL, 10 que da idea de Ill. importancia que se 
atribuye a esa condicion funcionaL 

Es. pues, preciso que eada uno respire 10 suficiente, que 
use con amplitud sus pulmones y emplee cumplidamente su 
elasticidad toraeica; a ello se llega mediante Ill. gimnasia reS­
piratoria metodiea y continua, que ;", principio ha de ser con­
trolada por un medico, pues no todos los momentos son pro· 
picios y oportunos para iniciarla. Contra Ill. suposicion corden· 
te, el principio elemental de Ill. buena respiracion no reside en 
«tomar mucho aire», sino por el contra rio, es aprender a va­
ciar integramente el pulmon, de modo que la gimnasia respi­
ratoria continua ha de ser principal y activamente «espirato­
ria». 

Frente a una ventana abierta, 0, si ello es posible, en el 
jardin, han de hacerse todas las mananas unas cuantas «espi­
raciones», hasta tener Ill. sensacion de que no queda mas aire 
en el ·pecho. 

Adernas, y periOdicamente, cada uno pedira a su medico 
que controle mediante el «espirometro» si Ill. capacidad vital 
condice con el peso y con el genero de vida. 

He aqu! algunos principios de higiene respiratoria de gran 
valor higienico. 

Hay, todavia, otro aspecto del problema que mereee ser 
contemplado; aparte de la correccion y de la amplitud funcional, 
merece observarse Ill. integridad del aparato que la realiza. 

Hay mucha gente que acepta como una inevitable fatali­
dad «estar siempre resfriado», «pasarse el invierno acatarra­
do» 0 «resfriarse por cualquier cosa». Aun comprendiendo 
que el catarro 0 el resfrio son enfermedades, aceptan convivir 
con eUas con cierto animo de tolerancia, 0, al menos, de resig­
nado abandono. En esa actitud se encierra un error funesto y 
una practica deplorable. 

Todo rcafrio repetido 0 prolongado reconoce una causa 
organica 0 una falta de higiene. tinas veces sera mal entre­
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namiento del organismo a los cambios de temperatura, otras, 
defecto de la anatomia nasal, otras, encierro prolong ado 0 de· 
fectuosa ventilacion; pem siempre sera posible, mediante un 
atento y cuidadoso examen medico.higienico, reconocer una 
situaci6n culpable. 

Ii En muchisimas ocasiones sera una forma poco aparente 
de tuberculosis la que mantiene la inferioridad del aparato 
respiratorio, y, en tales casos solo el examen medico aeuciado 
por una intdigente sospecha, puede poner en la buena via. 

Existe el habito de considerar al resfrio como un proceso de 
menor cuantia, que no mereee el honor de una investigacioll 
ahondada; nada maS torpe e inexacto. Apalte de que, como 10 
hemoS dicho y 10 subrayamos, el resf rio es con f reeuencia la 
mascara de una tuberculosis, el resfriado tiene una gran respon· 
sabilidad social, porque es, inexcusablcmente, un activo semhra· 
dor de microhios que va dejando el aire, el suelo, y aun 10 que 
toea, !leno de neumOCOC05, estafilococos, bacilos catarrales y 
toda una rica flora de agentes que, exaltados en su virulencia, 
buscando otros sitios de a1bergue, !levan la enfermedad adonde 
se alojan, haciendo que eI resfdo, que es lcve en un sujeto, 
pueda ser una hronconeumonia mortal 0 cualquier otra enferme· 
dad grave del pulmon en otra. 

Asi pues, todo sujeto «propenso a rcsfrios» ests. obligado a 
adarar a fondo la causa de tal trastorno, ya que el resfrio,'a des· 
pecho de su apariencia banal, es siempre el indice de una «minus 
valia» del aparato respiratorio. 

Identicas consideraciones caben, y tal vez con mas raz6n, 
de ser subrayadas a los tosedores cr6nicos, que se conforman COli 

el autorliagnostico de «tos del cigarro» 0 «catarro de fumador», 
y que padecen en realidad de un proceso respiratorio que, aunque 
t6rpido y de marcha muy lenta, es formidahlemente contagioso. 

Cuantos ancianos que tienen una, aparentemente sin impor. 
tancia, «tos de viejo», son en realidad portadores de una tuber· 
culosis; que aunque sin graves consecuencias inmediatas, sobre 
eI que la padece, suponcn todos los riesgos de su contagiosidad 
para los que los rorlean. 

No hay derecho a toser; no hay derecho a estar resfriado 
y si, hay la ohligaci6n de saher a fondo e integramenle a que 
ohedecen las toses persistentes, aun las de caracter leve, y los 
resf rios f recuentes 0 arraigados. 
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Los ejemplos podrian multiplicarse, pero 10 dicho alcanza 
para hacer vislumbrar la enorme trascendeneia del resfrio teni· 
do por banal e intrascendente. 

LEMAS DE LA BOLILLA 2. 

• Respire siempre por la nariz y con Ia boca cerrada. 
• No tosa jamas sin cubrirse la boca con un panuelo. 
.. No escupa jamas fucra de los lugares destinados para ello; quien 

nO ]0 haee as! es un sembrador de microbios, aunque est~ sano. 
.. No se conforme jamas con el diagnostico casero de «resfrio pro~ 

Jongadm> j acuda a un medico y averigtie a fondo )a causa del menor 
trastorno respiratorio. 

BOLILLA 3. 

Nadie aceptaria beber un agna sabiendo que esta conlami. 
nada, ni comer un a1imento presumiendo que no es fresco; sin 
embargo, todos los dias eonsentimos en respirar aire euyas condi. 
ciones 10 hacen equiparable al agua contamin.da 0 aI alimento 
en pUlrefaccion; y del mismo modo que nos preocupamos por 
obtener de un modo vigilante, agua y bebidas sanas, deberlamos 
preocuparnos de conseguir aire disiologico». Sin embargo esta 
ultima condicion, lejos de lIenarse, es, tal vez, la mas descuidada 
de las reglas fundamenlales de higiene. 

EI aire sano cs el puro, del exterior y pudiendo circular 
libremente. Y esas condiciones han de reunirse en todo sitio en 
que el hombre se encuentre: casas, eseritorios, ofieinas, aulas, 
talleres ... jQue lejos estamos de que esa condicion se cumpla 
en la vida moderna! 

Cuando el aire no circula se con/ina, dicho de otra manera, 
el aire confinado es el airc encerrado, esc aire privado de circu· 
lar, sin contacto con el ambiente exterior y separado de la luz 
solar se haee pronto malsano. 

Es un error suponer que un determinado numero de metros 
cubieos de ai re es suficiente para asegurar la salubridad respi. 
ratoria de un local. t:n tealro, v un cuchitril son insalubres 
ambos si no estan ~entiladQS, es decir, si no tienen aberturas que 
los comuniquen con el exterior. La ventilaeion es, pues, un pro­
blema de ventanas y banderolas. Desgraciadamente un malenten. 
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dido terror al frio haec que se permanezca horas y horas en sitios 
sin ventilaci6n; ese aire, merced a su confinamiento y al vicia­
miento que se produce en €l y que analizaremos en seguida, 
representa una injuria permanente para el aparato respiratorio y 
es el ealdo de cultivo de muchisimas enfermedades. 

En los talleres de Francia hay un cartel, oficialmente co­
locado, euya transcripci6n mereee hacerse en raz6n de la ensenan­
za que comporta: 

HIGIENE DE LOS LOCALES 

EI aire confinndo eo el mas terrible enemigo de la salud de los 
empleados. 

So 10 evita por una adecuada ventilaci6n que os slempre faeil de 
realizar. 

Haydos clases de ventilaci6n: ambas indispensables: 

o} Ventilacion total intermitente (una 0 dos veces por dial de 
pmerencia en ausencia del personal: ahrir, durante algunos 
momentos, todas las puertas y venlanas\ de modo de establecer 
una corriente de aire que elimine el rore viej 0 y 10 reemplace 
por aire nuevo. 

b} Ventilaci6n permanente parcial (alguna. ventanas abierlas 0 

entre·abiertas en forma permanente) para que el aire pueaa 
renovarse constantemente. 

TODO LOCAL CUYAS ABERTURA$ PERMANECEN CERRADAS SO PRETEXTO 

DE EVITAR CORRIENTES DE ArnE, ES UN LOCAL MORTAL. 

Este affiche mereceria ser fijado en 10clo local que encierre 
publico, pues ensena, de un modo breve, las dos formas de 
ventilaci6n: imprescindible y complementaria. 

Pero, ademas de confinarse con el encierro, el aire se vida 
si se respira en el sin someterlo a ventilacion, puca quedan en 
suspension Jargamente, y son por 10 tanto respirados, los humos, 
polvos, emanaciones organicas (acido sulfhidrico, 6xido de 
carbono), 0 industriales (amoniaco, gas de alumbrado, etc.). 
Tambien el aife sobrecalentado es nocivo, pues al elevarse de 
temperatura se rarifica y cum pIe mal con las condiciones de la 
hematosis. 

El hombre que respira en un amhiente confinado y viciado, 
no sOlo se intoxica por las substancias nocivas que adquiere el 
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medio, sino tambien por la dificultad que ese medio impuro 
opone a la eliminaeion de las propias substancias excrementicias. 
Es preciso recordar que aparte de su funcion respiratoria el 
pulm6n cumple otra no menos importante en calidad de emunto· 
rio; por la via respiratoria se eliminan numerosas 8ubstancias 
t6xicas volatiles contenidas normal 0 accidentalmente en la san· 
gre: acidos grasos, amoniaco, aldehidos, eter, acetonas, hidr6ge· 
no sulfurado de origen intestinal, ciertas ptomanias, bases 
t6xicas y alcohol. Con respecto a este ultimo se calcula que pOl' 
la via pulmonar se eUmina el 5 por ciento de la cantidad ingerida 
y nadie ignora el buen efecto del aire Iibre sobre el «mareo» 
de causa etilica. 

Pero no para aM la serie de consideracioncs necesarias 
para encarar de modo practico la higiene del aire respirable. 
La tos, el estomudo, la fonacion en tono alto, la expectoraci6n 
laman al aire ambiente millones de microbios; hay que tener 
muy presente que aun la genie mas sana y sin proceso alguno de 
las vias respiralorias, liene una gran cantidad de germenes en 
calidad de huespedes habituales y que sin nocividad para ,,1 
portador en ese momento, son capaces de volverse activos apenas 
aparezcan condiciones favorables; "sto dicho para hacer com· 
prender que las reglas de higiene corresponden por igual y sin 
distinci6n alguna a sanos y enfermos y que nadie estit eximido 
de ellas porque «no tenga nnda» 0 por «ser muy sano». 

Ahora bien, zque pasa con los microbios Iamados al aire 
ambiente? Si la ventilaci6n es buena eaen pronto bajo los facto· 
res de la intemperie a los que son muy sensibles y se destruyen 
en mas 0 menDs tiempo; pero si por falta de ventilaci6n quedall 
en el aire confinado, se comportBn Como cuerpos inertes y en 
razon de su volumen microsc6pico y su escasisimo peso, quedan 
largamenle en suspensi6n en la atmosfera, levantados y agio 
tados por las diminutas corrientes que determinan los movimien· 
tos de las personas 0 su tos y estornudo, estan en permanente 
disposicion para sel de nuevo respirados por quienes permanec'en 
en el ambiente. 

Es !'sta la forma de contagio mas comun de las enfermeda· 
des respiratorias y en especial de la tuberculosis. Se comprende, 
no s610 la importancia esencial de la ventilaci6n, sino tambien 
la necesidad de evilar el lanzamiento al medio ambiente de los 
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microbios, evitando su dispersion al toser 0 eslornudar, 10 que 
no ha de hacerse jamiis sin cubrirse Ill. boca con un pafiuelo. 

Seria interesante observar Ill. reacci6n de alguien a quien se 
propusiera bafiarse en la misma agua utilizada a igual efecto 
po,' varias personas; sin duda un movimiento de aSeo y de reo 
pulsa seria la respuesta; sin embargo, desde el punlo de vista 
higienico, es equivalente respirar en el mismo ambiente, si no 

'hay ventilacion, con otras personas que tosen 0 estornudan " 
fuman, lanzando al aire de·uso comitn substancias y germenes 
que han albergado en sus conductos respiralorios. 

Queda POf fin un problema que plant ear denlro de esta 
rapidisima revista sobre la higiene del aire respirable; el tema 
tan resabido como en la realidad ahandonado de la expectoracion. 

Toda substancia expectorada contiene en una magma pas. 
tosa de mueo 0 de muco-pus, una inmensa eantidad de microbios; 
hemos ya dicho que, desde el punto de vista que nos oeupa, esos 
microbios han de considerarse siempre como infectantes; en el 
caso bien tipico del bacilo de Koch, siempre 10 son_ 

l Que sucede con tales microorganismos? Si el esputo no 
es destroido, queda sobre el piso, pared 0 tapiz y se deseea; 
en la masa disccada los germenes viven largamente, los investi­
gad orcs se han empefiado en averiguar cu<into tiempo viven_ 
Kiiss dice que duran 20 dias pudiendo llegar a 60 en el esputo 
desecado; Kintein admite que viven 10 dias en el polvo de los 
vestidos, 8 en el polvo de los papeles y 4 en el barrido de las 
calles. Cornet, saeudiendo alfomhras en un cuarto en el que 
habia conejos de Ill. India, tubereulizo 47 de 48 unimales de 
experiencia. 

Pero de un modo general se sabe que el sol y Ill. intemperie 
los destroyen rapidamente y que por el contrario se mantienen y 
medran a favor de la obscuridad y el eneierro, es decir del 
confinamiento. En tales condiciones esos microbios cstlin cspe­
rando Ill. oeasion propicia para sobrevivir; cuando cualquier 
circunstancia los lleve de nuevo a un aparato respiratorio, tra­
tarim de alhergarse en eI y actuar de acuerdo a sus modalidades. 
lCuaIes son eaas circunstancias? POl' de pronto todas las que los 
ayuden a levantarse del suelo: viento, barrido sin preeauciones, 
sacudimiento y apaleo de alfombras, etc.; dicho en otras pala­
bras todo 10 que levunte polva. Hay pues que huir del polvo que 
es sinonimo de acarreo de microbios, no solo evitando que se 
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levante, sino tratando de defenderse de el una vez levantado; 
cuanto hem os dicho de la respiracion nasal y del aparato respira­
Iorio debilitado por respiracion insuficiente 0 incorrecta 0 por 
resfrios sucesivos a prolongados, corresponde repetirse aquf. 

Las medidns a tomar surgen pOT sf mismas y es obvia pun­
tualizarlas; baste subrayar que, desde el punta de vista social, 
el que eseupe sin precauciones, es un criminal porque difunde, 
a sabiendas, una enfermedad; otro tanto, corresponde dedr de 
quien levanta polvo pudiendo evitarlo. 

Ante la necesidad de expectorar, ello ha de hacerse en 
saliveras can desinfeetante 0 en artefactos sanitarias con agua 
corriente y, a falta de elIos, en el propio pafiuelo que se lavan! 
luego en forma prolija y separadamente del resto de la ropa. 
No basta evitar el esputo, hay que saearlo definitivamente de la 
circulaeion. 

Estas normas, que a pesar de su IOgiea evidencia son muy a 
menudo descuidadas, merecen una vigilante preoeupacion y ser 
inculcadas desde muy temprauo en la educacion de los pueblos. 

De 10 dicho se resume que hay tres tipos de aire pernicioso: 
a) el aire confinado, que es el encerrado por falta 0 deficiencia 
de ventilacion; ese confinamiento favorece los olros dos lipos: 
b) el aire vi<;iado, es decir, eI que contiene parllculas, vapores 0 

gases perjudiciales y que quedan en el ambiente en razon de la 
falta de renovacion y c) el aire contaminado, es el que contiene 
microbios provenienles, por 10 comiin, de la tos y de la ex­
pectoraci6n. 

Como se comprende, el confinamiento agrava, mantiene y 
prolonga la viciacion y la conlaminaci6n; la venlilacion es eI 
medio eficaz de luchar conlra todo ello. 

LEMAS DE LA BOLlLLA 3. 

.. No permanezea en un sitio que no tenga buena ventilacion. 
* Huya sistematicamente del polvo. 
'* Todo Ingar mal ventilado es malsano porque el aire se con/ina, Be 

!'icia y se contamina. 
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CAPITt:LO III 
. , 
" La IntegrUkd del Aparato Digesliva. - La dentadura. La masticacion. 

l.a evacuacion. El regimen alimenticio. )' 

BOLILLA 4 

LA INTEGRIDAD DEL APARATO DIGESTIVO. - En la maravi· 
llosa sinergia del organismo no hay un sistema mas importante 
que Olro; el equilibrio, es decir, la salud, result a del buen fun­
cionarniento y la integridad de todos, pero, de cada uno. De poco 
valdria cuidar el aparato respiratorio, como 10 senalamos en el 
capItulo anterior, 5i una mala alimentacion, debilitando cl orga­
nismo, repercutiera nocivamente sobre "L Corresponde, entonces, 
conocer tambien 10 fundamental de esc sector del problema. .j 

«Prima digestio est in ora» afirmaron sabiamente los an­
tiguos: el primer acto de una digestion perfecta ha de desarrollar­
se en In boca. 

Ello implica la integridad del sistema a ello destin ado. Es 
preciso tener una dentadura apta y completa. En el estado actual 
de la cieneia odontologica, nadie puede decirse excusado de 
ello; natural 0 artificial, integra a compuesta, todo ser humano 
puede tener 5U aparato masticatorio eapaz de eumplir plenamente 
su fundon. Es tan solo un problema de vigilancia_ 

Las caries dentarias, facHes de curar al principia, son casi 
irreparables si se las deja avanzar. Una revisacion periodica 
de la dentadura, aun creyendola en plena integridad, evitara 
muchos desastres, precavera muchos dolores y sera una solucion, 
no solo inteligente sino ademiis, economica. , 

De este principio no esta excusada la infancia; un prejuicio 
muy arraigado pretende que la dentadura inf autil nO ha de cui­
darse (en el sentido de eomponerse) ya que es caduca. Grave 
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y funesto error. En primer lugar, hay una pieza, el primer molar 
inferior, que es definitiva, no se muda, yresulta necio hasta la 
comicidad (aunque se vea todos los dias) esperar la caida de Ulla 
muela que no ha de caer jamiis, pero que en camoio. progresa en 
caries hasta inutilizarse. Por 10 demas, la muda dentaria dura 
.eis anos en total, y es inadmisible que en esc plazo de pleno creci­
miento el nino cumpla en forma defieiente su primordial funcion 
mastieatoria. a la espera de que «cambie los dicntes», amen 
de que los nuevos han de encontrar un me9io bueal septico y apto 
para nuevas caries; todo ello, dejando de lado el problema es­
Uitico mucho mas trascendental de 10 que aparece a primera 
vista. 

zQue sucede en un sujeto con dentadura cariada 0 incomple­
t8o? Por de pronto la masticacion es deficientc, los alimentos per· 
manecen poco tiempo en 180 boca y por 10 tanto se mezclan mal 
con 180 saliva; a poco, la digestion bueal no existe, todo el traba jo 
recae brutalmente sobre el e~tomago; icuiintas dispepsias tienen 
este solo origen! 

5i hay, como es frecuente, dolor originado en las caries, 
el sujeto evita 10 que 10 obligue a masticar siquiera sea somera· 
mente, y se deriva de ello una restriccion en el regimen alimcn­
ticio, que no traseurre sin conseeuencias. Anadamos que en el 
hueco de las muelas cariadas se producen inevitables procesos 
de descomposicion y que el sujeto traga, por 10 tanto, trows de 
putrllago y habremos encontrado otra causa de intJ)xicacion, 
de enfennedad digestiva y de alteracion alimenlicia. 

No es diffcil de aleanzar hasta donde lJegan las consceuen­
eias nutritivas de una mala masticacion y se eomprende como 
en el 6rganismo debilitado por tal cadena de alteraciones puedan 
prcnder las enfermedades graves de las que la tuberculosis es 
la mas eom6n, dada su predilecci6n por los cuerpos desnutridos 
y alimentados en forma incompleta. No es audaz concluir que 
las caries dentarias son buenas y fieles aliadas de la tuberculosis. 

Hay otra fundon primordial en la intcgridad del sistema 
digestivo: la evacuaci6n. A primera vista parece ocioso insistir 
sobre la fundamental importancia de su cumplimicnto diario; 
sin embargo es, tal vez, de las funciones higienicas, la menos 
respetada y In mas descuidada en la vida moderna. 

EI numero de estrcnidos es cnorme V las cOllsecucncias 
higienicas de su estrefiimiento de muy seria ~epercusi6n sobre II! 
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CAPITGLO III 

La inlegridad del AparalO Digesliva. - La dent.dura. La mastic.cion. 
La evacuacion. El regimen alimentic1o. 

BOI.ILLA 4 

LA INTEGRlDAD DEL APARATO DlGESTIVO. - En Ia maravi· 
llosa sinergia del organismo no hay un sistema mas importante 
que otro; el equilibrio, es decir, Ia salud, resulta del buen fun­
cionamiento y la integridad de todos, pero, de cada uno. De poco 
valdrla euidar el aparato respiratorio, como 10 seiialamos en el 
capitulo anterior, 5i una mala alimentacion, dehilitando el orga­
nismo, repereutiera nocivamente sobre oS!. Corresponde, entonces, 
conocer tambien 10 fundamental de ese sector del problema. 

«Prima digestio est in ora» afirmaron sahiamente los an­
tiguos: el primer acto de una digestion perfecta ha de desarrollar­
se en Ia boca. 

Ello implica Ia integridad del sistema a ello destin ado. Es 
preciso tener una dentadura apta y completa. En el estado actual 
de la ciencia odontologica, nadie puede decirse excusado de 
clio; natural 0 artificial, integra 0 compuesta, todo ser humano 
puede tener 5U aparato masticatorio capaz de cumplir plenamente 
su funcion. Es tan solo un problema de vigilancia. 

Las caries dentarias, faeiles de curar aI principio, son casi 
irreparables si se las deja avanzar. Una revisacion periodica 
de la dentadura, aun creyendola en plena integridad, evitarii 
muchos desastres, precavera muchos dolores y sera una solucion, 
no solo inteligenle sino ademas, economica. 

De este principio no esta excusada la infancia; un prejuicio 
muy arraigado pretende que la dentadura infantil no ha de cui. 
darse (en el sentido de componerse) ya que es caduca. Grave 
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y funesto error. En primer lugar, hay una pieza, el primer molar 
inferior, que ea definitiva, no Be muda, y resulta necio hasta la 
eomicidad (aunque se vea todos los dins) esperar la caida de ulJa 
muela que no ha de caer jamas, pero que en cambio, progresa en 
caries hasta inutilizarse. Por 10 demas, la muda dentaria dura 
seis anos en total, y es inadmisible que en ese plazo de pleno creci­
miento el nino cumpla en forma deficiente BU primordial funcion 
masticatoria, a Ia espera de que «camble los dientes», amen 
de que los nuevos han de encontrar un me<jio bucal septieo y apto 
para nuevas caries; todo ello, dejando de lado el problema es­
tetieo mucho mas trascendental de 10 que aparece a primera 
vista. 

l Que sucede en un sujeto con dentadura cariada 0 incomple­
ta? Por de pronto la masticacion es deficiente, los alimentos per­
manecen poco tiempo en la boca y por 10 tanto se mezclan mal 
con la saliva; a poco,la digestion bueal no existe, todo el trahajo 
reeae brutalmente sobre el estomago; icuantas dispepsias tienen 
este solo origen! 

5i hay, como es frecuente, dolor originado en las caries, 
el sujeto evita 10 que 10 obligue a masticar siquiera sea somera­
mente, y Be deriva de ello una restriccion en el regimen alimen· 
ticio, que no trascurre sin conBecuencias. Anadamos que en el 
hueco de las muelns cariadas Be producen inevitables procesos 
de descomposicion y que el sujeto traga, por 10 tanto, tro20S de 
putrilago y habremos encontrado otra causa de intoxicaci6n, 
de enfermedad digestiva y de alteraci6n alimenticia. 

No es diflcil de alcanzar hasta donde llegan las consecuen· 
cias nutritivas de una mala masticaci6n y se comprende como 
en el organismo debilitado por tal cadena de alteraciones puedan 
prender las enfermedades graves de las que Ia tuberculosis es 
la mas comiin, dada su predilecd6n por los cuerpos desnutridos 
y alimentados en forma incompleta. Noes audaz conduir que 
las caries dentarias son buenas y fieles aliadas de la tuberculosis. 

Hay otra fundon primordial en la integridad del sistema 
digestivo: la evacuaci6n. A primera vista parece ocioso insistir 
sobre la fundamental importancia de su cumplimiento diario; 
sin embargo es, tal vez, dc las funciones higienicas, la menos 
respelada y la mas descuidada en la vida moderna. 

EI niimero de estreiiidos es enorme y las consecuencias 
higienicas de su estrenimiento de muy seria repercusion sobre la 
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salud. Es norma impreseindible de vida sana, mover el vientre 
en forma eompleta no menos de una vez cada 24 horas. Insis­
timos mucho sobre estos dos calificativos: completa y suficiente. 
Hay no poca gente que moviendo su intestino todos los dias es, 
sin embargo, constipada. Es preciso disciplinar est a funcion 
desde mtly pronto, adoptando el Mbito de la hera jija, es decir, 
cumpliendola siempre a la misma hora y en un momento del dia 
en que sea comodo y posible hacerlo. Principalmente hay que 
vigilar a los nifios y a los j6venes en esta pn1ctica. Un mal enten­
dido pudor, basado en la falta de respeto por el organismo, 
haec que en el momento de manifestarse Ia nccesidad, no sea 
atendida, porque las circunstancias no son propicias; el primer 
paso hacia el embotamiento de la sensibilidad evacuadora esta 
dado y se establecera pronto una constipacion por mal babito, 
eslab6n primero de otros tipos de estrefiimiento mucho mas 
grave. Las omisiones por pudor 0 inoportunidad se evitan con el . 
ya enunciado habito de Ia hora fija. 

No podem05 entrar en el detaile de la inflnencia verdadera­
mente nef asta que la constipaci6n tiene sobre la saIud; dig amos 
solamcnte que represent a para el organismo una forma muy scria 
de intoxicacion que favoreec todas las enfermedades; de donde, 
sin aumentar el alcance de los hechos, se puede decir que la 
constipacion cronica, minando el organismo, Ie confiere aptitud 
para el establecimiento de muchas enfermedades y aun de Ia 
tuberculosis. 

A poco que se sospeche que so es constipado, sera preciso 
consultar al medico, facilitarle la oportunidad de hac,er los 
analisis, pruebas y radiografias que conceprue necesarias y po· 
seer todo en regIa en el menor tiempo posible; la constipaci6n 
pone a todo el organismo en un estado de «minus valla» que hay 
que tener en cuenta. 

Aunque el tratamiento de un estrefiimiento ya establecido 
corresponde siempre al medico, ha de saberse que este grave 
defccto tiene causas que 10 f avorecen en sumo grado. En primer 
lugar el sedentarismo, tan habitual en la vida de ahora, en la que 
veMeulos de loda espccie, desde el avion hasta el ascensor hacen 
que el hombre moderno se olvide, poco a poco, de usar sus 
musculos. 

La marchn, cuando menos, ha de formar parte inexcusabll' 
del plan higienico de vida. 
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En segundo lugar, los rcglmenes incompletos, por des­
conocimiento 0 por refinamiento, en los que f altan residuos y de 
los que nos ocuparemos en seguida, contribuyen en gran medida 
al estreiiimiento. Y citemos, por fin, los «enemigos por contra­
golpe» que con Ia ilusion de un alivio, en realidad agravan el 
mal; nos referimos a los purgantes y laxantes tan preconizados 
por Ia propaganda comercial sin control, y que resolviend 0 0 

aliviando Ia situacion por un instante, en ultimo analisis, agotan 
al musculo intestinal, dejandolo cada vez en peores condiciones 
para bien cumplir su funcion. 

Aiiadamos, por eso, a 10 dicho, que la evacuaci6n aparte de 
ser diaria y suficiente, tiene que ser, ademas, esponUinea 0 sl 
5e qui ere ser mas exacto: natural. Todo esto podra, quizas, 
parecer trivial y redundante, pero encierra tal cumulo de verda­
des de imporlancia, que ha de repetirse tanto' mas, cuanto que un 
malentendido sentido de las eonvenieneias haec que no se hahle 
de eUo ni en la educacion casera, ni en las clases de higiene. 
ni en las revistas llamadas de «divulgaci6n», prefiriendose la 
propaganda, casi criminal, de medicamentos evacuantes usados 
sin control ni tasa. 

De un modo que parece exagerado pero que se ajusta :t 

la verdad se debe afirmar que «un purgante es tan remedio como 
la monina», es pcligroso usarlo sin indicacion y vigilancia 
del medico. 

No todas las constipaciones obedecen a una misma causa; 
son multiples los factores etiol6gicos 0 patogenicos capaccs 
de determinarlas, y a eada uno de e!los corresponded una te­
rapeutica distinta, vale decir. diferente medio de combate. Esto 
presente, bastani para desvirtuar Ia propaganda comercial de 
productos que pretenden curar todo estreiiimiento. 

Del mismo modo que en capitulos ante rio res, luego de con­
siderar Ia illtegridad del aparato respiratorio, haciamos un 50­
mero aniili5is del aire, corresponde ahora que recordemos algu­
lIa. reglas generales sobre el alimento. 

Hasta ahora los pueblos se han alimentado de acuerdo a 
normas empiricas condicionadas por sus modalidades geografi­
cas y comerciales; hoy sabemos, merced a la ciencia de la nu­
tricion, que tales normas han de ser rectificadas y completadas 
en mucho. puntos, en beneficio de la salud. 
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No podemos -no es nuestro ohjeto-- entrar aqui en consI' 
deraciones detalladas de dietologia, ello sale del marco de este 
trahajo, pero si es imprescindible lIamar la atenci6n sobre a1gu. 
nos puntos, C\l1l frecuencia descuidados, que determinando vicios 
alimenticios, preparan el organismo al florecimiento de muehas 
enfermedades, de las que Ia tuberculosis aparece como la mas 
vinculada a la mala alimentaci6n. 

Una eonsideraei6n salta a la vista. En una easa en la que 
conviven diez personas de distinta edad, todas comen 10 mismo; 
sin embargo sus necesidades organicas, su genero de trabajo, SlI 

capacidad digestiva, son fundamentalmente distintas. Se puede 
concluir que casi todas eHas no comen 10 que mejor Ies conviene. 
Es 16gico, entonccs, que en cada etapa de la vida, infancia, ado. 
lesceneia, juventud, adultez, madurez, senilitud, se alimente como 
mejor convenga a ese momento. Ello no impliea cocinar un 
regimen para eada uno, 10 que es inadmisible en la priictiea do­
mestiea, sino elegir en el regimen comtm 10 mas ventajoso para 
eada uno; al constipado, por ejemplo, convendran mas ensala· 
das; al plet6rico, menos came y mas verduras y as! a cada uno. 
(T6manse estos ejemplos 5610 como grandes directivas, pues es 
el medico quien debera, segun el caso, haecr el diagn6stico e 
imponer el regimen adecuado). 

Resulta entonecs, de pragm6.tica higienica consultar periodi. 
camente al medico sobre 10 que se come y sobre 10 que se ha de 
comer. Dejarse guiar por el gusto, dejando esto 0 aquello «por. 
que no agrada» conduce con harta frecuencia a regimenes caren· 
ciados (esta palabra significa tecnicamente la falta de un elemen· 
to alimenticio esencial: aminoacidos,.sales, vitaminas, etc.,) cuyos 
efectos verdaderamente graves sohre el organismo, preparan ad· 
mirablemente el terreno para muchas enfermedades, entre las 
que corresponde volver a citar la tuberculosis. 

Es, pues, preciso que cada uno se entere «de 10 que debe 
comer», echando, asi, hases fundamentales para su salud; no 
significa esto, de ningun modo, el convertir Ia mesa en un siti" 
de laboratorio, pero sf orientar el lihre y desordenado desao 
de comer hacia sus vias mas fructfferas y ventajosas . 

. En nuestro medio, el Instituto Nacional de la Nutrieion, 
entre otras funciones, ha enfrentado de lleno la mision de desper· 
tar una conciencia publica aI respecto del primordial problemu 
de la alimentaci6n. 
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En el aspecto que aqui nos ocupa diremos solamente que, 
debiendo eada regimen adaptarse a cada edad de la vida y 
calidad de trabajo, ha de proeurarse de un modo general, que 
"ea completG, entendiendo por tal, integrado por toda la variedad 
de elementos nutritivos (carnes, verduras, leche y lacticinios, 
frutas, cereales, etc.), sin esa unilateralidad a que suele llevar 
el dejarse guiar por el solo «gusto» 0 por praeticas domesticas; 
debe tambien ser suliciente, en el sentido de proporcionar la 
cantidad de energia ealoriea (y plastica), especialmente en la 
infancia) que el organismo requiera; esta advertencia es tanto 
mas util en esta epoca en la que la preocupacion de «Ia linea» 
determina a mucha gente a reducir su alimentaci6n, sin tenet 
en cuenta que ello puede aearrear perjuicios y olvidando que 
«Ia Hnea» no es tan solo un problema de comida, sino el resul· 
lado de muehos f acto res sobre cuya desarmonia ha siempre de 
dictaminar el medico. 

La dieta debe ser, ademas, equilibrada, entendiendo por tal 
la integracion proporcionada de los diferentes faetores alimen· 
lieios de cuya proporcion resultan ventajas de orden digestivo 
y nutritivo. Desde el punto de vista eientifico, pueden enunciarse 
otras categorias, pero desde el practico, que aqui nos conduce, 
baste 10 dicho. 

HIGIENE DE LOS ALlMENTOS. - Ademiis de estos conceptos 
generales de inmensa trascendencia, hay una higiene de los 
alimentos que podriamos llamar «directa». Es aquella que ense· 
fia el modo de evitar que las substancias alimenticias puedan 
convertirse por sf mismas en vehfculos de determinadas enfer· 
medades. 

Corresponde, en primer lugar, considerar el agua. Cuando 
un agua llena las condiciones para servir de hebida al ser 
humano, recibe el nombre de potable que idiomaticamente s610 
quiere decir bebible. Para que el agua sea potable debe reunir 
una serie de condiciones quimicas que dejamos aqui de lado; 
no contener substancias organicas y ademas ser bacteriologicamen· 
te pura. Dentro de este dictado no quiere decir que toda agua 
que haya de beberse no deba contener absolutamente ningun 
germen, condici6n imposible de lIenar en la priictica, sino que 
no debe contener ningiin germen patogeno, es decir, eapaz de 
producir enfermedades, y solo una cantidad moderada de germe. 
nes no pat6genos. 
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En la pnictica el problema se plantea asi: en los grandc5 
centros poblados, las obras de salubridad proveen agua potable 
mediante vastos sistemas que sirven a toda la poblaci6n, es decir 
que el agua que sale de la canilla puede en general, beberse sin 
peligro, y decimos en general porque el agua haee una ultima 
estaci6n en los tanques individuales de cada propiedad y 5i estos 
no son vigilados y limpiados peri6dicamente (10 que debe hacerse 
siempre) puede aIH contaminarse; para ponerse a cubierto de 
esa posibilidad deben usarse los filtros de que hablaremos en 
seguida. Donde no haya obras de salubridad por principio high':. 
nico el agua ha de considerarse contaminada y se pracedcra en 
consecuencia, es decir, no se la consumira sino hervida 0 fil. 
trada. 

Para hervirla se la llevara a la ebullici6n durante diez 
minutos y dejada enfriar Se la mezelara con aire antes de consu· 
mirla; para ello se la sometera a un batido breve, por ejemplo 
sacudiendola dentro de una botella a medio lIenar. EI filtrado 
reline toda clase de garantias sometidas a la condici6n de qae 
el filEro se mantenga bien limpio. Para ello debe sacarse la 
bujia intema, cepillarla con prolijidad con jab6n y enjuagarla 
con agua abundante; luego de seca, se la pas ani por la llama. 
S610 asl un filtro puede rendir sus maximos beneficios, de otro 
modo, el enorme acumulo de sustancia rctenida puede terminar 
por hacerlo perjudicial. 

Sin espacio sufidente para resenar todas las enfermedades 
que pueden trasmitirse por el agua, digamos que la tifoidea 
es uno de los tipicos casos de esc mecanismo de adquisici6n, a 
punto tal que cuando se hay a de pasar una temporada en el cam­
po se ha de tener siempre la precauci6n, antes de partir, de 
aplicarse la vacuna antitifica, de segura eficacia y facil apli· 
caci6n. 

Tengase presente que las enfermedades de trasmisi6n hi­
drica, como la citada tifoidea y muchas disenterias, producen 
serios debilitamientos organicos que prcdisponen a la adquisici6n 
de las enfermedades del tipo de la tuberculosis. 

LA LECIlE. -,- Tambien la leche exige consideraciones higie. 
nicas particulares; para comprenderlo baste retener que por si 
misma la leche constituye un excelente medio de cultivo para casi 
todos los microbios, de modo que, abandonada a la temperatura 
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ambiente eomlin, Ia leche faeilita Ia pululacion de los micro­
bios que pueda albergar y se haee mas patogena a medida que 
transcurre el tiempo. Determinaciones precisas han permitido 
demostrar (Miquel) que a 15" de temperatura una Ieche que 
originalmente eontiene 9,000 bacterias POf centimetro eubico, 
tiene 21. 000 una /wra mas tarde; 30,250 dos horas despues; 
'60,000 siete /wras mas Iuego y 5,500,000 euando han trans· 
currido 24 horas. 

Si se piensa que la temperatura de 15 grados es relativa· 
mente haja y que Ia comfu! en verano es mucho mas alta, se 
tendra una idea del grado de contaminacion a que puede llegar 
una leche teniendo en cuenta 10 demostrado por el mismo inves· 
ligador, que una leche que quince horas despues de ordenada 
contenia: 

100,000 microbios por t-entimetro cilbico a 15 grado., 

lenia 72, 000,000» »» »» 25 » 


Ahora bien, como es practicamente imposible que la leche 
ilO adquiera «algunos» microbios aI ser extraida, la higiene de 
la leche es un problema de extracci6n limpia y de enlriamienlo 
rupido y mantenido prolongadamente. Quien puede ver en nues­
tros caminos de acceso a la ciudad los tarros de leche esperando 
ser recogidos, durante largas horas, al rayo del sol y en plenu 
verano, tendra una idea de euan lejos esta de Ber realizada para 
Ia eiudad una provision higienica de leche. Algunos eSlableci· 
mientos industriales realizan en tal senti do un esfuerzo loable, 
que, aunque en pequena escala, merece ser conocido y recono­
cido. 

Entre tanto ha de consumirse s610 leche «pasteurizada», 
provenienle de establecimientos responsables; y en caso de du­
da, heber s610 leche hervida dos veces. Esta ebuUicion destru. 
ye las vitaminas, motivo por el cual han de SCI cuidadosamen· 
Ie reemplazadas cuando, como en el caso de ninos pequenos, 
la leehe sea la fuente principal de alimentacion. 

Con respecto a los lactantes alimentados con mamadera, 
ha de pensarse tambien que, con frecuencia, la leche Bufre 
diluciones mediante el anadido de agua, por comerciantes po· 
co escrupuloBos, por 10 que, con frecuencia, el pequeno conSl!' 
me en realidad mucho menDs cantidad de alimento que la que 
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se calcula suponiendo la leche pura. Esla adulteraci6n es Hcil 
de descubrir mediante la butirometria. 

OTRAS CONTAMINACIONES. - Tambien las vcrdmas y fru­
tas crudas son cap aces de condueir germenes y en especial sir­
ven de transmisores a los parasitos intestinales del tipo de los 
protozoarios (tenias, quiste hidatico, vermes) por 10 que cuan­
do sc consuman crudas (10 que es necesario para conservarles 
todas sus vitamin as) dcben ser escrupulosamente lavadas. En 
el caso de las f rut as, se pelaran siempre ya que han sido so­
metidas a inexcusable eontaminaci6n por el manoseo. 

Consideraciones semejantes se pueden haeer en 10 que 
respecta al pan que, entre nosotros, se expende sin envolver y 
por vendedores que manejan simultaneamente dinero, carro y 
caballo. 'Una priictica uti! es pas arlo por la llama antes de 
consumirlo. 

Recuerdese tambien que cicrtas tenias se trasmilcn por 
In carne, pOl' 10 que conviene consumirla siempre «bien cooi­
nada» Ya que el bife «medio crudo» puede contener vivos los 
gcrmenes de trasmisi6n. 

LEMA!! DE LA BOLlLI.A 4 • 

.go Mantenga 5U dentadura sana y limpia. 
f!- Mastique lentamente y a fondo. 
" No pare nunea 24 horas sin evacuaf su vientre en forma suficiente 

y espontanea. 
-- Cuide que .su alimentation sea adecuada a .su edad y modo de vida. 
1\< Beba agua y leche 04:potables» y cuide que 10 sean, 
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CAPITULO IV 

Higiene de i4 Piel. - SlJ flJneion. EI bano. El entrenamiento de las 
funciones aefensivas y reflejas. EI acostumbramiento a Is intemp~ 
rie. EI sol. Execsos y peligros. EI deporte. 

BOLILLA 5. 

LA b1'EGRIDAD DE LA PIEL. - EI revestimiento cutiineo, 
en su forma de piel 0 de semimucosa, representa eI organo de 
vinculacion del organismo con el exterior, merced a un exquisito 
sistema de percepcion, el organismo se entera de los cambios de 
temperatura, humedad, ,iento, en fin, de todas las multiples 
variantes que constituyen el clima. No s6Io percibe 1. piel todo 
ello, sino que, poniendo en juego su rica red de vas os, se adapta 
a ellas, aumentando 0 disminuyendo Ia cantidad de sangre que 
corre por sus mallas mediante mecanismo. nerviosos de orden 
reflejo. Aparte de esa misi6n maraTIllosamente rcgulada y sen· 
sihle hasta la exquisitez, la piel cumple tambien una importante 
obra de excreci6n: es decir, un fin de eliminacion, que la haec, 
en derto grado, comparable al rifiOn. EI estudio detallado de 
estas fundone. merece ser realizado porque impone de la extre· 
ma importancia de nuestro revestimiento que, sin embargo, no 
siempre categorizamos 10 bastante. 

La fundon secretoria se cumple en forma continua y los 
residuos quedan depositados sobre la piel misma, ello obliga 
a desembarazarla de egas sobra. que traban su propia funci6n. 
E110 fundamenta la neresidad diaria de un bano completo que 
limpie todo el tegumento parte por parte. 

Para mucha gente, el bano, indiscutible necesidad en ve­
rano, 10 es mucho menos en el inviemo. Se encierra, en ese modo 
de pensar, un error grosero aunque menos aparente, las fundo· 
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ncs excrementicias de la piel, se curnplen 10 mismo Y, por 10 tanto, 
la urgencia del lavado es igual. Pero el fin del banD no es sOlo 
la limpieza; el agua, actuando sobre las tcrminaciones sensible", 
pone en juego el mecanismo vascular y nervioso, sirviendo as; 
de «ejercicio» para las f unci ones de la envoltura extcma, au­
menta la circulaci6n sanguinea y tonifica,. por 10 tanto, las zona~ 
irrigadas_ Esta estimulaci6n diaria es tanto mas necesaria cuanlo 
que la vida modema, manteniendo el cuerpo cubierto y al abrigo, 
va embotando poco a poco los mecanismos reflejos de la piel, 
cuyo funcionamiento acabamos de resenar; el bano, al manlener­
los activos, suple esc inconveniente de la artificializacion_ 

Si los juegos defensivos de la piel no est,m aptos y pronto5 
cuando sobrevenga, por ejemplo, un fdo repentino, esa pcrdida 
de adaptaci6n had que el organismo este en cielio modo, indefen­
so contra las modificaciones bruscas del medio ambiente; es el 
caso de esas personas que se resfrian «a la menor corriente de 
aire». De abi se deduce otm importante necesidad higienica de 
la piel: el acoBlumbramiento a la intemperie. 

Muchisima gente confian loda su defensa contra el frio y 
el viento a los abrigos, eamisetas, fajas, tricot as y sobretodos, 
forman una recia y segura capa aisladora entre la piel y la 
intemperie. La piel, asi aislada, «se olvida» fiicilmente de una 
funci6n que no Ie hacen cumplir, se «desentrena» de ella y sucede 
que, cuando falta In camiseta 0 la tricota 0 la puerta se entreabre, 
el mecanismo regulador de la piel funciona torpemente y el res· 
fdo se produce_ 

Es preciso irse acostumbrando, mediante una tecnica pru­
dente, a que In piel cobre contaclo con eJ exterior, sin haeer de 
ello s610 una priictica veraniega, Nose interprete que sea pre­
ciso enfrentar la intemperie de un modo brutal y subitiineo como 
formula de salud, pero Sl, huir de In artificializaci6n de los me­
dios defensivos exagerando el arropamiento, el encierro y la 
calefacci6n, 

Las duchas f rias cortas, luego del bano de bigiene y la 
vida .Ill aire libre son excelentes medios de entrenamiento siem· 
pre que se huya de los errores habituales en tales materia" 
Corresponde aqui puntualizar algunos de esos errores que son 
fuente de muchos males_ 

Una inmoderada cordente deportista pretende que la gim. 
nasia y el aire lihre SOD, sin restricdones, camino y fuente de 
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salud; y al deporte y a la intemperie, se lanzan en veranO miles 
de personas, que pasan el resto del ano sedentarias y encerradas. 
Como es logico, los efectos suelen ser desastrosos. 

En primer lugar, no debe hacer deporte quien no tenga 
suficiente capacidad re,spiratoria para suplir el exceso de pro­
vision de oxigcno a que obliga el sobretrabajo muscular. Primer" 
norma: no iniciar la priictica de ningun deporte, por inocente 
que parezca, sin que un medico haya comprobado, mediante la 
dosimetria espirometrica y el examen del corazon, que ello no 
resuitarii perjudicial. jCulintas tuberculosis incipientes no han 
sido agravadas por una gimnasia imprudente de la que .Ie espera­
ba fortalecer al organismo!. 

Otro tanto sucede can la exposicion al sol. Lo que bemos 
dicho al principio de este capitulo sobre los mecanismos rcgu­
ladores de la circulacion cutiinea permite comprcnder que ello 
implica un flu jo y reflu jo de la corriente sanguinea desde los 
organos interiores bacia la piel y vice-versa; cuando todo ,,} 
organismo es apto, ello se cumple con facilidad y sin tropiezos, 
siempre que la progresi6n sea cuidadosa y prudente, pero sume­
se a ello la acdon propia de las radiaciones solares con su corte­
jo de reacciones diversas sobre todos los organos y Be compren­
derl' que, cuando hava enfermedades organicas, esas congestiones 
pucden resultar en alto grado perjudiciales; 10 que el vulgo llama 
<<resfrios de sol» es a menudo la congestion de un foco pulmonar 
hasta entonees dormido y al que un naturismo imprudente ha 
dado un latigazo. 

Segunda norma: no iniciar jamiis una practica deportiva, 
ni lomar banos de sol, rio 0 mar, sin que un examen medico 
detennine la posibilidad de que el organismo ba de soportarlos 
sin riesgo, y en tal caso, dosificarlo convenientemente. 

Deporte no es salud sino dentro de normas higienicas razo· 
nables y con perfecta aptitud corporal para realizarlo; 10 demiis 
es imprudencia en aras de Ia moda. 

LEMAS DE LA BOLILLA 5. 

Tome un hano wario. invlerno y verano, 
~o tome banos de sol ni haga deporte sin que el medico comprucbe 

que su organismo csta en condiciones de resistirlo con ventaja. 
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CAPITULO V 

Higiene del reposo . •..­ El sueno. Ritmo de tTabajo. Descanso. Vacatione •. 

BOLILLA 6. 

HIGlENE DEL REPOSO. Toda f atiga inmoderada, todo 
exceso no compensado, significa para el organismo una verdade· 
ra intoxicacion; ella predispone al organismo para adquirir en· 
fermedades pueslo que disminuye sus medios de defensa. Es 
en los organismos can:;ados que prenden con facilidad la tuber· 
culosis y muchas olras enfermedades. 

La vida moderna y las malas condiciones higienicas de lad 
ciudades que crecen apresuradamente implican para el organis· 
mo humano, multiples causa" de faliga. Dentro de las norm as 
higienicas corresponde tener un concepto muy claro de que el 
descanso uo es un lujo ni un regala, sino una exigencia de la 
salud a la que hay que atenerse de manera estricta ; forma parte 
importante del respeto al organismo que postulamos en estas 
paginas. 

EI bane tiene tambien sus norm as de higiene; en general eS 
preciso dormir no menos de ocho horas seguidas, aunque haya 
organismos que necesitan mas; la ninez exige entre nueve y doce. 

EI sueno ha de haeerse en una hahitaeion ventilada, vale 
deeir, con una ahertura que comunique ampliamente COn el ex· 
terior, tanto en invierno como en verano y suprimiendo en abso· 
luto, liimparas 0 braseros euya combustion vicia el aire que se 
respira. Si en la habitacion duermen varias personas, Ia ventila· 
cion ha de ser mas amplia. 

Antes de dGqnir se procederii a una prolija higiene del ca· 
bello, la cara y las manos a fin de no depositar en la almohada 

• 
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el polvo atrriosferico cargado de microbio., que se ha depositado 
en el dia sobre las partes descubiertas. 

Se tratarii siempre que el sueno coincida con las horas de 
Ia noehe; la ley natural es tam bien esencial e~ Ia higiene del 
organismo. 

EI descanso no es tan s610 una necesidad fisiea, sino tam­
bien psiquica. La labor inteleetual produce un serio desgaste del 
organismo, no percibido por los observadores superficiales en 
rawn de su caracter sedentario; por e80, cuando el trabajo 
inteleetual del estudio, por ejemplo, se suma Ia fatiga £isiea de 
una vida poco ordenada, se impone al organismo una ofema 
que 10 debilita en grOOo extremo, predisponiendolo a las eufer­
medades mas serias. 

Dentro de ese concepto ha de incluirse el dedicar tiempo 
pausado y sufieiente a las comidas y al momenta post-prandial. 
Las comidas apuradas, con masticaci6n insuficiente, sin el «re· 
lajamiento» psiquico e intelectual cotrespondiente, constituyen 
una seria forma de fatiga. La hora de las eomidas debe em­
plearse higienicamente en aparta, el animo de las preocupacio­
nes habituales; esc deseansar es tan necesario como el sueilO 
mismo_ 

. Del tiempo libre se dispondrii, siempre, una. buena parte 
para alejarse de los sitios poblados y pasarlo a aire pleno, 
cuando menos en un parque 0 plaza. Esta regia es fundamental 
para el hombre moderno euyas diversiones en teatros, cines o' 
cafes, consisten, desde el punto de vista higienico, en cambiar de 
encierro. 

Las vacaciones de una, dos 0 tres seman as no son un lujo, 
sino una necesidad higienica y en tal sentido deben ser cumplidas 
y respetadas. Para Ia elecci6n del sitio de vacaciones no ha de 
primar tan s610 el gusto; es preciso saber que no cualquier dima 
conviene al organismo; Ia playa, por ejemplo, corre el peligro 
de agravar un proceso pulmonar hasta entonces tolcrado; y Ia 
montana, de aeentuar un trastorno circulatorio, bien compensado 
en la llanura. Un examen medico antes de inieiar las vacaciones 
permitira haeer un balance de I)salud, aprovechar al maximo 
el descanso y evitar errores que pueden ser funestos. iCuanta 
gente vuelve peor de sus vacaciones por haber elegido sin tino 
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el sitio del reposo, de acuerdo a la moda 0 al capricho y no al 
principio higienico correspondiente! 

En cuanto al deporte como descanso, enviamos al lector a 
10 expresado en el capitulo anterior. 

LEMAS DE LA BOLlLLA 6. 

• Duerma no menos de ocho horas y en una habitacion ventHada . 
~ Permanczca cuanto pueda a1 aire libre. 
• No trabaje ni cstc prcocupado de modo continuo; e] descanso psi­

quico es tan necesario como el flsico . 

• 
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CAPITULO VI 

« 
EI Conlagio de 10 Tuberculosis. - El mecanismo del contagio, La 

primo~infecci6n. Lucha entre el haeila y e) organismo. La sOf'pecha 
profilactica, 

EI AcecllO de 10 Tuberculosis. - La vigiland. en salud. Las reaeciones 
tuberculinieas. Las radiografias. Los momentos propios para Ie. 
vigilancia. Los prejuicios. T08 del cigarro. Catarro de fumador. 
Los «fuertc,». Los Ayudantes de la Tuberculosis. La falta de bigie. 
ne. EI tabaco. El al."hol. La gripe. 

EL ORGANISMO Y LA TUBERCULOSIS 

BOLILLA 7. 

EL CONTACIO DE I,A TUBERCULOSIS. - Hemos dedicado los 
capitulos anteriore, a dar, de una manera que estli rnuy Iejos 
de ser completa, una serie de normas que tiene por fin que, 
manteniendose 1'1 organismo en la mayor integridad, permant'z· 
ea apto por sl mismo para defenderse de las enfermedades. 

Corresponde ahora que senalemos de un modo concreto, 
como se comporta la tuherculosis con respecto aI organismo, 
para que lodo 10 dicho forme un sistema coherente y de aplica. 
cion pHldica en la Iucha contra tal enfermedad. 

Para ello trazaremos, en sus grandes rasgos, eI esquema de 
la doctrina estahIecida de acuerdo con los conocimientos, casi 
universaImente admitidos, sohre la infeccion y reinfeccion tu· 
herculosa. 

El hombre nacc sano, con respecto a Ia tuberculosis. Con 
clIo estli dicho que adquiere Ia e.nfermedad. i, Como? mediante 
eI ingreso a su organismo del bacilo de Koch; es decir, por con· 
tagio, dircclo 0 indireeto, de olro ser tuhercuIoso. Y hay ya, 
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aqui, una nodon de gran valor praetico: TODO TUBERCULOSO 
PROVIENE DE OTRO ToSERCULOSO. 

Tratemos de seguir el eumplimieuto de esta ley en las 
distintas etapas de la vida. El nino nace libre de tuberculosis; 
si no toma contacto con nadie que siembre bacilos, queda virgen 
de toda infeecion hasta un momento en que el contaclo con el 
microbio es inevitable; la vida multiple en los medios poblados 
hacen' que fatalmente, de un modo 0 de otro, algunos bacilos 
lleguen al organismo infantil y 10 infecten. En ese momento se 
produce 10 que se llama La primo-infecci6n, que es, por 10 co­
mtin, un proceso no enfermante, mediante el cual el organismo 
localiza esos bacilos, los venee merced a sus mecanismos de 
defensa y rcconoce su presencia para siempre. Un sello queda 
de esta lucha, la cicalriz en el sitio de entrada del baeilo y en 
el ganglio eorrespondiente (casi siempre esle acto patolOgico 
se desarrolla y cumple en el pulm6n). Tambien un signa im­
portanle permanece en el organismo asi marcado: La reacci6n 
a La tubercuUniea, hasta ahara negativa, se haee para siempre 
positiva, en condiciones normales. 

Es necesario repetirlo: esa infecci6n no implica enf ermedad. 
5i el pequeno no recibe nuevos baeilos, cura definitivamente 
bien, pero 5i esta cerea de alguien que Ie env!e nuevos micro­
bios, esa infecci6n se convierte en verdadera enfermedad y con 
frecueneia determina Ia muerte del afectado_ 

5ituacion 5emejante 5e produce con los adult05; el ingrcso 
a su organismo de nuevos baeilos, provenientes siempre de un 
tuberculoso, implican nuevas agrcsioncs; que el sujeto los venza . 
o no, depende del estado de fortaleza del organismo y de la 
cantidad de microbios que 10 bombardean. La primera condicion 
se cumple merced a las reglas higienicas que hemos f ormulado; 
la segunda, merced al alejamiento de los sujetos que siembran 
bacilos. Cuando las fuerzas del organismo estan minoradas 0 el 
numero de bacilos reinfectantes es muy crecido, el individuo se 
ve superado en su capacidad de defensa y consiguientemente la 
tuberculosis estalla como enfermedad. 

Otra noci6n es necesario tener presente aun; instalada la 
tuberculosis, es una enfermedad que puede ser curada con rela­
tiva facilidad, siempre que su incremento no sea demasiado 
grande_ La medicina moderna cuenta con recursos que han per­
mitido cambiar de un modo fundamental el tratamiento de la 
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tuberculosis, siempre que no se la haya dejado progresar de­
masiado. 

Dicho de otro modo: para veneer la tuberculosis, el pru­
blema es llegar a tiempo. 

Hasta no haec mucho, el cuadro de la tubercUlosis era 
sombrlo y literario: la consuncion, el vomito de sangre, la pa­
lidez espectral. Hoy la tuberculosis puede enfrentarse con op­
timismo sabiendo que BU curacion no eB ni larga, ni eara, ni 
incierta, siempre que, para llegar a tiempo Be t!lnga el animo 
alerta, mediante una inteligente sospeclw.. 

PodemoB, pues, considerar a todo individuo que pertenezca 
a una poblacion densa, como portador de una lesion tuberculosa, 
curada 0 no; por clIo no quiero decir que sea un enf ermo. En 
efecto, la enorme mayoria, pasan el perlodo consiguiente a la 
primera infecci6n, superandolo, gracias a sus naturales defensas, 
sin apercibirse del proceso operante. 

Luego, Is lesion tuberculosa evoluciona hacia la curaci6n 
con los recursos que la propia naturaleza ha dotado al organismo. 
Cusndo ello no ocurre, se traduce por los signos 0 sintomas que 
testimonian una enfermedad y se debe, generalmente, a una 
falla de esas defensas 0 a reinfecciones masivas. Es entonces 
cuando el sujeto necesita someterse a la vigilancia medica para 
detener y curar el mal. ­

LEMAS DE LA BoLlLI.A 7. 

• Todo tubereuloso proviene de otro tuhereulo5o. 

.. La tuberculosis haee presa de los organismos debilitados . 

• Mantenga y vigile su integridad organic. y su normalidad fi. 

.sio16gica. 
.. Huya de los toseaores, de los resfriados y de los ambientes mal 

ventil.dos. 

BOLILLA 8. 

EL ACECHO DE LA TUBERCULOSIS. - Bien sentado que el 
contacto del organismo humano COn el agente productor de la 
tuberculosis es un hecho inevitable en la vida modema, solo 
cabe una: actitud proficua para luchar ventajosamente con la 
enfermedad; aceeharla de un modo inteligente y ordenando. Para 
eMo el programa perfecto es el que hemos esoozado en eslas 
paginas como fa vigilancia del organismo en pleoo salud. 
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Naturalmente que cuando un sujeto liene un vomito de 
sangre 0 enflaquece a ojos vista, la contemplacion de su propio 
estado 10 empujarii al medicO; pero no es esa una actitud pre­
cavida, es la simple reaccion ante un aviso detonante. Dijimos 
ya, y conviene repetirlo, que tomada en sus comienzos la tuber· 
culosis es fiicilmente dominable y que la medicina actual cuenta 
con poderosas armas para ello. Anadamos ahora con igual cate· 
goria y deseo de que sea bien recordado que la tuberculosis ini· 
cial puede albergarse mucho tiempo en el organismo sin que los 
signos que pueda determinar hagan pensar en ella; corresponde, 
pues, salirle al paso. Algunas priicticas permiten hacerlo con 
positiva eficacia. 

LAS REACCIONE5 TUBERCl:LlNICAS. - Dijimos ya que una 
reaccion tuberculinica positiva signifiea, de modo seguro, que 
el bacilo de Koch ha tornado contacto con el organismo. Eso 
y nada mils; no permite adelantar ni la categoria ni la extensioll 
de tal contaeto. Se comprende entonces, que en la lufancia una 
reaccion tuberculinica negativa permita deseartar la tuberculosis 
y una positiva asegurar el contacto bacHar. Permite aun mils, 
linvestigar en la vecindad del pequeno, quien 0 quienes Ie han 
proporcionado esos primeros bacilos y proceder a una sepa· 
racion inmediata que, evitando una sobreinfeccion microbian a 
constante, salve al nino de la enfermedad segura. 

Corresponde, pues, practicar periodicamente a todo nino 
una reaccion tuberculina, Es una operacion sencilla, filcH y 
sin riesgos y se hace bajo la vigilancia de un medico. 

Lo anteriormerite dicho da una idea de su enorme im· 
portaneia profiliictica. Ella reside, como se ve, en que advier· 
Ie el medico y a los f amiliares, de esa hora de peligro que el· 
nino atraviesa ineludiblemente en el avance de la edad; y 
advirtiendola, permite aumentar las defensas de la criatura 
mediante las medidas higienicas y alimenticias adecuadas, al 
par que separiindolo de la fuente de contagio, se evitan los 
riesgos de la sobreinfeccion. 

Hay, entonces, que no sOlo facilitar al medico la ocasionde 
que las practique, sino solicitiirselas con periodicidad mientras 
sigan siendo negativas. En los palses donde esta prilctica estii 
difundida. la lucha contra la tuberculosis es muy efectiva, En 
no pocas ocasiones Una reaccion tuberculinica permite salvar a 
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un chico de una muerte segura al indicar alejarlo del medio 
de contagio. 

LAS RwIOCRAFIAS PERIODICAS. - Conviene saber que, des­
de el PWlto de vista practico, la tuberculosis pulmonar incipien­
te se ve y no se oye; es decir que el medio mas rapido, seguro 
y senoillo para descubrirla es la radiografia. Para mucha gen­
te, aun entre la que pretende ser culta y comprensiva, un pedi­
do de radiografia. implica Wla tremenda y tragic a sospecha de 
tuberculosis. Nada mas torpe' y f alto de inteligencia. Es preei­
so habituarse a hacerse radiografias de pulm6n en forma pe­
riodica, aun sintiendose en plena salud. Ello permitira siempre 
una aotitud positiva y utii. 5i no Iiay nada, 5e controntara que la 
salud es buena y se continuara viviendo con la tonica sensaci6n 
que produce ese conocimiento. 5i hay algo, siemprc se habra 
«llegado a tiempo», 10 que siguifiea una curacion pronta y 
facH, segura y barata: suma de inapreciahles ventajas de la 
que s610 se puede disfrntar mediante Wla sospecha inteligenLe 
y eauta. . 

AWlque el ideal seria hacerse una radiografia eada seis 
meses, hay momentos propicios para realizar la vigilancia y 
seran aquellos que impliquen una renovacion de Ia aetitud vi· 
tal (matrimonio, viaje largo, vaeaciones en otros dimas, cam· 
bio de trabajo, iniciacion de estudios, etc) 0 un cambio, si· 
quiera sea ligero, de la salud perfecta (resfrios prolong ados, 
fatigabilidad, cambio de caracLer, mal sueno, perdid.:, de ape­
tito, etc.) ya que mucha veces la tubexculosis se esconde de­
tras de esos malestares difusos y a los que Be aeostumbra no 
atribuir importancia 0 tratar con reeursas caseros. 

Los PREJUlCiOS. - A ~na actitud vigilante, cauta y posi. 
tiva, como la que aqu1 preconizamos, se oponen una serie de 
prejuicios tan arraigados en la creencia comiin como f altos de 
asidero razonahle. Existe el habito de catalogar, bajo una frase 
definitiva, un trastorno eualquiera y atribuir a la definicion 
la fuerza de articulo de fe inequlvoco. «Estas cortinas de hu· 
ino» son tantas, que resulta imposible cilarlas todas, pero 81 
mencionaremos algunas a las que pueden reconocerse las ca­
racterlsticas de las demas. 

5e repite de muchisimos fumadores que tosen, que pade­
cen una «tos del cigarro» 0 «eatarro de fumador» y como se 
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da por cierto que el tabaco tiene la culpa de todD, se acepta 
el Irastorno como Una f atalidad inherente al vieio y connatural 
como el mismo a la vida del vicioso. Ha dc saberse que, con 
harta frecuencia, detras de esa «tos del cigarro» ·se esconde una 
tuberculosis t6rpida, tanto mas temible cuanto que como na· 
die la sospecha, ya que navega libremente bajo la bandera 
que Ie han puesto, es diseminadora de bacilos en gran eecala, 
puesto que ni el tosedor se cuida de su expectoraci6n ni los de· 
mas se guardan del tosedor. 

Situaci6n semejante se cumple con quienes a todD razona· 
miento de posibilidad de estar enfermo, responden que «SOl1 

fuerte.». Por 10 comiin fundamentan ese convencimiento en que 
son gordos, ignorando que la tuberculosis nO necesita, para ra· 
dicarse, sujetos enflaquecidos. La imagen del tisico, consumido 
y palido hasta la transp'lrencia es una imagen literaria. Mu· 
chos sujetos de apariencia rozagante, gordos y pesados pue· 
den albeigar una tuberculosis; solo en el estado avanzado 0 

terminal la enfermedad lleva a la ruina fisiea completa. De 
modo, pues, que la neeesidad de un control periiidico de la salud 
aleanza por igual a todos, sin distincian de aspecto externo 
y cualquiera sea la opinion que pueden tener de la propia sa· 
Iud . 

. Los AYUDANTES DE LA TUBERCULOSIS. - Los que hayan 
seguido estas paginas hasta aqui, saben ya que todo 10 que con· 
tribuya a menoscabar la integridad org{mica, favorece la ins· 
talacian de la tuberculosis. En ese grado se clasifican todas las 
causas que dependen del sujeto: fatigas inmoderadas, mala 
higiene general, respiratoria y digestiva, tabaco, alcohol, dis­
tribuci6n defectuosa del trabajo y del descanso, preocupaciones 
morales obsedantes, regimen alimenticio incompleto (reeuer. 
dese la definicion de «carencia» ), cambios inadecuados de eli· 
mas, mala adaptacion a Ia intemperie, excesos deportivo8. Por 
otra parte se califican los factores que facilitan el acceso del 
microbio al organismo: respiraci6n bueal, vida en~ medios mal 
ventilados, convivencia con un tuberculoso,· aspiraci6n habitual 
de polvo, frecuentacion de acatarrados y tosedores. 

Por fin, y a modo de simple enumeracion, entre los fae­
tores de debilitacion organica corresponde eilar las enferme· 
dadcs «aHadas» dc Ia tuberculosis, citarlas todas sale de los 
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limites de. eate opiisculo, pero no podemos CJnmlrllOS de con­
signar que la gripe es Uno de los procesos que mayor injuria 
causa al sistema defensivo del organismo; de modo que cuando 
se padezca, ha de procurarse que sea tratada de un modo serio, 
cientifico y solido. La costumhre de medicarla con sellos anal­
gesicos, purgantes inconsultados y medicinas caseras es una de 
las que favorece en alto grado la propagacion de la tubercu­
losis. Toda gripe ha de ser bien atendida y su convalecencia 
cuidada en grado extremo. De igual modo ha de saberse que 
detras de las llamadas gripes repetidas 0 prolongadas, muy a 
'menu do, se disimula una tuberculosis. La gripe pues, sefiala 
un motivo serio y atendihle para cumplir el balance de salud 
que hemos postulado. 

LEMAS DE LA BoLILLA 8. 

• Raga un «balance de su salud» eada seis meses, aunque se sienla 
sano, 

• Facilite que el medico practique a 105 nifios las pruehas tubercu· 
lfnicas. 

• No abuse del tobaeo, del alcohol ni de 10 fatigo. 
• Despues de cads gripe haga «un balance de salud. y una radio­

gram. 
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CAPITULO VII 

Una filosofia optimista. 

No faltaran quienes piensen que este continuo y vigilante 
preocuparse por la galud, determina una mod ali dad pegimigtu 
que ensombrcce la vida; que hay quienes creen que el opti­
mismo oes la ignorancia 0 el desconocimiento de la verdad_ 
No es pteciso que nos esforcemos en demostrar que clIo es con­
fundir optimismo con inconsciencia. 

No Be trata de ser aprensivo ni temeroso, sino prudente y 
cauto. Como la iiltima finalidad de la vigilancia periodica 
del organismo es generar aetos positivos que conduZCRn al hom­
bre bacia su optimum vital; al mejor aprovechamiento de su 
vida mediante un organismo en pleno y perfecto funcionamien­
to; bacia la mayor seguridad de no danar a sus semejantes y 
hacia una c<lmprension alta, sana y noble de la dignidad de 
su condicion organica; nada mas lejos, todo elIo, de la preocu­
pacion melindrosa y del pueril temor; una postura de vida 
aseendente y de consciente responsabilidad es 10 que se postu­
la para todos. . 

Hay pues, el derecho a afirmar que este mensaje del Cen­
tro de Investigacion Tisio16gica es, a pessr de que en el se 
hable de microbios, contagios y enfermedades, un ensayo de 
filosofia optimista. 
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