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PREAMBULO

La Delegacion de Chile dla V Conferencia Sanitaria Interna-
cional de las Repiblicas Americanas, ha querido exteriorizar su
homenaje 4 los distinguidos colegas de las Naciones aqui repre-
sentadas, ofreciéndoles el presente libro que es un bosquejo del es-
tado actual dela Higiene y Asistencia Publica de nuestra Patria,
y una sintesis de los adelantos alcanzados en los ltimos anos.

En el camino que el progreso ha sefialado d las hermosas na-
cionalidades de este Continente, nos ha correspondido marcar una
jornada de esfuerzo, intelectual y material, que podemos lamar,
sin énfasis, vigorosa y dilatada. No obstante, dentro de nuestra
cultura general, vemos algunas lineas rezagadas que no han mar-
chado 4 la vanguardia, como debe corresponder 4 las que defien-
den la salud y la vida del pueblo.

No podemos estar satisfechos en tanto que no veamos d los
servicios sanitarios organizados, respensables y fuertes, amparan-
do 4 )a raza y dejindola sin las ataduras que oprimen su pro-
greso.

A estas conferencias, que son el balance bienal del debe y del
haber sanitario, nos corresponde, pues, presentar el libro abierto
de nuestros numeros exactos, indicando lo que hemos hecho y lo
que nos queda por hacer.

Al lado de los tangibles adelantos que senalan los servicios de
hospitales, beneficencia, asistencia piiblica y privada, saneamien-
tos, nuevas obras de puertos, alcantarillados, pavimentaciones,
habitaciones higiénicas para obreros, dotacion de aguas potables
4 casi todas las ciudades del pais, organizacion de profilaxia social
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v muchos otros trabajos de salubridad publica, amparados 6 soste-
nidos por el Estado, tenemos que descorrer el velo de las deficien-
cias sanitarias, de los males evitables, de los altos gnarismos de-
mograficos, de la negligencia de las Comunas en la salubridad local,
Y, muy principalmente, tenemos que detenernos ante el vacio de
nuestra legislacidn sanitaria nacional.

Actualmente, la base de nuestra defensa estd supeditada 4 la
Ley de Policia Sanitaria del afio 1886 y 4 la Ordenanza General de
Salubridad de 1887, organizaciones anticnadas que no correspon-
den 4 los conocimientos modernos de la medicina v de la higiene,
V que estan en pugna con los Pactos sanitarios internacionales que
son leyes de la Republica.

Es siquiera satisfactorio para nosotros el decir 4la V Confe-
rencia que, en estos momentos, se discute en la Cimara de Diputa-
dos un proyecto de Codigo Sanitario aprobado va por una comisién
especial de diez de sus miembros. El pais aguarda anhelante la
hora en que el Presidente de la Republica pueda promulgar esta
ley de necesidad impostergable.

La Comision IZjecutiva organizadora de la V Conferencia Sa-
nitaria Internacional tuvo 4 bien confiarme la preparacion del
presente libro que sirve de Anexo & la Memoria oficial de la Dele-
gacion de Chile.

Dentro del angustiado plazo de que hemos podido  disponer
todos los colaboradores, quizds no hayamos llenado ampliamente
los deseos de nuestros colegas de Delegacién, pero, d lo menos, he-
mos tratado de diseniar un cnadro de conjunto que comprenda to-
dos nuestros servicios de higiene piblica.

Debemos reconocer al Dr. Alejandro del Rio, presidente pro-
visional dela V Conferencia, su entusiasta concurso para la impre-
sion del libro, como dlos distinguidos colaboradores que han acep-
tado gustosos la solicitacion de la Comision Ejecutiva, sefores:

Dr. Luis Asta-Buruaga, Dr. Carlos Altamirano, Dr. Alberto
Adriazola, Dr. Mamerto Cadiz, Dr. Amable Caballero, Dr. Daniel
Carvallo, Dr. Genaro Contardo, Sr. Enrique Concha Subercaseaux,
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Sr. Jorge Calvo Mackenna, Sr. Luis de la Carrera, Dr. Ricardo Da-
vila Boza, Dr. Eduardo: Gareia Collao, Dr. José Grossi, Sr.Carlos
Ghigliotto Salas, Sr. Amador Guajardo, Sr. Guillermo [llanes,
Sr. Pablo Lemétayer, Dr. Francisco Landa, Dr. Alejandro Mujica.
Dr. Rodolio Marin, Dr. Edunardo Moore, Sr. Jorge Neut, Dr. Luis
Patino Luna; Dr. Roberto del Rio, Dr. Alejandro del Rio, Dr.
Conrado Rios, Sr. Francisco Ramdohr, Dr. Waldo Silva Palma,
Dr. Luis Solis V., Dr. Ernesto Soza, Dr. Alcibiades Vicencio, Dr.
Manuel Camilo Vial y Dr. Ramén Zegers.

Debemos agradecer también 4 nuestra Casa Editora el esfuer-
zo realizado para imprimir, en un mes, la presente obra.

Santiago de Chile, 4 5 de Noviembre de 1911,

PEDrRO LAUTARO FERRER R.
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Quinta Conferencia Sanitaria Internacional de las Republicas
Americanas

PROGRAMA PROVISIONAL

1.2 Leyes de policia sanitaria v medidas de ‘salubridad adoptadas en
cada pais desde la 4.2 Conferencia.

20 Camplimiento de las resoluciones adoptadas en las cuatro primeras
conferencias sanitarias.

32 Informe relativo a la adopeion del pacto de Washington de 1905 v
de las modificaciones de su art. .2 porla 4.2 Conferencia Sanitaria Interna-
cional v la 4.2 Conferencia Internacional Americana (Buenos Aires).

4.2 Constitucién y trabajo de las comisiones sanitarias internacionales
informantes.

5.2 Saneamiento de las ciudades v en especial de los puertos, indicando
la participacién que haya correspondido al Gobierno nacional en la ejecucion
de estas obras.

6.2 Medidas profilicticas tomadas contra la peste, colera y fiebre ama-
rilla, con especial indicaciéon de los procedimientos adoptados para la des-
truccién de las ratas, las moscas v los mosquitos.

79 Criterio que debe servir 4 las autoridades sanitarias para resolver
cuando un individuo debe considerarse inmune contra la fiebre amarilla.

80 Profilaxia nacional é internacional de la tuberculosis, las enferme-
dades venéreas, la virnela, la malaria, el tracoma, la lepra v el escleroma.
Legislacion adopada contra estas enfermedades y resultados obtenidos.

9.2 Estadistica mensual y anual de la morbilidad v mortalidad en los
principales puertos v en las principales ciudades: noticias sobre la adopeion
de la nomenclatura de Bertillon.

10. Inspeccién sanitaria del trinsito internacional, tanto maritimo
como terrestre, en los casos de enfermedades transmisibles 6 cuarentena-
bles; especificacion de ellas. Reglamentos sobre retencion v devolucién de
enfermos en tales circunstancias.
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11. Leyes sanitarias sobre inmigracion; y
12. Datos sobre la adopeién de los documentos sanitarios maritimos
aprobados por la IV Conferencia.

DELEGACIONES

1. Argentina.—Doctor don Gregorio Araoz Alfaro y doctor don Fernan-
do Alvarez.

2. Bolivia.—Doctor don Claudio Sanjinés,

3. Brasil.—General, doctor don Ismael Da Rocha y doctor don Anto-
nio Ferrari.

4. Colombia.—Doctor don Alcibiades Vicencio.

5. Costa Rica.—Doctor don Fernando Iglesias.

6. Cuba.—Doctor don Hugo Roberts.

7. Ecuador.—Doctor don Luis Felipe Cornejo y Gomez.

8. Estados Unidos de América. — Doctor don Gregorio M. Guiteras y
doctor don |. C. Perry.

g. Guatemala. — Doctor don Salvador Ortega y doctor don Julio
Bianchi.

10. Honduras.——Doctor don Oscar Valenzuela Valdés.

11. México.—Doctor don Jesis Monjaras.

12. Panamia.—Doctor C. Pardo Correa

13. Paraguay.—Doctor don Rogelio Urizar.

1.4. Salvador.—Doctor don Juan B. Miranda

15. Uruguay.—Doctor don Ernesto Fernindez Espiro y doctor don
Taime H. Oliver.

16. Venezuela.—Doctor don Pablo Acosta Ortiz y doctor don Luis Ra-
zetti.

17. Union Pan-Americana.—Capitian don Granville R. Fortesque.

DELEGACION OFICIAL DE LA REPUBLICA DE CHILE

Comité ejecutivo.—Presidente provisional: doctor don  Alejandro del
Rio. profesor de la Facultad de Medicina, ex-director del Instituto de Hi-
giene, miembro del Consejo Superior de Higiene Pablica v administrador de
la Asistencia Publica.

Secretario de la delegacion: doctor don Gregorio Amunategui, profesor
y secretario de la Facultad de Medicina.

Tesorero: doctor don Octavio Maira, profesor de la Facultad de Medi-
cina, secretario general de la Universidad, miembro del Consejo Superior de
Higiene Pablica v de la Junta de Beneficencia de Santiago.
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Vocales: don Paulino Alfonso, diputado al Congreso Nacional y miem-
bro del Consejo Superior de Higiene Pablica.

Doctor don Luis Asta-Buruaga, jefe de la secciéon de Administracién
Sanitaria del Ministerio del Interior, miembro del Consejo Superior de Hi-
giene Publica y ex-Director de Sanidad Valparaiso.

Doctor don Mamerto Cadiz, profesor de la Facultad de Medicina, jefe
de la Seccién de Seroterapia y director del Instituto de Vacuna Animal,

Doctor don Lucio Cérdova, miembro de la Comisién chilena Sanitaria
Internacional Informadora de las RR. AA., v ex-secretario del Consejo Su-
perior de Higiene Pablica.

Doctor don Ramén Corbaldn Melgarejo, diputado al Congreso Nacional,
presidente del Consejo Superior de Higiene Pablica y miembro académico
de la Facultad de Medicina.

Doctor don Pedro Lautaro Ferrer, delegado 4 la 3.4 Conferencia Sani-
taria Internacional de México, miembro de la Comisién chilena Sanitaria In-
ternacional Informadora de las RR. AA. é Inspector sanitario de la Re-
puiblica.

Doctor don Eduardo Moore, profcsor de la Facultad de Medicina, dele-
gado i las Conferencias Sanitarias de Washington y director del Museo Na-
cional.

Doctor don Manuel Camilo Vial, delegado 4 la 4.4 Conferencia Sanitaria
de Costa Rica, vocal de la Oficina Sanitaria Internacional de Washington é
inspector sanitario de la Repiblica.

Miembros de la Delegacion:

Doctor don Vicente lzquierdo, profesor, decano y miembro académico
dela Facultad de Medicina, miembro de la Junta de Beneficenciay presi-
dente de la Junta Central de Vacuna.

Doctor don Roberto del Rio, ex-decano v miembro académico de la Fa-
cultad de Medicina v miembro de la Junta de Beneficencia.

Doctor don Roberto Davila Boza, director del Instituto de Higiene y
miembro de la Comision chilena Sanitaria Internacional Informadora de las
RR. AA.

Doctor don Francisco Landa, miembro del Consejo Superior de Higiene
Pablica y Médico de ciudad de Santiago.

Doctor don Aleibiades Vicencio, miembro académico de la Facultad de
Medicina y miembro del Consejo Superior de Higiene Pablica.

Doctor don Eduardo Garcia Collao, delegado & la 2.4 Conferencia Sani-
taria de Washington y Director del servicio sanitario de los Ferrocarriles del
LEstado.

Ingeniero don Jorge Calvo Mackenna, Delegado ¢é inspector fiscal del
alcantarillado y pavimentacién de Santiago.

Doctor don Conrado Rios, Jefe de ia Estacion Sanitaria de Arica.

Doctor don Ernesto Soza, delegado 4 la 33 Conferencia Sanitaria In-
ternacional de México.
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Doctor don Waldo Silva Palma, Jefe del servicio sanitario del Ejército.

Doctor don Alberto Adriazola, Jefe del servicio sanitario de la Armada
Nacional.

Ingeniero don Guillermo Illanes, Jefe de la Inspeccion General de Hi-
draulica.

Doctor don Carlos Altamirano, Jefe del Desinfectorio Publico de San-
tiago.

Doctor don Daniel Carvallo, miembro del Consejo Departamental de
Higiene de Valparaizo.

Doctor don Benjamin Manterola, miembro académico de la Facultad
de Medicina, miembro del Consejo Departamental de Higiene de Valparaiso
v director de la Asistencia Pablica Municipal de Valparaiso.

Doctor don Enrique Deformes, miembro académico de la Facultad de
Medicina.
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Higiene y Medicina Publica ep Chile

RESENA HISTORICA

{Dr. Pedro Lautaro Ferrer R.)

La Higiene y la Medicina Araucana

La medicina india que, en todas las edades y razas de la Tierra ha te-
nido sus préicticas racionales, & pesar desus groseros misticismos, tuvo en

Arauco una base cierta y positiva de
existencia.

Las plantas medicinales que abun-
dan en todas las regiones del pais y
cuyas virtudes fueron suficientemente
conocidas por los indios, dieron margen
4 las numerosas castas de machis, 6 mé-
dicos araucancs, y a los hechiceros, ma-
lignos mistificadores, que aprovechdn-
dose de algunos secretos curativos se
impusieron sobre las muchedumbres y
las dominaron con sus ritos extrava-
gantes.

La raza araucana, indémita y gue-
rrera, tuvo que vivir con el arma al
brazo ya para dirimir sus contiendas
internas en la época aboriginaria 6 para
resistir mas tarde 4 la invasion de los
conquistadores. Esta ruda vida de los
indios los obligd 4 ser sobrios y 4 prac-
ticar actos de energia fisica verdadera-
mente sorprendentes, Las costumbres
licenciosas de las tribus indigenas, mas
propias aun de las razas tropicales, fue-
ron en Chile aminoradas, ademds del

El Cacique Caupolican

espiritu guerrero, por las inclemencias del sueloy del clima que los obligd

a esforzada lucha por la existencia.



4 V CONFERENCIA SANITARIA

El indio araucano, desde nifio, fué acostumbrado 4 la rudeza y prepara-
do para una vida sana vy robusta. Andaban desnudos, los banaban en los
rins diariamente desde el momento de nacer. y los hacian dormir sobre le-
chos duros y 4 la intemperie. Los alimentaban con legumbres, harinas de
cebada, maiz v trigo: no les daban carne, porque la consideraban pesada co-
mo 4 la sal guz es tierra, v les quitaria la agilidad y la energia.

El clasico ¢ inmortal poema de don Alonso de Ercilla y Ziiniga, en el
Canto I de «La Araucanas, esboza en el siguiente retrato 4 la viril raza:

«Son de gestos robustos, desbarbados,
Bien formados los cuerpos y crecidos,
Cspaldas grandes, pechos levantados
Recios miembros, de niervos bien fornidos,
Agiles, desenvueltos, alentados
Animosos, valientes, atrevidos,

Duros en el trabajo y sufridores
De frios mortales, hambres y caloress.

A los indiecitos perezosos 6 enclenques los enfrenaban con gimnasias es-
peciales, les hacian marchar grandes distancias, subir cerros, les hacian sa-
jaduras 4 lo largo de las piernas y de los muslos con un guenpu, pedernal
ag 1do, hasta s ngrarlos, obligandolos en seguida & correr y banarse, procu-
randoles, asi, hacerlos hombres diligentes v esforzados.

En la signiente estrofa Ercilla, dice:

«En lo que nsan los ninos en teniendo
Habilidad y fuerza provechosa,
Es que un trecho seguido han de ir corriendo
Por una aspera cuesta pedregosa:
Y al puesto y fin del curso revolviendo
Le dan al vencedor alguna cosa;
Vienen 4 ser tan sueltos y alentados
Que alcanzan por aliento 4 los venados.

La agilidad y la energia, eran dos factores importantes que debian po-
seer los araucanos para ser ttiles en la guerra.

En los tiempos de luchas, cuando los foguds regimentaban sus huestes,
cambiaban radicalmente sus costumbres; las liviandades de la vida normal
eran abandonadas para entregarse por completo 4 la preparacion de los
guerreros. Se cortaban el cabello y epilaban, se hacian sangrias. elegian los
alimentos que llamaban livianos y comian las hierbas predilectas de los pa-
jaros mas veloces, se friccionaban con cueros de guanacos, adornaban con
plumas sus arreos y muchos llevaban comy talismdn colas de zorros, persi-
guiendo siempre el poseer la mayor ligereza en los combates,
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Los banos los usaban antes de salir ¢l sol, invocando antes, al Genco-
vunco, al dios de las agnas y torbellinos.

Las mujeres en cinta no se escapaban de los bafos, ain en el puerperio,
¢ iban a sumergirse d los rios con sus tiernos pequenuelos.

Se concibe que con estos sistemas serian mucho los que morian sin  po-
der resistir 4 tan duras pruebas, pero
los sobrevivientes tenian que ser hom-
bres privilegiados.

Cuando nacia un nino se le ¢
naba con gran interés para ver si
contrahecho, huaillepesi, inatil para la
guerra, v también causa de desgracias
para la familia, por lo cual lo alejaban
de la ruca, haciéndolo vivir distancia-
do y entre gente extrana. El finy el
objetivo de la vida, para los araucanos,
era ser hombres sanos v robustos para
ser buenos guerreros.

mi-

era

*
® %

El interés por la vida humana
hacia, por lo tanto, que los machis fue-
sen diestros en la medicina y procedi-
mientos quirirgicos. Los machis dedi-
cados 4 la cirugia de la guerra se llama-
ban’ gularuves.

Tenian nombres «speciales para
cada parte del cuerpo humano, y aun-
que no conocian nada sobre las funcio-
nes del organismo, poseian sin embar-
go una nomenclatura para distinguir las enfermedades vy aplicar los reme-
dios, en conformidad con los signos externos que podian apreciar.

Sabian conocer y nombrar las fatigas, los vértigos, el delirio, los vémitos
la fiebre, las erupciones, ciatica, asma, hernias. tumores 6 pagnachas, virue-
la, el tifus 6 chavalongo, la sarna, alhué pitu 6 picazon del diablo, etc., ete.,
hasta tuvieron ciertas practicas de anatomia, pues los machis eupoves, seglin
el Abate Molina, se encargaban de abrir los cadaveres para conocer el inte-
rior del organismo. En el Calepino Chileno-Hispano, del jesuita Febres,
escrito en 1764, se encuentra la palabra cupov que traduce por hacer
anatomia.

La sangria, gicin, les era muy conocida.

El catatun era una operaciéon quirargica, muy digna de recordarse,
practicada por los machis pehenches: en las partes dolorosas del paciente

India araucana
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hacian una herida, en sedal, con un cuchillo y por ambas aberturas la relle-
naban con piedra lipe 6 pdlvora; ¢i el dolor era interior hacian abrir por el
vacio, le sacaban un pedazo de higado que se lo comia el mismo enfermo,
después cosian la herida con hilados de lana tefidos con relbun: v muchos
de los que sufrian esta operacion barbara sanabam, segin lo dice el Alcalde
Provincial de Concepcion de Chile don Luis de la Cruz, en el «Tratado impor-
tante para el perfecto conocimiento
de los indios Pehuenches, etc.s, es-
crito en 1806, y cuyo manuscrito se
custodia en nuestra Biblioteca Na-
cional.

El uso de lavativas, pueichu, las
cataplasmas de hierbas 6 de tierras
de sepulturas, las tisanas, las giar-
garas, culcam pelin el uso de las
aguas termales con fines curativos,
los masajes y las fricciones en los
puntos dolorosos con mixtos 6 con
camahuelos, huesos grandes de un
animal marino, el uso de los banos y
bebidas frescas como tratamiento de
la viruela, los sudores, los purgan-

, fueron de uso corriente en-
tre los’araucanos.

tes, etc

T En cuanto a las causas de las
e e ; 3 2
Iridios 'F“eﬂ'“@ﬁf enfermedades, su etiologia se reducia

al gz v al vocado. El ivum 6 sea

el dasio, el mal impuesto, era para
los araucanos el origen primordial de
las dolencias; el vocado 6 envenenamiento por alimentos era otro recurso
de los hechiceros para proceder & sus torpes ceremonias con fines especula-
tivos 6 de venganza.

Los machitunes, 6 reuniones de indios presididas por los machis, eran las
solemnes juntas para curar 4 los enfermos graves, en las cnales se ejecuta-
ban las mas groseras extravagancias, alrededor del drbol sagrado, del boyne,
¢l canelo (drimis chilensis), v bajo el amparo de los dioses del bien y del mal,
el meulen v el pillan.

Conocian el contagio y lo temian como en el piri, viruela, por lo cual
fermo grave 4 su propia suerte dejandole un cintaro con
agua y algunos alimentos, como desde muy antiguo lo hacian los patagones,
con todos los enfermos peligrosos, de quienes huian hasta lejanas distancias,
corriendo y cortando el aire con sus flechas para romper el hilo del con-

abandonaban al e

tagio.
Pero fué en el uso de las plantas medicinales donde los araucanos alcan-
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zaron mayores conocimientos; mnchas curaciones tenidas por maravillosas se
debieron 4 la cabal aplicacion de la botanica indigena. En la Historia de Chi-
le del abate Molina, se dice que los cristianos, 4 la época de la conquista, co-
nocieron de los machis mas de doscientos ejemplares de hierbas curativas las
que se clasificaron en un libro intitnlado, no se sabe por qué razén, con el
nombre de Hebreo v oen el cnal se anotaron las virtudes v usos de dichas
plantas.

Todos los historiadores de aquella primitiva época estin contestes en
sefalar la gran variedad de hierbas medicinales chilenas y
miento por los indigenas.

su cabal conoci-
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ERA COLONIAL
ORDENANZAS DE SALUBRIDAD

En el largo periodo de la conguista, después del descubrimiento de
Chile en 1535, los espafioles tuvieron que vivir arma al brazo en perenne
lucha con la nativa é indomita raza, por lo cual no les fué posible dedicarse
sino 4 la guerra vy a la obtencién de riquezas.

La cindad de Santiago, fundada por Pedro de Valdivia, en 1541. al pie
del Huelén en el valle del Mapocho, con fines estratégicos, tuvo que sufrir
por largos anos las consecuencias de aquella situacion.

Como es de suponerlo, la higiene publica tuve que ser completamente
descuidada en la naciente capital.

La primera medida de aseo data del ano 1550, por orden del Cabilde
de Santiago, que oblign 4 los indios 6 esclavos de cada casa 4 hacer la lim-
pieza de las calles, so pena de cuatro pesos de multa. Después siguieron
algunas otras ordenanzas que fueron fiscalizadas por turno fpor los cabil-
dantes, siendo de notar la de 4 de Noviembre de 1588, en que se acordé re-
primir los escandalos y borracheras publicas de los indios con pena de
azole y lrasquila.

En el siglo XVII, se comenzd la pavimentacion de la ciudad de San-
tiago con piedra redonda de rio.

En 1712, el Cabildo resolvié gastar 8o pesos, en asear las acequias y
calles convertidas en basurales y depdsitos de animales muertos. Solo en
1725, se contratd con un empresario el aseo de la ciudad y de las calles, cu-
yas piedras desaparecian bajo las mmundicias, segin rezan las crénicas de
la época.

£l 28 de Noviembre de 1771, la Municipalidad de la capital prohibié 4
los sacristanes el que arrojaran 4 las vias pablicas los restos de las sepultu-
ras, los atatdes y las ropas de los difuntos.

Muy escasas fueron, en aquellos tiempos, otras determinaciones en pro
de la higiene y del aseo en general. Y s1 esto pasaba en Santiago, en pro-
vincias era atn mas desmedrada la condicion de los pueblos.

En los siglos XVII y XVIII, segin manuscritos de los Archivos de
Gobierno, hubo numerosas ordenanzas de creaciones de ciudades, y se
registran minuciosos detalles sobre dichas plantas, pero en ninguna se espe-
cifican medidas sobre salubridad.

A principios del siglo XIX, el Cabildo se comenz6 & preocupar un poco
mas del pavimento de las calles y enlozado de las veredas.

En todo el largo periodo colonial, se puede decir ane fueron casi nulas
las ordenanzas y muy escasas las que se cunmplieron.
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AGUA POTABLE

El Cabildo de Santiago, en 15 de Febrero de 1547, acorda: «Que el agua
del nascimento que sale del manantial por arriba de Tobalaba se traiga toda
ella 4 esta dicha cibdad para hacer en la plaza publica una fuente para be-
ber el comiin, atento 4 la gran necesidad que esta cibdad tiene de agna clara
para conservar la salud del comin, y que se traiga por una acequia que se
haga al fondo de una vara y del anchura de media vara, hasta la calle de
Alonso del Castillo, porque desde alli hasta la plaza se dard orden como se
traiga cubierta hasta la fuente que se ha de hacer en la plazas.

En 1575, dicho Cabildo insistié en traer el agna de Tobalaba y Ramon,
reconociendo que el agua del Mapocho era malsana. En 15de Febrero
de 1577, hubo nuevo acnerdo para el mismo objeto; en 24 de Enero de 1578,
con la firma de todos los cabildantes volvidse 4 repetir la orden y en las ac-
tas del 31 de Enero del mismo ato se sefiala el salario de 150 pesos de buen
oro a Carlos de Molina, para que traiga la fuente en 100 dias de trabajo y
con los indios que le dara el Cabildo. Para esto se prohibieron las siembras
en las cercanias de la corriente hasta la primera alcantarilla, bajo pena de
castigar al indio infractor con 200 azotes y la consabida trasquila.

En dichas obras se gastaron 747 pesos v 3 tomines, los que fueron pa-
gados el dia 13 de Octubre de 1578, yse ocuparon en el trabajo 4 2,500
indios.

Un siglo después se renovaron y ampliaron los trabajos de dotacion
de agua potable y en 1672 se construyé en la plaza una gran fuente para
el servicio piblico con 33 canos de bronce; dicha pila subsistié hasta 1838,
aio en que fue transladada, con igual fin, 4 la plazuela de la Recoleta.

El agua de Ramoén no alcanzo & llegar 4 la plaza, segin se desprende
de informes de 1718 en que solicitan el sacar 4 remate el trabajo de hacerla
Hegar d la plaza, lo que no se habia podido hacer & pesar de Ias muchas pro-
videncias tomadas. En 1763 se llevd a término esta gran aspiracion de los
santiaguinos.

Pero, desde muchos anos anteriores 4 esta fecha, y atn mas tarde, el
agua del rio tuvo que ser bebida obligada de Santiago, hasta que la reco-
leccién de las vertientes pudo abastecer el consumo.

Numerosos informes técnicos, verdaderas piezas aquilatadoras de los
conocimientos cientificos de aquella época, demuestran que siempre se tuvo
por mala el agua del Mapocho, por ser mui cargada de sales minerales, ba-
rrosas, provocadora de disenterias y durante los aluviones hasta causa de
mortalidad en los peces. Informes de 1711 del bachiller Miguel Jordan de
Ursino, y de 1718 del bachiller Diego de Lasevinat y del Doctor Fray Agus-
tin Ochandiano y Valenzuela, y otro informe especial del procurador de
ciudad don Antonio de Zumeta, tanto sobre las aguas del rio como de las
vertientes de Ramon, han dejado testimonio de que no fué cose baladi para
aquellos tiempos el consumo de agua potable.
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PROTOMEDICATO

El Protomedicato, & sea la direccion superior de todos los servicios mé-
dicos y sanitarios, desempefio en los reinos de Espana un papel importante
como elemento docente ejecutivo. policial, sanitario y en todo lo concer-
niente 4 la medicina.

Su origen data desde las primeras reglamentaciones dictadas en 1477,
por S5. MM. don Fernando y dona [sabel, por los decretos complemen-
tarios de 1491y 1498 y su organizacion definitiva en 1388,

En Chile ha tenido diversos caracteres que se pueden considerar en 5
divisiones principales (1).

EL primer periodo, que duro dos siglos, presenta a dicho tribunal con
facultades fiscalizadoras, de edilidad. de asesoramiento vy otorgamiento de
licencias profesionales, siendo siempre desempenado por un solo vocal. El
Licenciado Alonso de Villadiego, fué el primero que en Chile obtuvo dichas
atribuciones el 2 agosto de 1566, En 1710, el Protomedicato de Lima envid
un delegado para que ejerciera sus veces, cargo que cumplio el Bachiller
Miguel Jordan de Ursino hasta 1730, fecha de su muerte.

El segundo periodo. data de los primeros anos de la Universidad de
San Felipe, desde que se acordé que el catedritico de Prima de Medicina
fuese también el Protomédico del reino, en 1764. Sirvieron en este periodo
los profesnrt-s Domingo Nevin, [gnacio de Jests Zambrano v José Antonio
Rios, hasta la era republicana.

Ll el periododel Dr. Rios el Protomedicato de Chile se independizé del
Peri,segin Real Cédula de Carlos ITI, dada en Madrid 4 22 de Julio de 1786,

Ll tercer periodo, que podemos llamar de transicion, corresponde al
tiempo que media entre 1810, época de la independencia nacional, y el ano
1830, fecha del restablecimiento v constitucion legal en la Repiblica del
Tribunal, segiin decreto del Presidente Ovalle y del Ministro Portales, Du-
rante ¢l lapso de tiempo indicado hubo varias asociaciones que reemplazaron
al Protomedicato del reino; dichas corporaciones fucron las siguientes: Pyo-
fomedicato de la Reptblica desde 181g hasta 1826, fecha en que se reem-
plazé porla Sociedad Médica, institucién analoga, la que a su vez fué reem-

ada desde el 6 de Abril de 1827 por la Inspeccion General de Medicina,
‘ndose 4 poner en vigencia la Socielad Médica ¢l 26 de Noviembre de
1827, hasta que se reconstituyo definitivamente el Tribunal del Protome-
dicato con fecha 27 de Abril de 1530, siendo esta vez mejor organizado y de
mayor éxito sus trabajos. i

(1) Historta seneral de la Med
grafias). Desde el descubrimiento y

cina en Chile, (Documentos iné

litos, biografias v biblio-

onguista de Chile en 13535, hasta nuestros dias; por Pedro
Lautaro Ferrer, Tomo L. Desde 15335 hasta la inauguracion de la Universidad de Chile en
1843.—Talca. Imp. Talca, 1004.
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El Dr. Eusebio Oliva fué el primer protomédico de nombramiento repu-
blicano.

El cuarto periodo, corresponde 4 los afios 1830 4 1843, es decir desde el
restablecimiento que acabamos de indicar hasta la inauguracion de la Uni-
versidad de Chile. Los profesores Guillermo C. Blest, Nathaniel Cox y
Lorenzo Sazie, fueron los presidentes de dicho Tribunal.

Durante este periodo tuvo lugar el importante hecho histérico de inau-
gurarse el primer curso de medicing, el 17 de Abril de 1833, siendo Presi-
dente de la Repilica don Joaquin Prieto y Ministro del Interior don Joaquin
Tocornal, curso que dirigié como profesor de la clase de Medicina el presi-
dente del Protomedicato Dr. Blest,

El quinto periodo, es universitario, porque el Decano de la Facultad de
Medicina y Farmacia, paso, desde 1843, 4 ejercer también las funciones de
Protomédico,*hasta 1879, en que por la Ley Organica de la Universidad de
Chile, quedd absorbido dicho puesto en las funciones del decanato en cuanto
4 sus prerrogativas docentes y, altimamente, en el Consejo Superior de Hi-
giene Pablica por lo que respecta 4 sus otras facultades.

&
ik

Como se ve por las resoluciones que anteceden, el Protomedicato quedo
ligado al puesto de profesor de medicina, como era de regla en Espana y sus
reinos mas importantes.

Las facultades de este tribunal, en un principio se especializaron para
examinar los candidatos al ejercicio de la medicina yde sus ramasanexas,
obteniendo después las facultades fiscalizadoras acerca del mismo ejerci-
cio profesional, y ademas con atribuciones edilicias sobre policia sanitaria.

Sus reformas accidentales fueron variadas en cuanto 4 la coparticipa-
cién de sus atribuciones con otros tribunales pablicos. Asi, por ejemplo,
Felipe V, en 1737, encargd a los protomédicos, que examinasen 4 los fi-
sicos, cirujanos, médicos, ensalmadores, boticarios, especieros, barberos, fle-
botomos y parteras, sin recurso de apelacién dandoles, ademis, la prerro-
gativa para sentenciar en las faltas y delincuencias cometidas por dichos
profesionales, por los charlatanes y curanderos, tanto indigenas como es-
panoles, que tanto han pululado por estas tierras. En cuanto 4 las faltas
graves, delitos y crimenes, cometidos en el caracter de facultativos, eran
juzgados por el protomedicato de acuerdo con ia Real Audiencia v el pre-
sidente del reino. Resoluciones posteriores obligaron & la Real Audiencia
a conocer de todas estas resoluciones, v en 1708 se concedio la apelacion a
todas sus deliberaciones y sentencias.

Los profesores de medicina, en cada cindad donde habia Protomedi-
cato, eran vocales del tribunal y servian de cuerpo consultivo y asesor de
las autoridades en todos los servicios relativos a la salubridad.
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HOSPITALES Y BENEFICENCIA

El hospital més antiguo de Chile. fué el del Socorro llamado hov de San
Juan de Dios.

Las Actas del Cabildo de Santiago, cuentan que, con fecha 3 de Octubre
de 1553, don Juan Fernindez de Alderete doné unos solares para establecer
el convento de la orden seréfica de San Francisco, con la condicion de que
se erigiera un hospital en dichos terrencs. El fraile Martin de Robledo,
acepté la donacién y sus obligaciones v procedié 4 edificarlo. déndole el
nombre de Hospital del Socorro. Dichos terrenos estaban ubicados una coa-
dra mas al oriente del actual é histérico hospital de San Juan de Dios, ree-
dificado ‘en el siglo XV1II. »fio de 1714, por el Presidente don Andrés de
Ustariz.

En 1708 fuénuevamente reconstruido por el gobernador Avilez: se hi-
cleron cuatro nuevas salas, el crucero Avilez que hasta hoy dia asi se llama,
v algunas dependencias que fueron terminadas en 8or.

En esta fecha el hospital quedé con seis salas y 120 camas.

El largo periodo colonial, di vida 4 ofros hospitales v casas de benefi-
cencia. desde sus mas primitivos tiempos.

En 15352. se fundg el de San Juan de Dios de Concepcién, que fué el pri-
mero, provisorio, que hubo en Chile. En 1557 hubo también el de San
Julian. fundado por el Gobernador Garcia Hurtado de Mendoza. El de
Nuestra Sefiora de la Asuncién, de la Serena, el 14 de Agosto de 1559, y el
de San Juan de Dios que reemplazé a aquél en 1743, iniciado en 1700. El
hospital militar de Penco en 1771. En el siglo XVII. son dignos de recordar
los hospitales de Imperial, Villarrica y Valdivia, destruidos repetidas veces
por las tribus araucanas.

En elsiglo XVIII. en Santiago, se inauguraron: La Caridad, en 1726,
destinado & doctrinar 4 los presos, asistir v enterrar 4 las victimas del cri-
men y a los ajusticiados: Las Recogidas, en 1734. para asilar 4 las meretrices,
lamada después Correccién. v hoy dia Buen Pastor;la Casa dr Expésitos 6
de Huérfanos. en 17358: el hospital de mujeres de San Francisco e Borja,
en 1772; el de Valparaiso en 1783. hoy de San Juan de Dios en el mismo
local del afio 17g0: el de San Barfolomé, de Chilldn, en 1791; el de San Agus-
tin, de Talca, en 1804: el Hospicio de Pobres, de Santiago, en 1804; v el os-
pital de Mendoza. fundado por el gobierno de Chile en 1763 v dirigido por
los padres Redentoristas con el nombrede Hospicio de San Antonio de la
ciudad de Mendoza.

Tales fueron los principales refugios de la beneficenicia publica durante
el periodo colonial.
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CONTRA EPIDEMIAS, CUARENTENAS Y CORDONES SANITARIOS

Las medidas preventivas que nuestros antepasados tomaron, en épocas
de epidemias, fueron bastante enérgicas. Las cuarentenas v cordones sanita-
rios sirvieron de base 4 las severas medidas implantadas. v sus infracciones
tuvieron penas rigorosas.

En el ano de 1549, ya se da cuenta por el Cabildo de Santiago del temor
originado por una epizootia del ganado lanar importada del Pera v el acuer-
do tomado para <hacer matar todos los animales enfermos. porque no habia
medio de curarlos y para que se acabase el contagios.

Los documentos mas antiguos sobre cuarentenas, que conocemos, datan
del zo de Noviembre de 1580, fecha en que se tomaron medidas preventivas
para precaverse de enfermedades epidémicas, desarrolladas en el Perd, como
las viruelas, el sarampion y el fabardete; se impuso cuarentenas de cuarenta
dias sin poder salir de abordo, i los que arribasen del Peri, y que hubiesen
tenido alguna de las enfermedades antedichas, ¢so pena de la viday; y 4 los de-
mas pasajeros y tripulantes del buque contagiado se los sefialé 4 Casablanca
v el Paso de Zapata para hacer |1 cuarentena con orco de sus ropasy fardos,
por ignal tiempo, y la quema de los ttiles y ropas usadas por los enfermos.
Los cuarenta dias debian contarse desde el dia de llegada al puerto de los
vapores extranjeros.

La primera cuarentena terrestre fué impuesta por el ayuntamiento de
Santiago, el 27 de Octubre de 1622, & los pasajeros de Cuyo, por estar estas
provincias infestadas de viruelas; dicha orden fué¢ hecha cumplir con gente
armada y se obligé el festimonio sanitario como requisito para el trafico.

Otras noticias sobre cuarentenas datan del afio 1659, en una Causa Cri-
mina! que la Real Audiencia mandé seguir al Corregidor de Cuyo por no ha-
ber dado cumplimiento 4 una Real Provision que se le despachd, «d fin de
que no dejase pasar @ Chile 4 persona alguna que viniera de Tucuman, Para-
guay v Buenos Aires, sin presentar previamente certificado de no hallarse
contagiado de la peste general que reina en dichas provinciasy.

El Cabildo de Copiapé impuso un cordén sanitario, con fecha 20 de Di-
ciembre de 1745, 4 los pasajeros del sur, conminando 4 los infractores espa-
foles con 500 pesos de multa y con 1oo azotes y expulsion del territorio si
eran indios. negros, mulatos & mestizos.

Una cuarentena maritima tuvo, en 1759, la fragata «Soplo de Lerop en
la isla Quiriquina, por llegar del Callao con enfermos de viruelas. Dicha cua-
rentena rigorosamente cumplida evité la propagacion del contagio.

El navio «Bregoniay, fué aislado también en Quiriquina en 1760, y sus
enfermos conducidos & un lazarato provisional de la isla.

El litre 6 carachamoye, fue usado como desinfestante en las fumigaciones
hechas al navio «El Valdivianos llegado a Coquimbo, en 7 de Julio de 1702,
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con enfermos de viruela & bordo; dicha nave {ue aislada en cuarentena enla
caleta de Herradura.

En 1765 se establecié enel Maule un cordén sanitario en defensa de
la viruela que azotaba en las provincias de adentro.

Nuestros archivos histéricos registran algunos otros casos de severas
cuarentenas practicadas en 1779, para defender al pais de la epidemia de
quebranta-huesos (gripe), que hacia estragos en el Perti, obligando 4 las naves
procedentes del Callao 4 recalar en Ja rada de Vina del Mar.

En 1785. el navio «San Pedro Alcantara» estuvo en estricta interdiccion,
en la Quiriquina, por viruelas, segin orden del Marqués de Ballenar don
Ambrosio O'Higgins, que mandd también acordonar las costas con las tropas
militares y compaiiias de milicias para impedir el comercio y correspondencia
con los de 4 bordo so pena «de 200 azotes dados irremediablemente en la plaza
del puerto 4 los plebeyos, v de destierro por seis meses en los trabajos de
obras piiblicas del Rey, 4 los de clases.

El Protomedicato, con este motivo, propuso «corregir el ambiente que-
mando pélvora tanto en el Navio de que podra azerse aziendo fuego la Arti-
lleria con algunas piezas por ambos costados, v poniendo peveteros de alqui-
tran, azufre y pélvora, en Quiriquina, pudiendo ademis quemarse algunos
lefios olorosos como el arraydn, pehuno y col'iquay, que embalsaman el aire
y corrixen los miasmas nadantes en él. Al mismo tiempo sera muy atil regar
el navio con Vinagre fuerte y atin el mismo espital de los enfermos, porque
este liquido es un gran incindente de los corpiisculos contagiosos.

*
* ok

En los acuerdos del Protomedicato, principalmente 4 fines del siglo
XVIII, se encuentran numerosos informes sobre defensas de epidemias, pie-
zas hoy dia de interesante valor histérico para el conocimiento médico de
entonces que abarcaba algunos sensatos procedimientos al lado de curiosas y
extravagantes medidas sanitarias.

Llaman la atencién las ordenanzas coloniales para hacer salir 4 los en-
fermos y sus familias, fuera de los pueblos, como le sucedid en 1762 al acau-
dalado caballero don Agustin Jorquera que, con todos los suyos, tuvo gne
irse 4 seis legnas de la Serena por cuarenta dias, por tener un apestado en
su casa, concediéndole la autoridad, en homenaje 4 la categoria del paciente,
que el médico de ciudad don Ignacio de Zifiga fuese el encargado de la vigi-
lancia y atencion de dicha familia secnestrada.

Eran préacticas constantes de la época los secuestros de enfermos vario-
losos, las fumigaciones, el uso del vinagre de los cualro ladrones, tan en boga
en la era colonial, y una serie de medidas precautorias, algunas de ellas ttiles
y eficaces.

En 1781, el Cabildo de Santiago dicté una ordenanza imponiendo 4 los
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médicos la obligacion de dar cuenta 4 la autoridad de los casos que fuviesen
de enfermedades contagiosas, de acuerdo con reales cédulas anteriores, 4 fin
de quemar las ropas y utensilios de los enfermos y proceder 4 las fumigacio-
nes y aislamientos.

Esta ordenanza conminaba con 50 pesos de multa al médico que por
primera vez no hiciera el denuncio, y con suspension del ejercicio profesional
en caso de reincidencia; Carlos IV ratificé estos acuerdos el 28 de Julio
de 178q.

Ha pasado mds de un siglo para que estas medidas de las leyes espafio-
les se hayan incorporado i las legislaciones sanitarias modernas obligindose
al denuncio de las enfermedades infecciosas, v atin hoy dia este punto no
esta correctamente determinado ni aplicado en la mayoria de los paises.

Con fecha 20 de Junio de 1797 se publicé en San Carlos de Chiloé un
Bando del Gobernador don Antonio Montes de la Puente, con extensas regla-
mentaciones zanitarias, de entre los cuales es digno de estampar el art. 22
sobre enfermedades contagiosas, que dice asi:

“Que los médicos de esta Provincia den puntual cuenta por escrito 4 este
Gobierno, luego que fallezca cualquiera persona & quien hubiesen asistido en
la enfermedad contagiosa ética 6 tisica, para que comisione y mande 4 quien
le pareciere que proceda 4 hacer quemar las ropas y muebles contaminados,
y tome las precauciones convenientes para evitar que se propague el contagio
v padezca la salud piblica, cuya precaucion deben tomar los jueces territo-
riales, donde no haya médico 6 cirujano, cuando ocurran fundadas sospe-
chas haber muerto alguno de contagio so pena de ser multados en la tercera
parte de sus sneldos, por cada omision en tan estrecho encargos.

Los Cabildos de Copiapd, Serena y Santiago, dictaron también oftros
bandos de buen gobierno y policia sanitaria y se tomaron medidas contra la
fisis, hasta mandar picar y blanquear las paredes de las piezas donde hu-
biese muerto alguno de estos enfermos.

El bachiller Jordan de Ursino, de quien ya nos ocupamos, habia solici-
tado 4 principios del siglo XVIII, que se habilitase una sala especial para
los tisicos en el hospital de San Juan de Dios. El cirujano militar don Ma-
nuel Esponda, del hospital de Valparaiso, se quejé al Gobierno con {fecha
zojde Septiembre de 1798, de la falta de medidas sanitarias para evitar el
contagio de la ética v de que se usase la ropa de los tisicos fallecidos, se
diese d otros enfermos 6 se utilizase en vendas € hilas para las curaciones.

Hay constancia de los esfuerzos gastados por la colonia para combatir
las epidemias de chavalongo, tabardillo, fiebre tifoidea, (que segtin el histo-
riador Gingora y Marmolejo fué la primera epidemia que azoté la Imperial
el ano 1554. y que causo gran mortalidad de indios v conquistadores en su-
cesivas epidemias), el dolor de costado y romadize que en 1632 mato 4 la ma-
voria de los soldados, el escorbuto que en 1645 recrudecit en Valdivia,
epidemias infecciosas y desconocidas desarrolladas después del gran terre-
moto de 13 de mayo de 1647, la bo'a de fuego, gripe probablemente de 1737,
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el malsito de 1779, la disenteria epidémica y muchas otras formas de enfer-
medades invesoras, algunas de diagnéstico desconocido para nosotros v
que, periodicamente, no cesaron de arrasar durante aquellos tres siglos
heroicos.

La viruela fué la plaga mas terrible de aquella época vy merece que le
dediquemos un parrafo especial, como 4 los sistemas inmunizantes de ino-
culaciéon y vacuna.

La mejor y mas razonada reglamentacion del extenso periodo que ana-
lizamos, acerca de salubridad piablica y defensa de epidemias, data del ano
1788, del Bando del gobernador O’Higgins, verdadera ordenanza de policia
sanitaria y buen gobierno, y gue siguid rigiendo hasta los albores de la era
republicana.

Pero casi todas estas medidas de salubridad, muchas de las cuales nos
admiran, fueron cumplidas con draconiano rigor sélo en los momentos de
panico por propagacion de una epidemia, y pasado el peligro todo buen
proposito se abandonaba tal como, desgraciadamente v por atavismo, se-
guimos haciéndolo hasta hoy dia.

En cuanto a la higiene privada se puede deeir que casi no existia; los
usos mas elementales sobre las personas 6 los medios de vida eran descuida-
dos, cuando no completamente ignorados, asemejandose los espanoles en sus
hébitos 4 los propios naturales.

Expresan las ideas imperantes de la colonia, sobre higiene y salubri-
dad, las siguientes frases de una carta del doctor Augusto Orrego Luco, al
doctor Ignacio de la Puente, de Lima:

«En las admirables piginas que ha consagrado Buckle al estudio de la
civilizacion espanola en el siglo XVIIL, encuentra usted la prueba incues-
tionable de que, por grande v hasta increible que fuera nuestro atraso, la
Espana no se encontraba 4 mayor altura i este respecto, Habian transcn-
rrido 150 anos después de la muerte de Harvey v todavia la circulacion de
la sangre era discutida 6 negada en la peninsula, Entraba ya el dltimo ter-
cio del siglo XVIII, cuando tuvo lugar el curioso y caracteristico episodio a
que did margen el proyecto de limpirr las calles de Madrid. Los médicos
consultados por la Corte interesada en el provecto, no vacilaron en decla-
rarlo un experimento audaz y peligroso, llegando hasta sostener que las ex-
halaciones mefiticas eran wn clemento de salubridad pitblican.

Ferrer del Rio, en su historia de Carlos I1I, recuerda que cuando el mi-
nistro Esquilache perseveraba en su empeno de limpiar las calles de Ma-
drid, los que se oponian al proyecto averiguaron la opinion de sus antepasa-
dos, 4 este respecto, y el resnltado fué que sacarond luz «cierta originalisima
consulta hecha por los médicos bajo el reinado de uno de los Felipes de Aus-
tria, v reducida 4 demostrar que siendo sumamente sufil el aire de la po-
blacion, 4 causa de estar proxima la sierra de Guadarrama, ocasionaria los
mayores estragos si no se impregnara en los vapores de las inmundicias des-
parramadas por las calless.
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La herencia hispanica tuvo que repercutir entre nosotres, en el largo
periodo colonial; no podia ser de otra manera. Dedicada Espaiia 4 la con-
quista, en pleno ange de sus victorias no tuvo tiempo para dedicarse 4 las
ciencias ni mucho menos 4 los tranquilos avances dela medicina, que ni con
mucho tampoco primaban en las otras naciones de Europa.

Los médicos de la Peninsula, como aqui, arrastraban su profesion en
medio del menosprecio piiblico, debido 4 una prevencion, tan injustificada
como torpe, que creia indigno y bajo el ejercicio de la medicina. Y si 4 esto
se agrega el que los médicos de la colonia no eran por cierto lumbreras del
saber, y hasta de la probidad, descontando muy honrosas excepciones, se
concibe entonces cudl seria el papel que se les reservaba en este paupérrimo
y belicoso reino, y su influencia en pro del adelanto profesional y de los
progresos sanitarios.

PERIODO DE LA INDEPENDENCIA NACIONAL

Los primeros anos de nuestra libertad, pasados armas al brazo y, en
seguida, en luchas politicas para llegar 4 constituir nuestra republicana
hegemonia, no fueron, por cierto, dias propicios para reglamentar conve-
nientemente todo lo relativo 4 la salud publica.

Entridbamos, también, como acabamos de decirlo, agobiados por el pa-
sado, 4 una casa desmantelada en que todo era necesario crear é reconstruir.

No abstante, el periodo de la libertad se inicio con felices augurios v
desde la fecha de la independencia, en 1810, hasta la implantacion definitiva
del régimen constitucional en 1833, en que entramos con mas vigor al tra-
bajo material y moral de la repiiblica, pudimos hacer algo en bien de los
intereses especiales de la medicina y de la higiene.

De este periodo de transicion algo ha quedado consignado.

Desde el primer proyecto de Constitucion Politica para Chile, el de
1811, obra de Camilo Henriquez, se ve el interés de los patriotas por levan-
tar al pais de sus pésimas condiciones de insalubridad.

En esa historica carta se creaba la Junta Providencial de Sanidad,
compuesta de médicos, cirujanos, boticarios, quimicos, naturalistas y profe-
sores de otros ramos, con el fin de atender a la salud pablica.

En 1812 se dictd el Bando de Buen Gobierno, por la Junta Gubernati-
va, el cual fué ampliado en 1817, reglamentando el aseo de la capital. El su-
perintendente de la policia, don Mateo Arnoldo Hoevel hizo cumplir estric-
tamente la siguiente prohibicién de dicho Bando, que es como el resumen de
todo lo que por entonces se hacia en materia de higiene publica sanitaria:
«tirar basuras, animales muertos, ropa inmunda y contagiada v escombro
cocinar y hacer fuego en las calles; amarrar y dar de comer 4 los animale
en ellas; sentarse 4 trabajar en las aceras; lavar y secar la ropa, herrar ca-
ballos; andar 4 caballo en las veredas; jugar al naipe en la calle, como tam-

HIGIENE a
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bien a los dados, pelota, chueca, volantines, rayuela y palitroque: que las
puertas se abran para afuera; llenar los cintaros de agua en la pila de los
conventos y cuarteles; los actos indecentes; las necesidades naturales; correr
y enlazar vacas; matar y depostar animales enla cafiada, estacar cueros,
lavar intestinos, etc., etc.»

Esta larga enumeracion de actos prohibidos ejecutados en la calle ma-
nifiesta claramente el estado de desaseo y de insalubridad de aquella época.

En Agosto de 1813 se nombré una «Comision de Salud Puablicas, bajo la
presidencia del Protomédico doctor Rios, con el objeto de combatir la sifilis,
enfermedad que se habia desarrollado en la capital con caracteres alar-
mantes.

Por esta época se establecieron los primeros bafos piblicos, se toma-
ron algunos acuerdos, y aun se decretd la creaciéon de un panteén en San-
tiago, «para evitar el pernicioso é indecente abuso de sepultar los cadédveres
en medio de las poblacionesy, yse estudiaron otras medidas de salubridad;
pero todo esto quedd, en segmda, sin efecto, 4 consecnencia de la interrup-
cién de la Independencia durante el periodo de la Reconquista, Octubre de
1814 a Febrero de 1817.

Vencda la Reconquista, se noté desde los primeros momentos en el se-
gundo periodo de la Independencia que los Poderes Pablicos, no obstante
la preocupacién constante de la guerra que los asediaba, no desdenaban,
sino antes al contrario, miraban con gran interés los asuntos cencernientes
4 la salubridad ¢é higiene publica.

En la imposibilidad de ennmerar todas las medidas de cardcter indivi-
dual 6 transitorio que en estas materias se arbitraron en las décadas subsi-
guientes a la Reconquista, hasta mediados del siglo, mas 6 menos, nos vamos
4 limitar 4 citar una que otra, entre aquellas de mayor entidad 6 que revis-
ten un caracter general 6 permanente.

En 1820 se dictd una ordenanza fijando el ancho de las calles, el cual
deberia ser de 12 varas por lo menos.

Ese mismo afio se transladd la recoba que tenia su asiento en la plaza
piblica 4 un local propio que se llamé el «Mercadow, cuyo edificio durd has-
ta 1870, mas 6 menos, en que fué transformado en el que existe hasta el
dia de hoy, en la ribera sur del Mapocho, 4 tres cuadras al norte de la
Plaza de Armas.

En 1821 se dictd la ley de cementerios, en que se prohibié la inhuma-
cion de cadaveres fuera de los lugares destinados especialmente 4 cemente-
rios, y 4 fines de afio, el 25 de Noviembre, fué bendecido y entregado al
servicio el Pantedn General en el mismo sitio que hoy ocupa, al noroeste del
cerro Bianco, en un terreno cedido para el efecto por los Padres Dominicos.

En 1820, por iniciativa y empefio especial de don Bernardo O’Higgins,
4 la sazon 4 la cabeza del Gobierno como Supremo Director, se decretd y
empezo la preparacion del terreno, y se realizaron después Jas pl"mtarmnea
que forman hasta el dia de hoy nuestro hermoso paseo de la Alameda de
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las Delicias, medida de ornato que ha resultado ser al mismo tiempo una
de las mas importantes que se han tomado en Santiago en materia de hi-
giene publica y saneamiento,

Aunque los recursos fiscales eran insuficientes para satisfacer todas las
variadas necesidades de la administracion pablica, no se descuidaron en esos
dias las necesidades de la beneficencia. El Gobierno, eficazmente ayudado
por muchos de los grandes propietarios del pais, hacia propagar la vacuna
en las cindades y en los campos con éxito satisfactorio. En vez de los asilos
provisorios en que hasta entonces eran asistidos irregularmente los oficiales
v soldados enfermos, creé un Hospital Militar, 4 cargo del cirujano mayor
don Manuel Grajales, que luego hizo sentir sus beneficios. Restablecid la
Casa de Huérfanos, dotandola de fondos legados por instituciones piadosas,
y cred una Junta de Sanidad compuesta de médicos, de hombres tenidos
por instruidos en materias cientificas y por vecinos de alta posicién social,
encargada de ilustrar al Gobierno en todos los asuntos relacionados con la
salubridad puiblica. Los hospitales v su régimen, las epidemias y el clima,
las visitas 4 las boticas para prohibir la venta de drogas falsificadas 6 de
substancias rancias, las enfermedades contagiosas y precauciones contra ellas,
la propagacion de la vacuna, la estadistica médica, los progresos de la ciencia
en el extranjero. el profesorado, la reglamentacion de los establecimientos
de caridad, en una palabra, todo lo que constituye hoy dia la higiene y la
beneficencia de una gran ciudad era sometido 4la autoridad de esta Junta,
la cual debia ser presidida por el Supremo Director en persona.

En Julio de 1823, en el Gobierno provisorio de don Ramén Freire, se
dicto un decreto haciendo extensiva 4 todos los pueblos 6 villas la funda-
cion de cementerios, que O'Higgins habia conseguido realizar sélo en San-
tiago; y con motivo de una epidemia, que se calificd de erisipela negra, que
hacia estragos en los hospitales, el Senado, previa consulta al cuerpo médi-
co, pidid que se restableciera la Junta de Sanidad creada igualmente por
O’Higgins, y cuyas atribuciones hemos enumerado prolijamente poco
antes.

Nueve anos después, en Abril de 1832, fué creada por decreto supremo
la ¢Junta Central de Beneficencia y Salud Publica», con las atribuciones
que su misma designacién indica.

Y
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Los esfuerzos del Gobierno para fomentar los estudios médicos, contri-
buyeron en mucho alevantar el espiritu profesional lo que, indudablemen-
te, tuvo que repercutir en bien de los intereses generales de la salubridad.

Al advenimiento de la Repablica, la profesién médica continué sufriendo
el atraso y el menosprecio de que ya nos hemos ocupado en el parrafo pre-
cedente.
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Para desbaratar estos prejuicios y estimular 4 la juventud para el es-
tudio dela medicina, tuvoel Gobierno que estipular en el articulo 4.2 de la
Constitucién del Instituto Nacional: «que conceptnaba que las profesiones de
medicina y cirugia deben reputarse mds distinguidas por ser las mds ftiles,
y porla ventajosa y elevada clase de estudios que se les proporcionards, y
pide 4 la comisién que se proponga honores v distribuciones que deben fran-
quearse 4 esta apreciabilisima clase. Se proclamo 4 los estudiantes de medi-
cina como 4 beneméritos de la juventud, se les reglaments un vistoso unifor-
me talar, v se lanzd un aviso d los pueblos dando cuenta de que se constitui-
rian oficialmente los estudios médicos con dos cétedras de medicina, una de
anatomia, otra de botdnica y una de quimica.

El Instituto Nacional se inaugurd el 10 de Agosto de 1813, pero no
acudieron alumnos 4 los cursos de medicina, 4 pesar de los esfuerzes del Go-
bierno.

Habia triunfado la rutina que consideraba como wus oficio la profesion
médica y ningiin joven queria rebajarse 6 seguir tan ruin estudio.

Sellada la independencia nacional después de la batalla de Maipt, el 5
de Abril de 1818, se reinstalé el Instituto el 18 de Agosto de 1819 v volvié.
ronse a ejercitar las influencias para hallar alumnos de medicina, sin mejor
suerte que en la primera tentativa. Se habia cambiado el ropaje, pero el
alma de la época quedaba apegada 4 la rutina y 4 resabios ignorantes.

<! Gobierno hizo declaraciones sobre la nobleza de la profesion y otorgd
promesas de empleos bien remunerados 4 los jovenes estudiantes, 4 fin de
terminar con un estado que alarmaba justamente a la auntoridad y al ele-
mento culto.

Durante 23 afios, esta campana fué estéril.

El primer impulso para solucionar este conflicto se debidé a4 un rasgo
patriético del Ministro don Joaquin Tocornal, que inculeé 4 su hijo Fran-
cisco Javier el cariiio por dicha ciencia y el deber civico de romper con las
necias preocupaciones sociales que eran ya un peligro nacional.

El joven Francisco Javier Tocornal firmé la primera papeleta de matri-
cula para el primer curso de medicina, v muy luego le siguieron diez compa-
fieros mas, pudiéndose inangurar la escuela el 17 de Abril de 1833.
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Las Constitucién Politica de la Republica de Chile, establece disposi-
ciones relativas 4 la salubridad puablica, propias del Poder Central y perti-
nentes al régimen municipal.

Ll articulo 73 (ex-82), entre las atribuciones del Jefe del Estado, dice:
421.8 Todos los objetos de policia y todos los establecimientos piiblicos estin
bajo la suprema inspeccion del Presidente de la Repitblica conforme 4 las
particulares ordenanzas que los rijans.

El articulo 119 (ex-128), expresa que corresponde 4 la Municipalidad en
sus territorios: «r.2 Cuidar de la policia de salubridad, comodidad, ornato y
recreo;. . .. 4.2 Cuidar de los hospitales, hospicios, casas de exp6sitos, circe-
les, casas de correccion y demds establecimientos de beneficencia, bajo las
reglas que se prescriban; y 5° Cuidar de la construccién y reparacion de
los caminos, calzadas, puentes y de todas las obras publicas de necesidad,
utilidad y ornato que se costean con fondos municipaless. La misma Carta
Fundamental en el articulo 142 (ex—151), dice: «Ninguna clase de trabajo 0
industria puede ser prohibida, & menos que se oponga i las buenas costum-
bres, 4 la seguridad, 6 4 la salubridad pablica 6 que lo exija el interés
nacional, v una ley lo declare asi»,

En vista de estos preceptos constitucionales se han dictado leyes, or-
denanzas, reglamentos y numerosos decretos, circulares ¢ instrucciones re-
lacionadas con todo lo concerniente 4 la salubridad publica.

Las principales atribuciones de orden sanitario que 4 las autoridades
corresponden son las signientes:

LEY DE POLICIA SANITARIA

Entre las atribuciones y deberes del Poder Ejecutivo, en materia de
higiene pablica, se encuentra en primer término la sLEY DE Poricia Sani-
TARIA», del 30 de Diciembre de 1886.
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Esta ley faculta al Presidente de la Repuablica para que <en el caso que
en un pais extranjero haya epidemia contagiosa, pueda declarar cerrados los
puertos maritimos v terrestres, 6 someter 4 cuarentena y 4 medidas de de-
sinfeccién 4 las naves, personas y carga procedentes de paises infectados, v
establecer cordones sanitarios que impidan en absoluto el ingreso de perso-
nas 6 mercaderias procedentes de estos paisess. Esta ley antoriza también
al Ejecutivo para que «i se presentaren casos de epidemia contagiosa, den-
tro del territorio nacional, pueda declarar infectadas las poblaciones en que
€s0s casos aparezcany, v pueda arbitrar determinadas medidas conducentes
4 evitar la propagacion del contagio.

Contempla la misma ley las resoluciones sobre clausura de puertos y
establecimientos de cuarentenas, v la forma de ejercitar dichas atribuciones;
la declaracion de los casos, las medidas de precaucion v aislamiento nece-
sarios para evitar las contaminaciones, las medidas especiales para los des-
provistos de habitacién ¢ instalacién convenientes, 6 faltos de recursos,
sobre la manera y formas de hacer las declaraciones de los enfermos conta-
giosos, sobre el servicio de desinfeccion “piblica, sobre las penas para los
infractores y sobre las atribuciones legales para determinar el plazo de
vigencia de la ley.

Esta ley contiene disposiciones que si fueron buenas a la fecha de su
promulgaciin, hoy no son admitidas por la higiene moderna. Los Cordones
Sanitarios prescritos en 1886, no tienen razon de ser desde que el concepto
del contagio epidémico, basado en los progresos de la bacteriologia, es pro-
fundamente diverso.

La autorizacién que se otorga al Ejecutivo para declarar cerrados los
puertos maritimos v terrestres para las procedencias de un pais extranjero
en donde haya epidemias contagiosas, es también una medida inaceptable,
v que estd en pugna con las modernas prescripciones de la higiene ptblica y
con las expresas reglamentaciones de las Convenciones Sanitarias que han
sido adoptadas por la Republica. Las cuarentenas han pasado también 4 la
historia y solo se limita la defensa 4 cortos periodos de observacion, deter-
minados por pactos sanitarios internacionales, a estadas que correspondan
a los periodos de incubacién de las enfermedades exdticas & infecto-con-
tagiosas.

Con todo, esta ley ha sido la nica salvaguardia que hemos tenido para
ejercitar la verdadera policia sanitaria en tiempo de epidemias. El nuevo
Codigo Sanitario, en debate actualmente en la Cimara de Diputados, ven-
dra a4 subsanar las deficiencias de la ley actual y 4 armonizar los procedi-
mientos en concordancia con los preceptos modernos de la medicina y de
la higiene.
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ORDENANZA GE

RAL DE SALUBRIDAD

Iin conformidad 4 la ley citada de 1886, el Supremo Gobierno dictd la
Ordenanza General de Salubridad, el 10 de Enero de 1887.

Iista Ordenanza cred la JunTa GENERAL DE SALUBRIDAD, con atribu-
ciones para ¢estudiar y proponer medidas de todo género tendentes & con-
tener la propagacion de las epidemiasy; eindicar los medios adecuados para
la mejor asistencia de los enfermoss; «redactar las instrucciones cuyo cono-
cimiento convenga divulgar, para prevenir el desarrollo de las epidemiass,
dar dictamen al Gobierno sobre salubridad pablica é inspeccionar en el pais
todos los servicios concernientes. Dicha Ordenanza cred también las Jux-
TAS DEPARTAMENTALES DE SALUBRIDAD, con especiales obligaciones para
ejercitar la profilaxia en general y muy especialmente en tiempo de epi-
demias.

Se constituyd, ademas, la reglamentacién sobre el aseo y salubridad
exterior, sobre el aseo interior, prescripciones para recintos infestados, po-
licia mortuoria, etc., etc., y se fijaron las penas para los contraventores.

La Ordenanza General de Salubridad fué completada por las circulares
ministeriales de 4 de Diciembre de 1886, sobre medidas de salubridad en
tiempo de epidemias, y porla de 21 de Noviembre de 1888, relativa ala
fiscalizacion sobre la venta de sustancias alimenticias v bebidas, adultera-
das y nocivas, sobre la salubridad de las casas de ventas y vigilancia sani-
taria de los vagos.

#
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Posteriormente se modificé la Ordenanza General de Salubridad, con fe-
cha 23 de Marzo de 1goo, estatuyéndose que la Junta General creada por la
citada disposicion para la defensa de epidemias, fuese reemplazada por el
«Consejo Superior de Higiene Pablicas, creado por ley de 15 de Septiembre
de 1892, y las Juntas Departamentales de Salubridad por los «Consejos Pro-
vinciales de Higienes, creados por decreto de 19 de Enero de 188g.

Una nueva reforma de ro de Diciembre de 1892, sustituy6 los «Consejos
Provinciales de Higiene» por los «Consejos Departamentaless, dependientes
del Consejo Superior.

MEDICOS DE CIUDAD Y MEDICOS LEGISTAS

Los servicios sanitarios de las ciudades principales estin encomendados
4 los médicos de ciudad, nombrados por el Presidente de la Repiblica y
con sueldos fiscales,

En 1887, el Supremo Gobierno con fecha 31 de Diciembre dicté el re-
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glamento que sefiala las atribuciones de estos funcionarios, ya sean que
prestensus servicios en las cabeceras de departamentos 6 en otros centros
de poblacién. Dichos médicos tienen las siguientes obligaciones:

Servir en los hospitales y lazaretos del lugar de su residencia, asistir 4
un dispensario gratuito, visitar cuarteles, carceles v demas establecimientos
penales para inspeccionar el aseo é higiene de los mismos v prestar sus ser-
vicios profesionales donde el establecimiento no tuviere un médico especial,
informar 4 la autoridad administrativa sobre asuntos de salubridad publica
v 4 la judicial sobre todo asunto médico legal, inspeccionar boticas y dro-
guerias, reconocer 4 los empleados publicos que soliciten licencias por mo-
rivos de salud, y 4 los de la Guardia Nacional, informar sobre el estado
mental de las personas que retenidas en los cuarteles tengan que ir 4 la Casa
de Orates, comprobar las defunciones de las personas que se indique oficial-
mente, dar informes 4 la Municipalidad sobre policia sanitaria é indicar las
medidas higiénicas que convengan adoptar en casos de epidemias, etc., etc.

Estos funcionarios desde la ley de 22 de Diciembre de 1892, pasaron 4
depender de los Municipios, dejando de prestar sus servicios en los hospita-
les que dirigen las Juntas de Beneficencia, quedando eliminados ultima-
mente de practicar los informes médicos legales. Estos servicios pasaron a
corresponder a los nuevos empleados, médico legistas, creados por el Gobier-
no para que practiquen las autopsias que les encomienden los jueces del cri-
men y hagan los reconocimientos ¢ informes médico-legales que les orde-
nen las autoridades del poder judicial,

LEY DE NAVEGACION Y REGLAMENTO DE SANIDAD MARITIMA

La ley de Navegacion de 24 de Junio de 1878 contiene algunas disposi-
ciones sobre sanidad maritima. Su reglamentacion data del 18 de Febrero
de 1895.

Este reglamento de Sanidad Maritima, expone prescripciones referentes
4'las enfermedades epidémicas, 4 la visita de naves, 4 las boletas de sanidad,
4 las medidas sanitarias que han de tomarse antes del viaje, ¥ 4 las que han
de tomarse durante la travesia y después de concluido el viaje. 4 las cua-
rentenas v espurgos, a los lazaretos, al arancel sanitario, 4 las antoridades
sanitarias 6 Juntas de Sanidad Maritima, & las atribuciones de los Consules
d las obligaciones de los capitanes de naves, armadores y demds personas
qulc intervengan en el comercio maritimo y 4 diversas disposiciones gene-
rales.

LEY DE DECLARACION OBLIGATORIA DE ENFERMEDADES INFECCIOSAS

Dictada el 7 de Febrero de 18g9, 4 solicitud del Consejo Superior de Hi-
giene, esta ley obliga a los médicos que asistan a los enfermos atacados de
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colera-morbus, fichre amartlla, peste bubionica, difteria, virnela, tifus (fiebre
tifoidea), escarlating vy lepra, 4 dar parte al Consejo de Higiene, y en donde
no lo haya, 4 la Municipalidad respectiva. Toda contravencion a esta lev
debe ser penada con multa de 10 @ 50 pesos. Con fecha 26 de Marzo de 18q9,
el Presidente de la Repiblica, decretd la reglamentacion de esta misma ley
que ordena la declaracién dentro de las 24 horas después de formulado el
diagnostico cierto 6 probable de la enfermedad, y encarga 4 los Consejos
Departamentales, 6 en defecto a la Municipalidad, el facilitar a los médicos
los formularios del caso, y vigilar el cumplimiento de este decreto con obli-
gacion de dar cuenta, al Juez del Crimen, de las contravenciones, para que
se aplique la multa 4 los infractores.

La practica ha demostrado la necesidad de reformar esta ley en el sen-
tido de no dejar sélo al médico la responsabilidad de la declaracion, y en el
de anmentar la ndmina de las enfermedades denunciables, pues la ley chile-
na es la menos exigente. En otros paises se ha extendido la declaracion
obligatoria 4 muchas otras enfermedades infecciosas como la rabia, fiebre
puerperal, coqueluche, tuberculosis, tifus exantematico, disenteria, meningi-
tis cerebro-espinal epidémica, etc., y enfermedades eventuales de origen ex6-
tico, contagiosas 6 sospechosas de serlo.

De orden municipal existen ordenanzas locales, para las principales ciu-
dades, sobre desinfeccion obligatoria de las habitaciones en-donde hubieren
ocurrido casos de enfermedades contagiosas.

LEY DE ORGANIZACION Y ATRIBUCIONES DE LAS MUNICIPALIDADES

La ley municipal, constitutiva de la Comuna Auténoma, dictada en 22
de Diciembre de 1891, taxativamente expresa las atribuciones y deberes del
Municipio en materia de higiene piblica.

El art. 24 de la llamada «Ley de Organizacién y Atribuciones de las Mu-
nicipalidades» confiere 4 estas corporaciones los siguientes deberes:

Cuidar de la policia de salubridad, de la comodidad, ornato y recreo, y
conocer de todo cuanto se refiere 4 la higiene publica v estado sanitario de
las localidades. Proveer al aseo de la via pablica. Reglamentar la construc-
ciébn y uso de los desagiies. Dotar 4 las poblaciones de agua potable y banos
piiblicos gratuitos. Establecer 6 permitir mataderos y mercados, reglamentar
el expendio de sustancias alimenticias y bebidas, inspeccionar los estableci-
mientos destinados al despacho de comestibles y bebidas v fijarles las reglas
sanitarias. Reglamentar la instalacién y servicio de los establecimientos in-
dustriales, fabricas, talleres, corrales, caballerizas, industrias insalubres, etc.
Prohibir la construccion de ciertas clases de habitaciones perjudiciales 4 la
salud, fomentar las de condiciones higiénicas, casas de obreros, conventillos
salubres, y otorgar exenciones v ventajas d los que cumplan los requisitos
exigidos por la ley. Promover la vacunacion voluntaria con facultad de ha-
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cerla obligatoria en determinadas circunstancias. Combatir epidemias, orga-
nizar la desinfeccion, reglamentar los servicios mortuorios, limitar la liber-
tad de locomocion con fines de sanidad publica. Inspeccionar, por altimo, las
droguerias y boticas é impedir el expendio de substancias medicamentosas,
adulteradas 6 en mal estado.

De este conjunto de atribuciones de la ley fundamental se derivan nu-
merosas reglamentaciones y decretos basados en la autorizacion edilicia o
en las propias prerrogativas de los alcaldes.

OTRAS DISPOSICIONES SANITARIAS

La Ordenanza Municipal sobre casas de tolerancia en Santiago, de 23
de Julio de 1896, v otras de ignal caracter de Comunas provinciales, no han
dado los resultados practicos que se esperaban. La escasez de la vigilancia
yla falta de sancion expedita para los infractores han impedido la correcta
aplicacion de las ordenanzas v dificultado la profilaxia de las enfermedades
venéreas v de la sifilis.

Igual cosa podemos decir de la ley de reprensién del alcoholismo.

Contra la viruela se ha propagado activamente la difusion de la vacuna,
como se vera en otra seccion de este libro, pero sus benéficos y duraderos
resultados solo podrian obtenerse una vez que se dicte la ley de vacunacion
obligatoria 6 que se apruebe el Codigo Sanitario, pendiente, en este momen-
to, como hemos dicho, del debate en las Camaras,

La tuberculosis, una de las plagas mas mortiferas de nuestro pais, nece-
sita de una medida especial de represion y profilaxia; fuera de las desinfec-
ciones obligadas por la Ordenanza Municipal 4 los establecimientos piblicos,
hoteles, casas de vecindad, ete., no tenemos sino los medios de defensa social
entregados i la «Liga contra la Tuberculosisy, 4 la ¢Asociacion de Senorasy
0 4 la Beneficencia Pablica.

Otras disposiciones de indole sanitaria general 6 local, se registran en
numerosas ordenanzas 6 reglamentos propios para determinadas necesidades
Sobre concordancia con el Codigo Penal de disposiciones referentes & la salu-
bridad piiblica, sobre inspeccion y servicios de aguas potables, acerca de pro-
filaxia de la rabia, servicios de boticas, dispensarios, alcoholes, ordenanzas
de calles y poblaciones, acequias y alcantarillados, empedrados y adoquina-
mientos, habitaciones para obreros, fibricas, talleres, caballerizas, corrales,
conventillos, cuartos redondos, construccion y uso de pozos, cisternas, acue-
ductos, esclusas, tranques y represas, desagiies de ciudades, alcantarillados,
sustancias alimenticias y bebidas, lazaretos, conduccion de variolosos, servi-
cios de vacuna, desinfeccion de carruajes, etc., etc., hay muchas disposicio-
nes del Poder Central como del Comunal.

Respecto & edificacion hay varias ordenanzas sobre barrios nuevosy
poblaciones, construccién de conventillos, la ley de transformacion de San-
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tiago de 25 de Junio de 1874, la nueva lev sobre esta misma materia y em-
bellecimiento de la capital, sobre la reconstruccién v nuevo plano de Val-
paraiso.

Sobre habitaciones para obreros hubo un decreto supremo de 24 de Fe-
brero de 1843, un acuerdo municipal de concesiones de 24 de Septiembre de
1883, ¢l reglamento de construccién de conventillos de 1888, el de salubri-
dad de éstos, de 17 de Noviembre de 1901, el reglamento municipal de ha-
bitaciones para obreros de 1o de Abril de 1905, el de construccion de habi-
taciones baratas de 2o de Febrero de 1906 v la reglamentacion relativa a
habitaciones insalubres y ordenanza complementaria de fecha 17 de Sep-
tiembre de 106.

La ley nam. 1,838, sobre habitaciones para obreros, de 2o de Febrero
de 1906, que crea el Consejo Superior de Habitaciones para obreros y los Con-
sejos Departamentales, 4 fin de «favorecer la construccién de habitaciones
higiénicas y baratas destinadas 4 la clase proletaria y su arrendamiento a
los obreros 6 su venta sea al contado, por mensualidades 6 por amortiza-
cion acumulativar, ha venido 4 salvar esta gran deficiencia de la salubridad
publica.

La ley de 18 de Julio de 1907, autorizo 4 este Consejo Superior de Habi-
taciones para contratar un empréstito de $ 6.000,000 destinado 4 la adquisi-
cion de habitaciones para obreros. El acuerdo municipal de «franquiciass,
de 8 de Julio de 1go7, para los propietarios que acompanen certificados de
haber sido declaradas higiénicas sus habitaciones para obreros, segin pres-
cripeion del articulo 14 de la citada ley, otorga la exencion del pago de toda
contribucion fiscal y municipal, y el goce del derecho de consumir agua po-
table hasta too litros por familia por un precio equivalente al 109 del pre-
cio comiin; v al arreglo del pavimento de la calle, aceras, alumbrado cada 50
metros por cuenta municipal y conexioén del alcantarillado por cuenta fis-
cal. Estas disposiciones son el comienzo de la reaccion y las garantias del
mejoramiento v salubridad de nuestras poblaciones.

En materia de cementerios y tratamiento de cadaveres, tenemos el de-
creto que ordena la creacion de cementerios y prohibe la sepultacion de ca-
déaveres en los templos, del 31 de Julio de 1823; la ley sobre cementerios
laicos, del 21 de Diciembre de 1871; el decreto que restringe el uso de los
cementerios particulares, del 11 de Agosto de 1883; el decreto que somete los
cementerios parroquiales y las reglas generales que rigen la materia, del 21
de Julio de 1899; el reglamento del cementerio de Santiago, del 7 de Junio de
1845; varias disposiciones sobre misas de cuerpo presente, exhumacion ¢
inhumacién de caddveres, reglas para ubicacion de nuevos cementerios,
funerales en tiempo de epidemias, v diversas reglamentaciones propias de
algunas comunas sobre cementerios provinciales.
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Las leyes y decretos sobre organizaciones sanitarias referentes 4 corpo-
raciones v funcionarios que auxilian al Poder Central en materia de Hi-
giene Pablica como son la Facultad de Medicina (ntm. 5 del articulo 17 de
la ley de g de Enero de 1879); el Consejo Superior de Higiene Pitblica (creado
por decreto supremo de 1gde Enero de 188g y ley fundamental de 15 de
Septiembre de 1892); los Consejos Departamentales de Higiene (decretos de
organizacion y modificacion, de fechas 1o de Diciembre de 1892 v 5 de Octu-
bre de 1893): el Instituto de Higiene (servicios encomendados en el articulo 5.
de la ley de 15 de Septiembre de 1892, y dos decretos de g de Septiembre de
1896 que crearon las secciones de Seroterapia v Desinfeccion en el Instituto
de Higiene); y la ley que crea los Inspectores Sanitarios, de 28 de Septiembre
de 1898, seran motivos de temas especiales que se expondran en detalle,
mas adelante,

Los demds ramos que encuadran dentro de nuestra legislacion sanitaria
V que merecen mayor exposicion serdn tratados en sus respectivos capitulos.

*
& %

Tal es la némina, en lineas generales, de nuestras leyes sanitarias nacio-
nales vigentes que, si bien aunan diversas y variadas disposiciones, no for-
man, sin embargo, el todo arménico, unitario, que, como eslabones de una
misma cadena, debe corresponder 4 toda legislacion sanitaria codificada.

CONVENCIONES SANITARIAS INTERNACIONALES

La «Convencion Sanitaria Internacional de las Repiiblicas Americanass,
firmada en Washington, el 14 de Octubre de 19035, v aprobada por el Go-
bierno de Chile, como ley de la Republica, es un pacto trascendental para
los paises de este continente.

Dicha Convencion indica las prescripciones que deberdn observarse por
las republicas signatarias cnando el célera, la peste bubénica 6 la fiebre
amarilla aparezcan en sus territorios, Este es el primer paso dado en senti-
do de uniformar los procedimientos sanitarios y de llegar 4 constituir, entre
las naciones americanas, una sola ley de profilaxia, de salubridad y de poli-
cia sanitaria internacional,

Para comprender mejor el alcance de estas convenciones, llamadas en
adelante Conferencias Santlarias Internacionales, recordemos 4 la ligera el
origen de ellas, sus alcances y programas.
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Las conferencias sanitarias internacionales de las republicas america-
nas tienen su origen de la Segunda Conferencia Internacional Americana,
reunida en México, del 22 de Octubre de 1901 al 22 de Enero de 1902, en la
cual se adoptd la siguiente conclusion en la clausula 5.2 de sus resoluciones:

«V.—La Segunda Conferencia Internacional Americana, recomienda
igualmente en beneficio de todas las repablicas americanas, v 4 fin de que
¢éstas cooperen pronto v eficazmente en todo lo relativo a las materias men-
cionadas en las anteriores resoluciones, que se convoque la reunion en
Washington, D. C., de una convencion general de representantes de las ofi-
cinas de salubridad de dichas republicas, dentro de un afio, contado desde
la fecha en que la conferencia adopte estas resoluciones: que cada uno de
los gobiernos representados en esta conferencia designe dos delegados, por
lo menos, para que asistan 4 dicha convencion, confiriéndoles las facultades
necesarias, 4 fin de que, en union de los delegados de las demas republicas,
celebren los convenios sanitarios v formulen los reglamentos que 4 juicio de
la misma convencion frueren mas benéficos 4 los intereses de todos los paises
en ella representados; que los votos de dicha convencién sean computados
por reptblicas, teniendo cada una de ellas un voto; que la convencién adop-
te las medidas mas convenientes con el objeto de que, en lo sucesivo, se
refinan otras convenciones sanitarias, en las fechas y en los Ingares que se
juzgue mas adecuados; por ultimo, que nombre un consejo ejecutivo de cin-
co miembros por lo menos, que funcione hasta que se congregue la siguiente
convencion, renovindose entonces el personal del consejo, con un presi-
dente que sera electo en escrutinio secreto por la misma Convencién. Dicho
Consejo se denominara Oficina Sanitaria Internacional y residira en Was-
hington, D. C.»

En virtud de esta cldusula se convocd 4 la Primera Convencion Sanita-
ria Internacional, que se reunié en Washington del 2 al 5 de Diciembre
de 1g02.

La Segunda Convencion Sanitaria Internacional, reunida en Washing-
ton del g al 14 de Octubre de 1903, dié por resultado la aprobacion del pacto
suscripto por los delegados de las republicas de Chile, Costa-Rica, Cuba, Do-
minicana, Ecuador, Estados Unidos de América, Guatemala, México, Nica-
ragua, Peri y Venezucla, y que se denomino «Convencion ad referendum fir-
mada por la Segunda Convencién General Sanitaria Internacional de las
Republicas Americanas, en Washington, el 14 de Octubre de 1go3».

Los representantes de los gobiernos del Brasil, de Colombia y del Uru-
guay se adhirieron 4 esta convencion en Diciembre de 1907.

La Tercera Convencién Sanitaria Internacional se reunié en la cindad
de México, del z al 7 de Diciembre de 1907, en cumplimiento de los convenios
establecidos y de la especial solicitacion aprobada en la Tercera Conferencia
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Internacional Panamericana que se celebrd en Rio de Janeiro en Agosto
de 1606,

Esta conferencia recomendd especialmente la adopeion de la conven-
cion de 14 de Octubre de 1g05. como regla general de las repiblicas ameri-
canas; la adopcion de medidas encaminadas 4 obtener ¢l saneamiento de las
cindades y, especialmente de los puertos, y 4 conseguir en todo lo posible el
mejor conocimiento y la mayor observancia de los principios higiénicos v
sanitarios; propuso también que la Convencién Sanitaria de México resol-
viese los medios pricticos de establecer y reglamentar en cada uno de los
paises americanos una comision sanitaria internacional informadora, com-
puesta de tres actoridades médicas sanitarias bajo la direccion de la oficina
sanitaria internacional de Washington, con atribuciones para reunir y co-
municarse datos referentes 4 la sanidad publica v para lo demis que la con-
vencién juzgue conveniente, 4 fin de establecer la reciprocidad de informa-
ciones sanitarias entre la Oficina Sanitaria Internacional de Washington, la
Oficina Sanitaria Internacional de Paris, y la oficina andloga que se acordd
establecer en la cindad de Montevideo, como centro informativo de las re-
pablicas del sur.

Ha quedado constituido el circulo mundial de informaciones sanitarias
con la oficina de Paris, que tiene relaciones directas con la oficina de
Washington, y ésta con la de Montevideo que sirve especialmente 4 las re-
publicas del sur: Argentina, Bolivia, Brasil, Chile, Uruguay y Paraguay.

Hasta la fecha se han constituido las delegaciones de la oficina sanitaria
internacional de Washington y de la de Montevideo, respectivamente, v las
comisiones internacionales de informacion en los signientes paises: Colom-
bia, Costa-Rica, Cuba, Chile, El Salvador, Estados Unidos de Ameérica, Es-
tados Unidos de México, Estados Unidos de Venezuela, Guatemala, Hondu-
ras, Nicaragua, Panamd y Uruguay.

La Cuarta Convencion Sanitaria Internacional de las Repiblicas Ame-
ricanas tuvo lugar en San José de Costa-Rica, del 25 de Diciemhbre de 1909
al 8 de Enero de 1910,

En esta convencion se acordd designar en adelante con el nombre de
Conferencias 4 las siguientes reuniones sanitarias internacionales y se acordé
que la ciudad de Santiago de Chile fuese la sede de la Quinta Conferencia
Sanitaria Internacional de las Republicas Americanas.

Las convocatorias 4 las primeras y segundas convenciones las hizo el
«bureaur de las republicas americanas en Washington. En la tercera con-
vencion de México, se acordd que las convocatorias las hiciera siempre esta
oficina (llamada hoy de la Union Panamericana, segin resolucion de la
Cuarta Conferencia Panamericana de Buenos-Aires de 1910) v que las invi-
taciones las hiciera el pais sede de la conferencia.

De modo que el procedimiento oficial de convocateria 4 la Quinta Con-
ferencia Sanitaria, ha sido pedido por el general Wyman, director de la
Oficina Sanitaria Internacional de Washington 4 la oficina de la Unién Pan-
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americana, cuyo director general es el sefor John Barret, correspondiendo
hacer la invitacién 4 cada una de las naciones de Ameérica 4 la cancilleria
chilena.

s lo que se ha hecho por solicitud del gobierno y de acuerdo con el
«bureaus de la Union Panamericana de Washington.

£
E

El punto de vista més importante que se tuvo en cuenta al crear esta
serie bienal de conferencias sanitarias, fué el de unificar las leyes y regla-
mentos de sanidad piblica entre todos los paises del continente, hasta lle-
gar 4 obtener una codificacion andloga que simplifique los procedimientos
dentro de la mayor liberalidad sanitaria con el menor perjuicio individual y
comercial.

De aqui la necesidad de sanear las cindades y los puertos como obliga-
cion de cada estado, 4 fin de aminorar los peligros para el exterior.

Para aquilatar esta accion de cada pais se exige la presentaciéon de lo
que se haya hecho en pro de la higiene y salubridad, dentro de los dos anos
que median entre cada conferencia. Asise pone de manifiesto el interés de
las naciones para mejorar su vitalidad y para no ser sefialadas como negli-
gentes y posibles causas de contaminaciones y epidemias.

Estas conferencias son, pues, un balance del debe y del haber sanitario
que caracteriza 4 cada nacién americana.

COMISION CHILENA SANITARIA INTERNACIONAL INFORMADORA
DE LAS REPUBLICAS AMERICANAS

En cumplimiento del compromiso internacional pan-americano, para
constituir estas Oficinas, el Gobierno de Chile decretd su creacion con fecha
30 de Mayo de 1908, con residencia en Santiago, y nombré miembros de ella
al Director del Instituto de Higiene, doctor Ricardo Dévila Boza, al Secre-
tario del Consejo Superior de Higiene Puablica, doctor Lucio Cordova y al
Inspector Sanitario de la Reptiblica, doctor Pedro Lautaro Ferrer.

Dicha Comision acaba de solicitar del S. G. se sirva dar las facilidades
del caso para iniciar sus trabajos, pues se ha puesto en conocimiento del Mi-
nisterio de Relaciones Exteriores por intermedio del sefior Ministro del Uru-
guay, con fecha 1T de Mayo del corriente ano, que la Comisién Sanitaria
Informadora de Montevideo, se ha constituido y nombrado su personal, v
que espera las informaciones y datos sanitarios que la Comision de Santiago
debe comunicarle, en virtud de lo acordado en la Tercera Convencién Sani
taria Internacional, reunida en la cindad de México.

HIGIENE 3
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Consejo Superior de Higiene Publica
{Dr, Pedro Lautaro Ferrer)

La ley de 15 de Septiembre de 1892 constituyé este Cuerpo, tratando
de subsanar los inconvenientes senalados por la falta de una organizacion
sanitaria. Ya en 1889, por Decreto Supremo de 19 de Enero, se habia nom-
brado una Corporacién analoga, compuesta de médicos ¢ higienistas, para
asesorar al Gobierno en materias de salubridad y estudiar las cuestiones re-
lativas 4 la higiene.

2l Consejo Superior de Higiene Pablica, fué creado conjuntamente con
el Instituto de Higiene, siendo ambos dependientes del Ministerio del Inte-
rior. Dicho Consejo se compone de trece miembros, nombrados por tres
afios, en la siguiente forma: siete nombrados por el Presidente de la Repi-
blica, tres elegidos por la Municipalidad de Santiago y los otros tres por el
mismo Consejo Superior; entre los nombrados por el Presidente de la Repii-
blica debe haber un ingeniero, un arquitecto y un jefe superior del Ejército
6 de la Armada. Ha sido practica el nombrar un miembro abogado, entre
los no especificados, siendo los demis médicos, particularmente higienistas.
Son también miembros permanentes del Consejo los jefes de Seccion del
Instituto de Higiene, pero sin derecho 4 voto.

LLos Consejeros duran tres anos en sus funciones y pueden ser reelegidos
indefinidamente,

El Consejo nombra y remueve 4 voluntad su Presidente y su Secretario.

Dependientes del Consejo Superior hay tres oficinas que corresponden
4 la Secretaria General, 4 la Inspeccion Sanitaria v 4 la Comision Visitadora
de Boticas, servidas: la primera, por un Secretario y un pro-Secretario; la
segunda, por dos Inspectores Sanitarios, un ayudante encargado de la con=
feccion de planos v otro ayudante 4 cargo de la oficina de cegamiento de
acequias; vy la Comision de Boticas servida por un médico y un farma-
céutico.

Sus trabajos se publican en libros intitulados ¢Actas del Consejo Supe-
rior de Higiene Pablicas.

Son atribuciones del Consejo:

1.9 Estudiar 6 indicar 4 la autoridad respectiva todas las medidas de
higiene que exijan las condiciones de salubridad de las poblaciones 6 de los
establecimientos piblicos y particulares, como escuelas, circeles, fabricas,
talleres y otros relacionados con la higiene;

2.2 Servir de cuerpo consultivo en todos los casos en que las antorida-
des respectivas requieran su dictamen sobre medidas de higiene y salu-
bridad;
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Vista panoramic

3.2 Estudiar las medidas que deben adoptarse en orden 4 la calidad de
los elementos, bebidas, alcoholes y condimentos que se expendan en el co-
mercio, y 4 las condiciones higiénicas del agua de diversas poblaciones de
la Repiiblica, y proponer a la antoridad respectiva las medidas que estimare
convenientes sobre estos puntos;

4. Velar por el cumplimiento de los reglamentos que se dicten {sobre
higiene v salubridad publicas; v
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5.2 Presentar al Presidente de la Repiiblica una Memoria anual de sus
trabajos.

El Consejo, 4 fin de desempenar las funciones que le estin encomenda-
das, podra pedir los datos é informaciones que estime necesarios 4 las auto-
ridades nacionales y municipales v, especialmente, & los médicos de cindad
€ ingenieros de provincia.

La lectura de estas atribuciones basta para comprender el papel pasi-
vo otorgado al Consejo Superior; es un Cuerpo especialmente consultivo, ¢
facultades propias para determinar la accién pablica sanitaria ni mucho me-
nos para prevenir epidemias y organizar la defensa contra las enfermedades
infecciosas,

La deficiencia de la ley, en este sentido, se ha hecho palpable en nume-
rosas circunstancias y la salubridad piablica ha tenido que sulrir las conse-
cuencias de tan insélita situacion.

A pesar de todo, lo que se ha podido avanzar en materia de profilaxia y
de mayores regimenes sanitarios, se debe, exclusivamente, a la tenacidad
del Consejo Superior para hacer oir su voz ante las autoridades y el pabli-
co, previniendo los peligros, indicando sus remedios, ilustrando & la opinion
6 asesorando al Supremo Gobierno en beneficio de la higiene y del progreso
nacional.

Se puede decir que no ha habido en estos dltimos anos, desde la crea-
cion del Consejo, un sélo punto de salubridad nacional 6 municipal, 6 de
alcance internacional, que no haya sido estudiado vy dilucidado por el Con-
sejo Superior. Ahi estdn sus Actas repletas de estudios, investigaciones,
colaboraciones y multitud de trabajos resueltos sobre temas de su especial
incumbencia, como ser servicios de agnas potables, desagiies, alcantarilla-
dos, higiene escolar, de fabricas, talleres, cuarteles, templos, locales publicos,
salubridad de conventillos, industrias, pesebreras, corrales, acequias, ce-
menterios, profilaxia de enfermedades infecciosas, defensa de epidemias,
desinfecciones, etc., etc., y sobre cuanta actuacion sanitaria haya sido me-
nester estudiar en pro del bien pablico.

CONSEJOS DEPARTAMENTALES DE HIGIENE

Fueron creados por Decreto Supremo de 10 de Diciembre de 1902, v
reorganizados por decretos de 5 de Octubre y 16 de Noviembre de 1g03.

En el primer decreto de creacion del Consejo Superior se establecieron
los Consejos Provinciales de Higiene; para ser més préicticos y adecnados
sus trabajos se generalizaron 4 todos los departamentos en la forma actual-
mente establecida.

Los Consejos Departamentales, dependen del Consejo Superior, v estin
constituidos por el Gobernador respectivo, el primer Alcalde, el médico de
ciudad v por cuatro miembros, nombrados, por separado y por tres afnos,
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Avenida de los tilos

por el Gobernador, la Municipalidad, la Junta de Beneficencia de la locali-
dad, y por el Consejo Superior. El médico de ciudad es el secretario nato de
dichos Consejos.
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Son atribnciones de los Consejos Departamentales:

« .2 Vigilar el cumplimiento de las disposiciones sobre la salubridad
que la ley 6 los reglamentos hayan impuesto y efectuar la implantacion de
las medidas sanitarias que el Consejo Superior determine, previa la aproba-
cion gubernativa.

2.9 [nformar semanalmente al Consejo Superior acerca de los casos de
enfermedades infecciosas, epidemias 6 epizootias que hayan ocurrido en el
departamento, indicando su naturaleza, marcha, tratamiento, extensidn,
elciay

";,” Informar semanalmente al mismo Consejo acerca del estado sani-
tario y movimiento de la poblacion, condicién de salubridad de los edificios,
establecimientos piblicos y demds circunstancias relacionadas con la higie-
ne local, asi como proponer las medidas que estimen conducentes al mejo-
ramiento de ellay,

Estos Consejos Departamentales, enyas obligaciones estin perfecta-
mente disefiadas en los articulos enumerados, no han correspondido, sin
embargo, 4 las expectativas que se tuvieron al crearlos. En muchos depar-
tamentos atin ni se han instalado y en la mayoria de los casos llevan una vi-
da languida 6 inatil. Forman nna honrosa excepeion, en primer lugar, el de
Valparaiso, que ha hecho fructifera é interesante labor, la que se encuen-
tra consignada en varios voliimenes de actas y trabajos, en un nutrido ar-
chivo y en numerosas publicaciones dela prensa diaria de aquel puerto; los
Consejos Departamentales de Iquique, Antofagasta, Talca y Concepcion
son acreedores también 4 un testimonio de aplauso por su landable coo-
peracion en los servicios de sanidad local.

NOMINA DE LOS MIEMEROS QUE HA TENIDO EL CONSEJO SUPERIOR
DE HIGIENE PUBLICA

Doctor José Joaquin Aguirre; Abogado, don Paulino Alfonso; doctor Ge-
naro Benavides; Ouimico, doctor Narciso Briones; doctor Ventura Carvallo
Elizalde: doctor Maximo Cienfuegos; doctor Ramén Corbalin Melgarejo,
doctor Raimundo Charlin; Ingeniero, don Carlos Donoso Grille: Coronel, don
Diego Dublé Almeida: doctor Amador Elgueta Talavera; doctor Daniel Gar-
cia Guerrero; Abogado, don Mariano Guerrero Bascunan: doctor Cornelio
Guzman; doctor Francisco Landa; Coronel, don Sinforoso Ledesma; doctor
José Toribio Lira: doctor Cesar Martinez: Ingeniero, don Valentin Martinez:
doctor Octavio Maira; doctor Rodolfo Marin; doctor Adolfo Murillo; General,
don José Manuel Ortuzar; doctor Santiago Polloni; doctor Federico Puga
Borne; doctor Francisco Puelma Tupper; doctor Arturo Prado: Ingenie-
ro, don Ventura Piedrabuena; doctor Daniel Rioseco: Ingeniero, don Do-
mingo Victor Santa Maria; doctor Carlos Sazie; doctor Ernesto Soza A.; In-
geniero, don Roberto Torretti: doctor Alcibiades Vicencio.
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Jardines

MIEMBROS ACTUALES DEL CONSEJO

Presidente, doctor Ramoén Corbalan Melgarejo.

Consejeros: doctor Luis Asta-Buruaga: Abogado, don Paulino Alfonso;
doctor A. Braga Castillo; Abogado, don Mariano Guerrero Bascurian; doctor
Francisco Landa; doctor Octavio Maira; Ingeniero, don Ventura Piedrabue-
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na; doctor Arturo Prado; doctor Alejandro del Rio; Ingeniero, don Roberto
Torretti; doctor Waldo Silva Palma; doctor Alcibiades Vicencio.
Secretario, doctor Enrique Fagalde.
Inspeccién sanitaria: doctores Pedro Lautaro Ferrer y M. Camilo Vial.
Inspeccién de boticas: doctor Luis Patifio Luna, senor José Rodri-
guez.
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Instituto de Higiene

(Por el Director, Doctor Ricardo Davila Boza)

El Instituto pE HIGIENE fué creado porley de 15 de Septiembre de
1592, conjuntamente con el Consejo Superior de Higiene.

Durante los primeros afios funcioné en un local en la Quinta Normal de
Agricultura; después, en una casa de arriendo situada en la calle de las Ro-
sas, entre las del Puente y de la Bandera. Actualmente, v desde los primeros
dias del siglo, funciona en local propio, situado a la margen norte del Mapo-
cho v que se compone de cinco pabellones independientes, rodeados de am-
plios jardines y construidos ad-hoe, con todas las comodidades exigidas por
la higiene y por la clase y naturaleza delas labores que 4 cada uno estan
destinadas.

El INsTiTUTO se compuso en su primer momento de tres secciones: de
higiene y estadistica, de quimica y de toxicologia y de microscopia v bacte-
riologia; posteriormente se le agregaron las de seroterapia y del desin-
fectorio. Puede considerarse también como una de sus secciones la oficina de
losInspectores Sanitarios, porque si por la ley que la cred depende directa-
mente del Consejo Superior de Higiene, en la prictica desempena la genera-
{idad de sulcometido como dependencia 6 con intervencién del INstITUTO,

Cada seccion del InsTiTUTO tiene un jefe v el niimero de ayudantes ne-
cesarios, siendo Director del INsTiTUTO €l jefe de la seccion de higiene.

Las obligaciones del INsTITUTO son las siguiente:

1.2 Hacer los estudios cientificos de higiene pablica y privada que se le
encomienden por el Consejo Superior y los que el Director del Instituto es-
time de importancia;

2.2 Practicar los analisis quimicos, bacteriologicos 6 microscopicos de
aquellas substancias cuya composicion pueda influir sobre la salubridad pa-
blica. Estos analisis seran aplicados 4 las materias enviadas por las autori-
dades administrativas, 4 las determinadas por la oficina y d las presentadas
por los particulares, v

3.4 Coordinar los datos que deben enviar las autoridades provinciales
para la formacion de la estadistica médica y demografica de toda la Rep-
blica.

Los servicios que presta el INSTITUTO & particulares en beneficio exclu-
sivo de ellos, deben ser, por la ley, remunerados, debiendo aplicarse el pro-
ducto de estas remuneraciones 4 gastos del Instituto. Pero por acuerdo del
Consejo Superior de Higiene se ha establecido en la prictica que sean gra-
tuitos todos los andlisis de aguas potables v los de substancias alimenticias
que se suponen falsificadas, los primeros anilisis de aguas minerales, todos
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los andlisis bacteriologicos referentes al diagnéstico de la difteria y de la
fiebre tifoidea, y los relativos 4 la tuberculosis en personas indigentes.
La labor del INsTITUTO desde su creacion hasta la fecha estd consignada
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en las paginas de sus dos publicaciones oficiales, la REvista CHILENA DE Hi-
GIENE v el BoLETiN DE HiGIENE v DEMOGRAFIA, v condensada en la serie
de sns memorias annales, que aparecen insertas en las pdginas de la Re-
VISTA.

Pero, eso no obstante, en atencién i tratarse del primer establecimiento
en su género con gque cuenta la Republica, creemos oportuno dar de ella una
breve historia en los parrafos siguientes.

DIRECCION Y SECCION DE HIGIENE Y DEMOGRAFTA

iEsta seccion =e cred desde el primer momento con el jefe, que debia ser
el Directorjdel InstiTUTO, ¥ dos ayudantes, uno encargado del servicio in.
terno de la oficina v el otro encargado de recoger los datos para el Boletin
de Higiene y Demografia. Posteriormente se le ha agregado un secretario-
tesorero, para descargar al Director de la labor diaria y permitirle ocuparse
mis detenidamente de los informes que se le piden, a diario también, por el
Consejo Superior de Higiene v por las autoridades politicas, jndiciales y ad-
ministrativas de toda la Repiblica.

Y esta altima es, en realidad, la principal tarea de la seccion, y consiste
en despachar los informes que se piden, recabando, cuando el caso lo re.
quiere, el concurso de las otras secciones del INSTITUTO, v en despachar tam-
bién los certificados sobre andlisis practicados en esas secciones, clinicos, in-
dustriales, de investigacidn, etc.

[Zstd también 4 cargo de esta seccién, bajo la inmediata vigilancia del
secretario, la formacion y mantenimiento de un Museo de Higiene y de la
Biblioteca del Establecimiento.

El Museo no ha podido desarroliarse todavia en condiciones de impor-
tancia por no disponerse de un local adecuado para él. Contiene, sin embar-
go, ya unaregular coleccion de planos, muestrarios y artefactos, que le ser-
viran de base para empezar tan pronto como se termine el pabellon corres-
pondiente 4 la Direccion del Instituto, en el cual se le tiene local asignado.

La Biblioteca consta hoy de unos 2,000 volimenes. No ha podido tam-
poco darsele hasta hoy todo el incremento que debe tener por la misma falta
de local que ha impedido desarrollar el Museo, falta que pronto quedard
subsanada.

La Revista CHILENA DE HIGIENE corre bajo la exclusiva direccion del
Director del Instituto; lleva publicados XV volimenes.

EL BorLerix pe HiGieENE v DEMOGRAFIA estd bajo la inmediata direc-
cion'del secretario; empezo & publicarse en 1898 y llega actualmente hasta
rgro. En élse da el movimiento de la poblacion de Santiago y de las ciuda-
des de la Republica con mas de 10,000 habitantes, los movimientos mensua-
les de las diversas secciones del InsTiTUTO, ¥ movimiento de los hospitales,
prisiones. agua potable, servicios del laboratorio municipal, matadero, etc.
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También corre 4 cargo de esta seccion la distribucion de sueros que se
saran en el mismo INsTITUTO como el anti-diftérico, el Trunnecek, 6 que
se reciben del extranjero, como el suero antipestoso.

El Director del Isstitoto ha desempenado importantes comisiones
dentroy fuera del pais entre las cuales podemos citar una comision 4 Buenos
Aires en 1goo, desempenada por el doctor A. del Rio en compaiia de los
doctores Mamerto Cadiz, jefe de la seccion de Seroterapia y Roberto Agui-
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rre Luco, paraestudiar la peste bubbnica; otra en 1903 4 Iquique por el
mismo doctor del Rio y los doctores Davila Boza, R. Zegers y Luis Monte-
ro; otra en 1go7 4 Taltal para combatir una epidemia de peste bubénica, de-
sempenada por el insfrascripto; otra, finalmente, & Arica para ubicar la esta-
cién sanitaria, desempenada por el insfrascripto y el miembro del Consejo
Superior de Higiene don Mariano Guerrero,

El cuadro siguiente resume el movimiento de los diversos servicios del
Instituto desde su fundacion hasta 1gro.
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Seccion de Quimica y Toxicologia

(Redaceion del jefe de la seccién, don Pablo Lemétayer)

Recién creado el Instituto, fué esta seccién la primera en iniciar sus
trabajos en los tltimos dias de Diciembre de 1892, en el Laboratorio de la
Estacion Agronémica de Santiago, cuyo director era entonces el sefior Pablo
Lemétayer que desde esa fecha pasé 4 ser y ha continuado siendo el jefe de
la Seccion.

El Laboratorio de la Estacion Agronomica con sus dependencias y su
material fné puesto graciosamente 4 disposicion del Instituto de Higiene por
el Ministerio de Industria y Obras Piblicas.

Desde el principio, sin perturbar los trabajos propios de la Estacién,
pudieron efectuarse, desde el 23 de Enero de 1893 al 2 delJunio siguiente. los
exdmenes quimicos cualitative v cuantitativo de 56 muestras de sustancias
alimenticias y otras varias con investigaciones y dosificaciones especiales en
nimero de 460, cifra elevada para una oficina nueva y con reducido ma-
terial.

Hay que hacer notar el hecho de que en este primer semestreentre las
andalisis mencionados se contaron ya 22 andlisis toxicologicos.

A este respecto conviene recordar que en la ley que creé el Instituto no
se menciona entre sus obligaciones la de practicar ‘analisis toxicologicos,
que por su propia naturaleza no pertenecen al ramo 4 que sirve el Instituto.

Sin embargo, de acuerdo con el Consejo Superior de Higiene y del Direc-
tor del Instituto, & peticion de los poderes judiciales del pais, la seccion de
quimica aceptd encargarse de los delicados v dificiles analisis toxicologicos
y agregar 4 su designacion el’complemento «la toxicologiar,

Este servicio se hace para toda la Repiblica, y se practican todos los
andlisis ordenados por todos los juzgados sin cargo algunod los servicios
judiciales ni 4 los individuos 4 quienes pueden afectarles. De manera que el
Fisco economiza asi las gruesas sumas que antes se veia obligado & pagar
por estos analisis.

El servicio, por otra parte, ha mejorado considerablemente en relacion
4 como antes se hacia. En la forma actual, centralizado y entregado a perso-
nas bien preparadas en la especialidad, ofrece al Gobierno, 4 la justicia y 4
lasociedad toda la competencia, la rectitud y la seriedad que requieren estos
delicados trabajos.

Para este servicio especial hubo necesidad de crear nuevos puestos de
ayudantes con sueldo superior al de los ayudantes creados por la ley de la
seccion de quimica propiamente tal; pues era necesario retener en sus pues-
tos 4 los ayndantes ya preparados y que ofrecian garantia de buen desem-
peio en la delicada ejecucion de los andlisis toxicologicos.

Fué este gasto el inico que ocasiond la creacion del nuevo servicio; pues
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53

de Qui

el presupuesto de la seccidn se mantuvo en su misma cuantia anterior y al
jefe de la seccién no se le acordé ninguna remuneracién por el recargo de
trabajo que se le imponia fuera de las obligaciones que emanaban de
la ley.

Conviene advertir también que desde la creacion del InstiTuTo ha sido
necesario cambiar tres veces de local, v por consiguiente, efectuar tres ins-
talaciones, con las pérdidas de tiempo y de material que es de suponer. A
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Laboratorio de Quimica

esta vino 4 agregarse los deteriores ocasionados por el terremoto de Agosto
de 1906, tanto en los aparatos del laboratorio como en el edificio.

A pesar de todo, se verd por el detalle de los trabajos, cuyo resumen va
en seguida, que la labor de la seccion merece ser tomada en consideracion,
y justifica mas que sobradamente los gastos que impone el mantenimiento
de la seccion.
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Laboratorio de Quimica

RESUMEN DE LOS TRABAJOS EFECTUADOS

En el segundo semestre del ano de la instalacion de los servicios, 1893,
se hicieron andlisis cualitativos y cuantitativos de aguas potables y minera-
les, de diversos alimentos, de debidas fermentadas y de licores, alcoholes,
condimentos, etc., etc., en niimero de 119 cuantitativos con los cualitativos

HIGIENE 4
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Gabinete de Toxicologia

previos y otras investigaciones necesarias, v ademas 1z andlisis toxi-
cologicos.

En el curso del afio 1894 se hizo la translacion de los laboratorios, de la
Estaciéon Agronémica 4 la calle de las Rosas.

A pesar de los tropiezos inherentes & la mudanza v 4 la nueva instala-
cién, en el curso del afno se practicaron numerosos analisis, cuya especifica-
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Gabinete de Toxicologia

cion es la signiente: aguas potables, aguas minerales, sustancias alimenticias
diversas, vinos, alcoholes, licores, azticares, sal comin, café, leche, santoni-
na, aceites, chichas, materias grasas. etc.

Total de analisis cuantitativos.................. 283
Operaciones analiticas diversas... .. .. 2,489
Andlisis toxicolégicos............ i 24
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En 1893, segiin especificacion de las materias analizadas, se han estu-
diado aguas potables, aguas minerales, bebidas fermentadas, licores alcoho-
licos, leche, hielo, cafées, tées, yerba-mate, sal, aji, etc.

Totalde analisis.. .. ............. s B 347

Diversas operaciones analiticas................. 4,000

Analisis toxicologicos. ... ... 39
En 18g6

ORI o o e 0 5 o B B 383

Operaclones analiticas.............. A e Sy

Andlisis toxicoldgicos. .. . ... A X 32

Correspunden a sustancias variadas, ademas de las mencionadas en el
ano anterior: extracto de grosella, extracto de granadina, colorantes para
vinos, analisis clinicos, medicamentos, leches de mujer, charquis, grasas di-
versas, etc

En 18g7:

Brod et e i e e e PR e e 270
Operaciones analiticas diversas.. .. .. ..... . . .... 3.252
Andlisisitoxicolbaicos 44

Ademds de los andlisis corrizntes, hai este afio analisis de agnas de ace-
quias, tejidos paraelejército y la policia, colas, ete., etc.

En 1808:

Total de andlisis.......... 3098
Operaciones analiticas diversas................ 3,738
Anadlisis toxicolégicos. .. ... .. = 51

Con la misma especificacién que en Ius aAnos anteriores.

En 18qy:

Total de analisis.. .. ......... 0 e I 281
Operaciones analiticas diversas........ ... . . 5 3763
Analisis toxicologicos. .. ... . e P e e - 4T

Ademas de las sustancias especificadas en los anos anteriores, figuran
en éste analisis de tabacos.
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En 1900:

Total de analisis.. .. ... e ! 280
Operaciones analiticas dlw,rcm- R 2
AT AliSTE e IGO0l OFICoa T e e o e 36

Iin este ano se practicaron también andlisis del barro de las calles, co-
mo estudio higiénico: andlisis de raciones alimenticias para el soldado, pa-
fios para el ejéreito y la policia, andlisis de jugo gastrico, etc., etc.

Xn 1901:

Total de analisi=.

b L
)

Operaciones armlltlcas dii.'cl"-(h. e 45226
Anilisis toxicologicos. ... .. 25

En el conjunto figuran especificos de productos farmacéuticos nuevos,
como también caramayolas de aluminio para el ejército, etc., etc.

En 1902:
liotalide andhisis.or oo ; 473
Operaciones analiticas diversas. . ... ... ... 4,675
Andalisis toxicologicos. ...... ... 25
En 1903:
Fatalideanalisis oo s e 370
Operaciones analiticas diversas............. . 4519
Analisis toxicolégicos. ... . P T M 48

Ademis de los analisis corrientes citados en los anos anteriores, citare-
mos: afrechos, pafios especiales, géneros de varias [clases, aire atmosférico
en diversos lugares piblicos, nitro-ozona, yodipina, digestivo Mojarrieta
tamarindos, etc., etc.

En 1go4:

Total deanalisiss i i e e 480
Operaciones analiticas diversas...... ... ... .. 3.844
Andlisis toxicolégicos. ... ... ......... e 23

Iin lalista total del ano, ademas de los analisis corrientes figuran:
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Byrrh, kola, pinturas (por la Armada Nacional), aguarras, betiin impermea-
ble, géneros diversos, etc., etc.

En 1903:

Total deranAlisisiiine e i e 414
Operaciones analiticas diversas......... .... .. 3,050
Amalisisttoxicologicoss e T St s 5 349

Figuran en el total de andlisis: aceites de pescados, aceites de linaza,
tierras, panos, placas de vacuna, etc., etc.

En 1606:

Total de analisis. ... ... ... .. L S| 403
Operaciones analiticas diversas. . .. .. ... ... ... 8407
Analisis toxicologicos.......................... 3

listos andlisis corresponden 4 muestras de aguas potables, minerales,
aguas de acequias, polvo de las calles, bebidas fermentadas, alcoholicas, gi-
neros, materias grasas, andlisis clinicos, leches, condimen®os, ete., ete.

En 1go7:

Totalidetanalisis e s e 425
Operaciones analitiens: oo oo o e . 5,405
Analisis foxicolagicos b Es Teaiie s ey 33

Corresponden estos andlisis a aguas potables, minerales, de ace juias,
leches, bebidas alcoholicas, elixir de coca, bebidas fermentadas, semillas de
palmacristi, kreso, pomadas, polvos de plantillas galvini ungiientos,
arrollado, extracto de aji, aji pimentén, sal comin, panos militares, anili-
sis clinicos variados, ete., etc.

En 19o8: En total 526 muestras.
En tgog: » » 617 W
En 1g10: » & 655 “
***

Enel ano 1894 L Seccion de Quimica y Toxicologia inauguré la en-
senanza de la quimica aplicada 4 la higiene (analisis de las bebidas, de los
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alimentos, examen de la salubridad de las habitacion=s, del terreno en que
se edifican, etc.) Este curso pablico y gratuito fué, tal vez, instituido por
primera vez en la secciéon de quimica del Instituto de Higiene de Santia-
go, pues creemos que, antes de la fecha indicada, no existia en América
ningtin curso de igual naturaleza. En el Instituto Pasteur de Paris, solo
cineo anos mas tarde se inicid un curso similar, bajo la direccion del profe-
sor Trillat.

Seccion de Microscopia y Bacteriologia

{Redaccion del jefe de la Seccion, Doctor R, Zegers)

La Seccron de Microscopia v Bacteriologiy fué creada por la ley de 15
de Septiembre de 1892, y desde esa fecha di6 principio @ sus trabajos. Esa
ley le daba como personal un jefe de seccidn, dos ayndantes y un mozo,
v asi funcioné hasta 1900, época en que se aumento en un ayudante; con
este personal funciona hasta hoy. Han sido sus jefes, sucesivamente, los
doctores Aureliano Oyarzin, Mamerto Cidiz, Alejandro del Rio, Teodoro
Muhm y Ramon Zegers. (El actual jefe es el doctor Arturo Atria).

En el primer tiempo, debido a Ia falta de elementos sélo se hizo exi-
menes de las enfermedades parasitarias de las carnes muertas del Matade-
ro y de falsificaciones de sustancias alimenticias, tales ccmo café y otras.

El afio 1893 se analizaron 151 muestras semejantes 4 las anteriores.

Il ano 18g4 se analizaron 188 muestras v se principio & hacer el ana-
lisis de las aguas potables de Santiago y d°1 Mapocho bajo el punto de
vista de la Bacteriologia; estas muestras eran tomadas una vez 4 la semana.

[2] ano 1895 se examinaron 203 muestras diversas. Se hizo también el
examen directo de falsas membranas de la garganta de las personas que se
sometian al tratamiento del sérum anti-diftérico, con el fin de averiguar el
poder curativo del sirom.

También se hizo la inmunizacion de animales por el procedimiento de
Richet v Théricourt para obtener sérum anti-canceroso. Ademas se hicie-
ron examenes bacteriologicos del aire.

El ano 18¢6 se examinaron 526 muestras diversas. En este ano se es-
tablecio el servicio del diagnéstico bacteriologico de la di teria, empleando
el método de cultivo de las falsas membranas de las peisonas enfermas de
una afeccion de la garganta.

Se principié también 4 hacer el tratamiento por el método de Pasteur
para curar a las personas mordidas por perros rabicsos 6 sospechosos. Este
servicio pasé a la seccion de Seroterapia cuando ésta fué creada.

El afio 187 se examinaron 619 muestras. En este ano se cstableci el
servicio del diagnéstico de la ficbre tifoidea por medio de la reaccion de
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a v Bacteriologia

Pabellén de Microsc

Widal, v se dié principio al examen bacteriologico del agua de las acequias
de Santiago.

El ano 18¢8 se examinaron... . 5 : 634 muestras
180q ] AT Er b A ST g48 W



LEGISLACION SANITA

: Bacter

070 muestras

El ano 1900 se examinaron .

3 101 1 SO0 i
102 ” atal | i
1003 “ TR e 0531

Tn este ano se establecio el diagnostico de la fiebre tifoidea por el exa-

men bacteriologico de las deposiciones (método de Drigalski v Conradi).
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jos de Microscopia

El ano 1904 se examinaron 871 muestras. Ests afo se estableci6 el
método de la Inoscopia delJousset, para ave
de Koch en I

riguar la presencia del bacilo
andes derrames de las cavidades cerradas del organismeo.

El ano Ig05 Se examinaron. . ... . QoI muestras

v 10060 " . 1,000 »



El ano  19o7 se examinaron . y ... 1,100 muestras

» QoS » ; . L,300
» L1Q0) » : L, 557
" 1GI0 B e 1,q64

Ademss de lo imlil‘.:L(ln‘ la Seccion ha hecho una serie de tl';lh:Ljns eX-
perimentiles, en su mayor parte para averignar si los recomendados por
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Bacteriologin

Salu de clases e

autores extranjeros son buenos 6 no, 6 si prestan servicios de alguna impor-
tancia practica. Siempre los métodos de investigacién moderna se han com-
probado, v aguellos que han dado buenos resultados <e han adoptado como
de uso diario en la Seccion
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Pabellon de Seroterapia

Seccion de Seroterapia é Instituto de Vacuna Animal
(Redaccién del jefe de la Seccion, Doctor Mamerto Cadiz)
SUEROS Y VACUNAS
La Seccion de Seroterapia del Instituto de Higiene, creada por decreto

supremo nimero 3,481, de fecha g de Septiembre de 1896, tiene 4 su cargo
la preparacion de sueros y vacunas.
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ete de Seroterapia

] I’["i'i" solo desde 19 7. De compone de un
X08

Esta Seccion posee loc
edificio de tres pisos donde funcionan los laboratori sy d- varios ane
destinados 4 animales sanos, 4 animales en experimentacion v 4 los anima-

les inmunizados.

El primer servicio establecido fué el de vacunacion anti-rabica v des-
pués la preparacion del suero anti-diftérico, de la tubercilina, de varios
suercs inorganicos v de la vacuna anti-variolica.

Vacuna anti-rdbica—El virus que se emplea para las vacunaciones
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Sala de Estufas de Seroterapia

proviene del Laboratorio Pasteur de Buenos Aires y fué traido 4 Chile por
el doctor T. Muhm en 18¢6. Correspondia entonces al pasaje 580 y el 31 de
Diciembre de 1910 va en el pasaje 1,368, Este virusmata el conejo de 1,500
4 2,000 gramos de peso en seis dias.

De 18g6 4 1898 las vacunaciones se practicaban con dieciséis inyeccio-
nes en siete dias de tratamiento, método adoptado en el Laboratorio de
Buenos- Aires por el doctor Davel. Desde 18gg las vacunaciones se practi-
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Preparacién de la yacuna anti.rabica

can en la misma forma que en el Instituto Pasteur de Paris, esto es. vein-
te veintitrés y veintiocho inyvecciones en quince, dieciocho v veintitn

dias, respectivamente, segiin el sitio, ntimero v cardcter de las morde-
duras.
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Hé aqui la estadistica sumaria hasta el 31 de Diciembre de 1g10:

INOCULAC
| Nimero | EXPERIM
AROS de Defunciones
vacunardos
Positivas Negativas
B Lo M A T o 13 1 (5] I
LT 31 3 1 o
1898 .. . 61 10 1 | 1
1800 . . . 738 =] ] 1
1900, 18 14 o o
1G0T, 40 1 I o)
bg il 2 o
85 13 2 1
1] 13 z 1
2 (+] i o
57 3 1 1
7 o 1 o
133 | I 3 o
Bq 7 2 o
95 | 15 1 o
| ===
TOTARRS L | 1,023 135 20 6

De los casos fatales hay que separar tres que murieron de rabia antes
del establecimiento de la inmunidad, es decir, antes de quince dias después
de terminada la vacunacion. La mortalidadqueda reducida, por consiguien-
te, 4 0.299;.

Jamis se han observado accidentes 4 causa de las inyecciones vacu-
nantes, tales como parilisis, induraciones, abscesos, ete. La preparacion de
la vacuna se hace asépticamente, y la pureza de las médulas de los conejos
rabicos se comprueba por cultivos en caldo, hechos veinticuatro horas
después de las extracciones. .

Suero anti-diftérico.—En 189g la Seccion de Seroterapia empezd la
immunizacién de dos caballos, v en Diciembre del mismo afio se presenta-
ron al Consejo Superior de Higiene Publica las primeras ampollas de suero
anti-diftérico.

La mmunizacion de los animales se hace con toxina soluble segin el
método del doctor Roux: cultivo del bacilo americano (Am) en caldo Mar-
tin 4 r15°, y filtracion después de seis dias de incubacion 4 37° en bujias
Chamberland. Se emplea para las inyecciones el filtrado puro y algunas ve-
ces mezelado con licor de Gram.

El Laboratorio mantiene seis 4 ocho caballos inmunizados, los que dan
suero en cantidades suficientes para las necesidades del pais. La difteria es

HIGIENE 5
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aballo para preparacion de sueros

gria de un ¢

0

San

endémica entre nosotros v raras veces se presentan pequefias epidemias
localizadas.
El suero Pos

¢ doscientas unidades antitoxicas por c.c.y se conserva
en ampollas de vidrio cerradas 4 la lampara, de capacidad de veinte centi-
metros cibicos. Cada ampolla va en una caja de madera con el niimero de
la sangria y las instrucciones detalladas para su empleo. El suero no con-
tiene ningan antiséptico y

¢ pasteuriza 4 55° por tindalizacién.
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PRODUCCION DE SUERO EN LOS ANOS QUE SE INDICAN

Numero de
Afios ampollas

Tuberculina.—La antigua tuberculina del profesor Koch, que puede
prestar tan buenos servicios para el diagnéstico de la tuberculosis en los
animales, es poco empleada por los hacendados y su useno es obligatorio
para las vacas lecheras ni para los animales importados.

La Seccion de Seroterapia la prepara desde 18gg con cultivos de baci-
los de origen bovino. Se entrega pura en frascos de capacidad de 5 c. c. con
las instrucciones para hacerla dilucién y su aplicacion a los animales por
inyeccion subcutinea

Suero de Moebius.—Se prepara por extirpaciénde la glindula tiroides
cn corderos y sangria del animal algin tiempo despucés.

Se le emplea en el tratamiento de la enfermedad de Basedow con re-
sultados satisfactorios. En el laboratorio mismo se han seguido las obser-
vaciones de algunos enfermos, que han mejorado sensiblemente aunque en
ninguno se ha obtenido una curacion definitiva.

El estudio de este suero ha sido motivo de una Memoria de licenciado.
(Dr. E. Fagalde).

Swueros inorgdanicos.—El suero de Trunnecek que algunos médicos em-
plean en el tratamiento de ciertos sintomas de laarterio-esclerosis se pre-
para también en la Seccion de Seroterapia

El suero gelatinado, el suero fisiolégico y cualquier otro suero inor-
ganico, se suministran a los médicos v hospitales cada vez que los solici-
tan recientemente preparado y esterilizados en condiciones que su uso no
sea peligroso.

Suero anti-pestoso.—La seccién de Seroterapia mantiene cultivos de
bacilos de Yersin. y posee el material para la inmunizacién de animales
contra la peste; pero la preparacion de este suero no ha podido realizarse
porque el laboratorio necesita para ello de un departamento aislado para
los caballos fuera del radio urbano de Santiago. El Consejo Superior de Hi-
giene Publica ha hecho presente esta necesidad al Gobierno en varias oca-
siones sin conseguir su objeto.
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51

raciom de

El suero L-m[;]n-;Ld-\, desde que aparecto la peste en Chile (1go3) procede
del Instituto Pasteur de Paris.

Vacuna anti-variolica—El Instituto de vacuna animal fundadao el afio
1888 ha funcionado bajo la direccién de don Julio Besnard hasta fines de
1gob. Por decreto supremo niimero 5844 de fecha 16 de Noviembre de 1906

este cimiento fué anexado ala Seccidn de Seroterapia del Instituto

o
El virus se obtiene por inoculacion en terneros de 110 4 170 kilos de
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un

e

peso, hechas siempre sobre el flanco derecho del animal, en cuatro 6 cinco

5

s de incisiones de diez centimetros mas 6 menos, Las cosechas se ha-
cen seis dias despudés de la inoculacion. Nunca se
culaciones la retro-vacuna 6 la virnela-vacuna.

1 empleado para las ino-
Laboratorio dispone de
varios virus provenientes de Institutos analogos de Europa.

IZl virus mezelado 4 la ¢ pasta espesa v uniforme
por medio del aparato de Latapie y el triturador Félix. Después se envasa

erina se reduce 4

en placas de erista! que contienen la cantidad necesaria para cuatro 6 cinco
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vacunaciones y algunas veces en tubos que sirven para veinticinco, 6 cin-
cuenta vacunaciones.

Todos los vacuniferos son autopsiados, v el viras no se entrega al con-
sumo sino cuando el animal resulta sano.

En el cuadro que sigue se anotan las cantidades de wvirus entregadas
por el Instituto 4 la Junta Central de Vacuna, encargada de su distribucion
4 todas las provincias y de’su publicacion.

Afigs Nimero de placas Nimero de tubas

It ey e o e o e

445
(o]

Desde el 1.2 de Enero de tgoy este servicio corre a cargo de la Seccion
de Seroterapia. y

El Laboratorio estd instalado en condiciones de producir una gran can-
tidad de virus como lo prueba el trabajo efectnado en 19og, ano de epide-
mia de viruela en Santiago. En tres meses de ese ano (Mayo, Junio y Julio)
se prepararon 121,226 placas y 445 tubos, es decir, una cantidad de virus
suficiente para vacunar 617,267 personas.

Otras vacunas.—Las vacunas contra la peste, el colera, la fiebre tifoidea,
las vacunas de Wright, etc., pueden prepararse en caso de necesidad por la
Seccion de Seroterapia que dispone de cultivos de todos los microbios pato-
genos.
Vacuna anti-carbunclosa.—Es la tnica entre las que sirven para la pro-
filaxia de las infecciones cuya preparacion no corresponde 4 la Seccidn de
Seroterapia.

El Laboratorio de virus anti-carbuncloso esta dirigido por el senor don
Julio Besnard, ex-profesor de Zootecniadel Instituto Agricola; funciona en
la Quinta Normal de Agricultura y depende del Ministerio de Industria y
Obras Publicas. Esta vacuna se prepara por el método de Chauveau.
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Cosecha e linfa vacunifera

£l Laboratorio se fundé el afio 1886 v su trabajo ha aumentado de atio
en ano con motivo de la demanda cada vez mayor del virus.

En los dos primeros anos (1887 - 1888) se vacunaron mas 6 menos
15,000 animales, En los iltimos tiempos el nimero de vacunaciones anima-
les anuales pasan de 300,000.

También se emplean en el pais, pero en menor escala las vacunas Pas-
teur v Lignieres importadas de Buenos-Aires.
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Desinfectorio Publico

(Redaccién del jefe de seccion, Doctor Carlos Altamirano T.)

La ley que cred el servicio de higiene pablica, tiene fecha de 15 de Sep-
tiembre de 1892.
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\cta de fundacion del Desinfectorio—18u6

En su articulo I, establece en Santiago un Consejo Superior de Higiene
Pablica v un Instituto de Higiene, dependientes ambos del Ministerio del
Interior.

En su articulo 6.2 se dice: El Instituto de Higiene tendrd tres seccio-
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Personal de empleados con uniforme de calle

nes; una de higiene v estadistica, una de quimica y otra de microscopia y
bacteriologia.

A pesar de estar recién dictada esta ley, el Consejo Superior de Higie-
ne. desde su fundacion, se preocupo de echar las bases de la desinfeccion pi-
blica. En ese mismo ano llegaban ya al pais los elementos sanitarios con
este objeto. y con el fin de poder someter 4 los buques que vinieran del
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Atlantico, al tratamiento necesario, se estudio las bases de una Estacion
Sanitaria y se doto & Punta Arenas de una estufa Geneste Herscher y las
demas fueron traidas 4 Valparaiso.

La Ley de Municipalidades, en su articulo 24, inciso 10, determina: «Dis-
poner lo conveniente para evitar 6 combatir las epidemias 6 disminuir su
propagacion y extragos, pudiendo imponer la ejecucion de medidas de de-
sinfeccion de las habitaciones, acequias, desagiies, letrinas, ropas, utensi-
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i

ectadores

Liesint

Lios v cadaveres, reglando la conduccion y sepultacion de éstos, v pud endo
reglamentar con aquellos fines la libertad de locomocions.

El Consejo Superior de Higiene, desde el afio de su fundacion, princi-
pio por pedird la Ilustre Municipalidad que consultase fondos en su presu-
puesto para instalar este servicio. Después de una serie de dificultades, en
Abril de 18q3, el Ministro del Interior pide al Consejo que indique los me-
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Un patio del Desinfectorio

dios de establecer del mejor modo este servicio, inclinandose a que quede
4 cargo del Instituto de Higiene, como servicio fiscal.

Como término de las largas gestaciones ante la Municipalidad y el Go-
bierno, se acordo por el Consejo:

«listimar como indispensable ¢l que se establezca primero el Desinfec-
torio de Santiago, a fin deadiestrar el personal que ha de servir en los de-
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Carro ambulancia del Desinfectorio

mas establecimientos: indicar que se han formado los planos V presupues-
tos del edificio para el Desinfectorio, v manifestar al Supremo Gobierno que
convendria dejar el Desinfectorio bajo la direccién del Instituto de Higiene.»
Se pidio igualmente, con el objeto de construir el Desinfectorio, un te-
rreno en la orilla norte del Mapocho.
El anio 1894 el Consejo estudid lo relativo & la construccién del Desin-
fectorio, v se paso en Diciembre de ese ano al senor Ministro del Interior los
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Estufa Clayton Locom

planos presentados por el Consejero senor Carlos Donoso G. en 13 de Sep-
tiembre de ese ano.

Iin 1805 el Ministerio concedio el terreno solicitado y puso el r.0de Ju-
lio de ese ano 4 disposicion del Consejo, los fondos necesarios para dar co-
mienzo 4 los trabajos de construccion.

Mientras se construia el edificio, ¢l Consejo, én sesién de 23 de Junio
de 1890, inicid el estudio del proyecto para organizar el servicio de desin-
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feccion; reglamento que, elevado al Ministerio del Interior, fué aprobado
el g de Septiembre de
En sesion del Co

o0b.

o de Higiene de 14 de Noviembre de 18g6 se acordé
que la inauguracion oficial de! Desinfectorio, tuviera lugar el 8 de Diciembre
de 18a6.

En Noviembre de 1896 se presentaron por
1

el Jefe de la Seccién las ins-

trucciones para los desinfectadores, que fueron aprobadas por el Consejo
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Superior y se encuentran en vigencia; ignalmente se aprobo el Reglamento
interno de la Seccion en sesion de 15 de Diciembre de 1896.

El Desinfectorio comenzé sus funciones con una estufa fija, otra loco-
movil y un pulverizador Geneste Herscher.

<n los dias comprendidos entre el 17 de Diciembre y el 1.2 de Enero
de 1897, se hicieron las siguientes desinfecciones:

Alfombrilla . . 1
Coqueluche. , I
IDifteria, 7
Fiebre tifi 4
Pnenmonia I
Tuberculosis pulmonar 3

Wby B o e L S R i 17

En 1897 se pudo instalar en el Desinfectorio una nueva estufa fija de
Geneste Herscher y se tuvo dos nuevos pulverizadores. Se colocd también 4
ambas estufas aparatos registradores Richard.

El servicio, que tenia la circunstancia especial de su gratuidad, fué so
licitado con interés desde su fundacion y felizmente supo inspirar la con-
fianza que merece, como se vera en los anos siguientes.

La autoridad municipal, en nota 12 de Mayo de 1897, trataba también
que el Desinfectorio se hiciera cargo de la desinfeccion de los coches de ser-
vicio pablico; servicio que no pudo hacerse entonces por no tener todavia
los elementos necesarios.

La condicion necesaria para asegurar el éxito al servicio de desinfeccion
era la declaracion obligatoria de las enfermedades infecciosas, medida acep-
tada é incorporada en todas las legislaciones sanitarias; en consonancia con
este principio, el 25 de Mayo se paso al Consejo. en informe, el proyecto de
ley para establecer la declaracion obligatoria en el caso de enfermedades in-
fecciosas, provecto que fué estudiado y elevado por ¢l Consejo al Gobierno,
por nota de g de Agosto de 18g7, v es ley de la Republica, promulgada el 7
de Enero de 18qg.

Esta ley fué reglamentada por decreto de 26 de Marzo de 1899. Sus tex-
tos los daremos en el ano correspondiente.

Durante este ano se practicaron las siguientes desinfecciones:

Cogueluche. . L 1P o0 0 00 0L Tt 00 C 0 Do 0 E L P 7
Difteria

HIGIENE (5
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Desinfectorio,

dades instalaciones para hacer la desinfe ennota 3 de Diciembre,
el Intendente de Talca, pedia una visita del Jefe del Desinfectorio de San-
tiago, con e! fin de organizar este servicio en la ciudad. Existia en la ciudad
una estufa locomovil.

En el ano 1898 se presentaba 21 Consejo, el proyecto de ordenanza de
desinfeccion obligatoria para la cindad de Santiago, que fué estudiado
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I

ectorio,

Desi

maduramente en esa corporaciony enviado al senor Alcalde Municipal para
su aprobacion ahi v en la Asamblea de Electores.

Comenzaba en ese ano una epidemia de viruelas y era necesario pedir
al Municipio esta medida, ya que como hemos dicho antes, a ella corres-
pondia, por el inciso ro del art. 24 de la ley de municipalidades, disponer
lo conveniente, en esta materia.




84 'V CONFERENCIA SANITARIA

Con fecha 27 de Abril de 18¢8, el sefor Alcalde comunicé que habia
puesto en vigencia la siguiente ordenanza:

Con esta fecha he decretado lo que sigue:

Por cuanto la I Municipalidad, en sesién del 25 del presente, acordd el siguiente re-

glamento:

=
' Articuro PrRIMERO. Serd obligatoria la desinfeccion de las habitaciones y objetos conta-
minados en los casos de virnela, escarlatina, fiebre tifoidea v demas que designe el Alcalde, a
pedido del Consejo Superior de Higiene Fublica;

En los casos de tuberculosis sera obligatoria la desinfeccion cuando éstos tengan lugar en
establecimientos pablicos 6 privados, como colegios, prisiones, casas de huéspedes, cuarteles,
casas de tolerancias, etc., etc.

ART. 2,9 La declaracion de la enfermedad serd hecha por intermedio de los comisarios
de policia & directamente al Desinfectorio Piblico por el duefio de casa 6 su representante 6
por los jefes de los establecimientos 4 que se ha hecho referencia en el articulo anterior, 6 por
el médico que hubiese asistido al enfermo,

Estas personas deberan hacer la declaracion dentro de las 48 horas después que el mé-
dico haya declarado sano al enfermo & que éste 6 el cadaver haya sido retirado de la ha-
bitacidn,

ART. 3.2 Las personas que no hagan la declaracion a que estin obligados por este re-
glamento 6 que de cualquier modo dificulten la desinfeccién, sufrirdn una multa hasta de 40
pesos, debiéndose en todo caso efectuar la desinfeccion con el auxilio de la fuerza pablica si
fuere necesario.

Por tanto, publiquese v llévese i efecto en todas sus partes.—R. Salinas.

Este reglamento no se puede llevar 4 la practica, sin embargo, por fal-
tarle el requisito de ser aprobado por la Asamblea de Electores.
Durante el ano se practicaron las siguientes desinfecciones:

e T e ) e L e e b s S AR 2506
Viruela 118
Difteria R1
Fiebre tifoidea. . : L, T 71
L L 0y 0 T e St ey 23
figcairlatina s e e e - 8
Erisipela. . 2
Sarampidn 1

B o ol e e L o e AL o S e 613

Como hemos manifestado antes, el 7 de Febrero de 1899 se aprobé y
fué promulgada la ley de declaracion de enfermedades contagiosas, que es
del tenor siguiente:

Ley N.2 1 107. Porcuanto el Congreso Nacional ha prestado =u aprobacion al siguiente
proyvecto de lcy

ArTicuLo PRiMER0. Todo médico que asista & un enfermo atacado de enfermedad in-
fecciosa estard obligado a dar parte de ella al Consejo de Higiene de la localidad y en caso de
no haber Consejo de Higiene, a la Municipalidad respectiva.

Esta declaracion que debe ser hecha por escrito, sefialard la enfermedad, nimero de per-
sonas afectadas de ella y lugar de su residencia.

ART. 2° Obligan a la declaracién las siguientes enfermedades:

1. Colera morbus.

2, Fiebre amarilla,
3. Peste bubdnica,
4. Difteria,

5. Viruela,

6. Tifus.

7. Escarlatina-

4.

Lepra.
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Art, 3.0 El Presidente de la Repiblica, & propuesta del Consejo Superior de Higiene
Pablica, dictard los reglamentos que fueren menester para dar cumplimiento i esta ley.

An'r 4.9 Toda contravencién i esta ley serd penada con una multa de 10 4 50 pesos.

Y por cuanto, oido el Consejo de Estado, ha tenido & bien aprobarlo y sancionarlo; por
tanto, promilguese y llévese 4 efecto como ley de la Repiblica,

Santiago, 7 de Febrero de 1800.—Feperico Errizuriz.—C. Walker Martinez.

Poco después, ¢l gobierno daba el siguiente decreto, reglamentando
esta ley: Santiago, 26 de Marzo de 18gg.—Ntim, 1,072.
precede, Decreto:

Apruébase ¢l siguiente Reglamento por el cual deben regirse los médicos que asistan

enfermos atacados de las enfermedades infecciosas que sefiala la ley nam. 1,157 de 7 de Fe-
brero daltimo:

ArricuLo primeEro, La declaracion delas enfermedades infecciosas establecida por la
indicada ley, deberd ser hecha en el término de veinte v cuatro horas, después de formulado
el diagnidstico cierto 6 probable de la enfermedad.

ART. 2.2 Los Consejos de Higiene 6 las Municipalidades, en los lugares donde no haya
Consejo de Higiene, facilitarin i los médicos formularios especiales para hacer la declaracion
en forma expedita y practica, conforme al modelo aceptado por el Consejo Superior de
Higiene.

ArT. 32 En las tarjetas que serviran para hacer la declaracion, la enfermedad serd llL-
signada por un nimero de orden conforme @ la lista que se fijara en los formularios del <
ticulo anterior,

ART. 4.° En los casos de contravenciin, el respectivo Consejo Departamental de Ii-
giene O, i falta de Consejo, la Municipalidad dard cuenta de ella al Juez del Crimen de turno
del departamento, 4 iin de que inicie las investigaciones del caso y aplique la multa que
seiiala el art. 4 de la referida ley.

Témese razon, comuniquese v publique

. —Errizuriz— V. Blanco.

Iin este ano, ¢l 12 de Julio, el primer Alcalde obtenia la aprobacion en
la Asamblea de Electores para poner en vigencia la Ordenanza de Desin-
feceion Obligatoria, aprobada en el curso de 188 por la Tlustre Munici-
palidad.

Bl Desinfectorio aumenta su material con dos pulverizadores Geneste
Herscher v se comenzd las desinfecciones por formalina usando aparatos
Aesenlap Schering's combinados.

Durante ese ano se practicaron las siguientes des

nfecciones:

WAL EGES o0 moe dacaato - 11

Difteria 183
serculosis. . 313

sre tifoidea 203
Escarlatina G
Coqguelnche . I
Sarampion . 1
Prneumaor 1o
Erisipela. . 1
\armlonit_ 1
v 110
gq0

Con motive de la epidemia de peste bubonica en la Asuncién (Para-
guay), el Consejo estudiando la defensa sanitaria que debiamos poner en
rdo de: Pedir @ Europa los aparatos de
desinfecciom para las estaciones sanitarias v para diez de las principales

practica, tomod entre otros el acue
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poblaciones del pais, 1o que fué solicitado del Gobierno en 22 de Septiem-
bre de 18q9.

Para mejorar ann el servicio respecto de la desinfeccion de cierta clase
de objetos, se dio mayor desarrollo 4 las desinfecciones por formalina, en
1goo, v el Consejo aprobo una tarifa especial, por el que se rige este ser-
VICio.

Ampliando los servicios del Desinfectorio, se instald también el servi-
cio de traslacion de enfermos contagiosos, va sea de las casas a los hospi-
tales 6 de una casa @ otra en la poblacion.

Con el aumento efectuado en el personal de la seccion, se organizo tam-
bién el servicio de desinfeccion de ropas, durante el periodo de la enferme-
dad, para lo que se construyveron dos carros a proposito.

Se practicaron durante el afno 1,117 desinfecciones, que correspondie-
ron a las signientes enfermedades:

Céncer. A b OTAs T o0 8
Coqueluche. ... ... e e e e 6
119

1,117

La labor del Consejo, para organizar los desinfectorios departamenta-
les, fué vasta el ano 1goo.

Después de largo estudio, se acordd, que eran condiciones fundamen-
tales para la instalacion:

1.2 Que la autoridad local proporcione el terreno (si es posible, el De-
sinfectorio se constituiria como anexo al hospital).

2.2 Que el ingeniero municipal haga el plano de la construccion y los
presupuestos de la obra conforme a las instrucciones del Jefe del Desinfec-
torio del Instituto de Higiene.

3.2 Que instale el servicio conforme al proyecto que le presente el
Jefe de Desinfeccion.

4. Que por decreto se haga la desinfeccion obligatoria.

Como conveniencia de este acuerdo, se traté con los distintos Alcaldes
la construccion de Desinfectorios bajo las bases anteriores y se obtuvo
contestacion afirmativa de los Alcaldes de San Felipe, Curico, Talea, La
Serena v Valparaiso.

trato también ese ano de la construcecion de una estacion sanitaria
permanente en Agua Fresca y se establecid una estacion sanitaria en Jun-
cal para las procedencias terrestres de la Repablica Argentina.
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Los planos y presupuestos de la Estacion Sanitaria de Agua Fresce
fueron confecciondos por el arquitecto senor C. Barroilhet, el edificio tm}:a
una capacidad para 200 personas v el presupuesto llegaba 4 8 124,691.50.

Avanzando en el estudio de los desinfectorios departamentales, el
Consejo aprobd los planos para los desinfectorios de 14 y de 2.4 clase y es-
tudio el informe de 26 de Julio de 1goo, sobre distribucion de las estufas
existentes en el pais y fué enviado al Gobierno, quien lo aprobd en la si-
guiente forma:

tufas de du.m[er:cmn que h i pmpm.»tu el
Cuatro c-.m[ 1]x|-< v tres loc muuwIe» [

Ir|u|qm

Antofagast:

}r-\r.nso_ San }-e]:pc Curica, Ag
Una estufa locomovil en c<ul 1 uno :Ix los puntos qu-'
cal), San José de Maipo. San Bernardo, Coronel, Temuco,
Le digo & Ud. en contestacion a su Oficio nam. 178, de 5 de "u
Dios guarde a Ud.—M_ Sanches Foutecilfa — Al Consejo Superior de Higiene I’ubl:f.l

in 1go1, ¢l Desinfectorio Priblico de Santiago tenia va instaladas tres
estufas fijas Geneste Herscher v una estufa locomovil de los mismos fabri-
cantes. Se contaba ademds con 12 aparatos Aesculap Schering’s combina-
dos para las desinfecciones por formalina.

En este ano se practicaron las signientes desinfecciones:

16
100
440
536
18

3
19
33
AT o i et e MR A Ay 8 S B NEE e O e Y S 192

1.465

Siguiendo la labor impuesta por el Consejo, indico al Director General
de los Ferrocarriles, los medios gque debia poner en prictica, para prevenir
el contagio entre los pasajeros que ocupaban este servicio; se daba tam-
bién instrucciones al médico de bahia de Punta Arenas para las pro-eden-
cias del Atlintico.

En este ano se pidio al Gobierno pusiera en vigencia la ley de Policia
Sanitaria y se insistio en la necesidad de crear la Estacion Sanitaria de
Agua Fresca.

Los intendentes de Iquique v Maule solicitaron la creacion de los res-
pectivos desinfectorios departamentales.

El Consejo Superior de Higiene solicito también el despacho del pro-

yecto de que autoriza la mversion de 8 100,000 en la instalacion de
Desinfectorios Departamentales.
En rgoz, se aumentd en la seccion el nimero de aparatos, sobre todo
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tomando modelos de los de formalina, para poder hacer de un modo mas
practico la ensefanza de los empleados de la Seccién.
Las desinfecciones se practicaron por:

MR S e e e Ao e mo m e T
Difteria .

e
Rl

OO Dty = B

Escarlatina, ..
Alfombrilla .
Pnevmeoenia .
Cancer, ...
Erisipela... i
(T L T L i s e e By B e S R A i i S P e e
Varias..... .

-

i
=)
=}

2,083

Durante el afio 1go3 los intendentes de Antofagasta, La Serena, Nuble,
Coronel, Valparaiso, Ovalle, Tacna, pidieron la instalacion de desinfecto-
rios y los de Curict, Nuble y Talca propusieron terreno para la ubicacién
de estos establecimientos

El Consejo Superior de Higiene, se dirigi6 al Gobierno, para que arbi-
trara recursos 4 fin de organizar el servicio de desinfeccion.

Insisti6 también el Consejo, en la necesidad de crear la Estacion Sani-
taria de Arica, para organizar la defensa sanitaria para las procedencias del
Norte y del Oriente y se acordo pedir al Gobierno, que encargara 4 estufas
Clayton, dos modelos B v dos locoméviles tipo D.

Habiéndose presentado en este ano algunos casos de peste bubonica
en Valparaiso, el Consejo propuso las medidas profilicticas destinadas 4
la defensa de Santiago.

Dictada en ese ano la ley que autorizaba el gasto de $ 100,000 en la
construccion de Desinfectorios Departamentales, el Consejo estudié un
proyecto de Reglamento, que fué aprobado por el Gobierno en la siguiente
forma:

Nam. 4100,

Santiago, 3 de Oclubre de 1003,
S. E. decretd lo que sigue:

Vista la nota que precede. vy considerando:

1.2 La conveniencia e que los fondos invertidos en la adquisicién, por cuenta del Esta-
do, de utiles de desinfeccion v en la construccion de desinfectorios departamentales, sean con-
venientemente empleados, v los respectivos establecimientos presten al piiblico servicios
constantes y eficaces;

2.2 La ventaja de uniformar los procedimientos de desinfeccion sancionados per la cien-
cia y la practica de los paises mas adelantados;

3¢ La necesidad de que estos servicios sean debidamente supervigilados;

4.2 La conveniencia de que las necesidades de estos establecimientos sean oportunamen-
te conocidas del Consejo Superior de Higiene Pablica v del Gobierno.

Decreto:

ArticuLo primERD. Los desinfectorios que se construyan con fondos del Estado, que
obtengan del Gobierno el material de desinfeccion (estufas, etc.) 6 reciban subvenciones anua—
les, quedaran sometidos a las obligaciones que se establecen en los articulos siguientes.
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ART. 2.0 La unbicacifin de los desinfectorics y los plancs de construccion & de ensanche,
deberin ser aprobados por el Ministerio de lo Interior. previo infornie del Consejo Superior de
Higiene Pablica.

3. La instalacién de los aparatos de desinfeccion y la implantacion de los servicios
. serd dirigida por ¢l je fe servicio de Desinfeccion d(: Santiago, en confor-
midad 4 lo establecido en el inciso d) del decreto de g de Septiembre de 1806,

Art, 4 Los métodos de desinfeccion de las habitaciones i objetos contaminados, serin
uniformes en toda la Repiblica, en conformidad a las instrucciones que para el efecto da
Consejo Superior de Higiene Pablica.

‘\Iel 5.2 Los desinfectorios pasarin mensualmente al Instituto de Higiene un estado de
. i das v anualmente i la misma oficina, una Memoria de los trabajos
electuados, de las necesidades del servicio y de las reformas que convengan introducir.

Arr 6.0 Eljefe de servicio de desinfeccin de Santiago, practicari 4 lo menos una vez il
afio y ademis cuando las necesidades lo exijan una visita de inspeccién d los desinfectorios
dela Repiblica y pasard el informe respectivo al Consejo Superior de Higiene Pablica.

Témese razdn, comuniquese v publiquese,.—REsco —Ricardo Malte Peves,

L presentada
ir los traba-
o, Curico,

Poco después el Supremo Gobilerno aceptaba la propues
por el ingeniero-arquitecto senor Carlos Barroilhet, para diri
jos de construccion de los desinfectorios de La Serena, Valp:
Talca, Chillan, Concepeion v Talcahuano; v en 5 de Noviembre de ese ano,
se le entregaban las estulas que estaban i cargo del Desinfectorio Pablico.
mo ano el Consejo informa sobre los planos del desinfecto-

En esen
rio de Valparaiso, con fecha 21 d= Noviembre de 1go3.

Llegaron también a fines de ano los 4 aparatos Clayton solicitados v
uno de los locomdaviles [ué traido 4 Santiego.

Durante el ano tgo3, se practicaron las signientes desinfecciones:

30

2010

Tuberculosis . . .. 731
Fiebre tifeidea . 643
Escarlatina........ b ey GO 4]
Alfombrilla. .. .. S i i e 1
Pneumonia, , 105
Cancer, ... 67
Erisipela . ...... 15
Caqueluche S S e A D A 13
MaTiast . - e 663
2.495

La epidemia de viruela que comenzé en 1go3 v que gracias a la falta de
leyes que obliguen el aislamiento v 4 la vacunacion obligatoria, agregada
a la falta de comprension entre nuestro pueblo del modo como se efectiia
el contagio, hizo que esta epidemia que pudo sofocarse en un principio
(1904), se extendiera extraordinariaments ese ano, como puede verse por
el resultado qm- arroja en las 3,132 desinfecciones practicadas en ese ano:

[)! ite
Tuberenlo

Fiebre tnoulc 284
Escarlatina 15
i

6z

o 29

Coguelnchet e stk 12
A b i o s s A 5 2 i U £ o B S e o S Y 532
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Aprobado por el Gobierno el informe sobre los planos del Desinfecto-
rio de Valparaiso, se dié decreto aceptando también el presupuesto de
$ 20,525.57 confeccionado por el senor Barroilhet.

Varios alcaldes piden al Consejo les sean enviadas las estufas que les
corresponden v se les manifiesta que se encuentran listas para el momento
en que hayan votado fondos para mantener el servicio.

En el ano y previa autorizacion del Gobierno se armaron las estufas
Clayton, que se encontraban en Valparaiso.

El Consejo, pidio al Ministro del Interior, la aprobacion del acuerdo de
la Junta de Beneficencia de Talca, por la que cede al Estado 2,859 metros
cuadrados de terreno al lado del Hospital, para que se instile el Desinfec-
torio.

Se aprobaron los planos v presupuestos para el Desinfectorio de
La Serena, ascendentes a la suma de S 5,686.20.

La Junta de Beneficencia de Nuble cedié también al Estado el uso de
un terreno de 1,000 metros cuadrados al nor-oeste del edificio del Hospital
para instalar un Desinfectorio Pablico; cesion que fué aceptadr por e!
Gobierno,

L2l senor Ministro del Interior; autorizo al Consejo, para entregar 4 la
Direccion General de la Armada las dos estufas Clayton destinadas 4 Val-
paraiso, a fin de que funcionaran en lanchas que proporcionaria esa Direc-
cién, mientras se organizaban las Estaciones Sanitarias.

El Ministerio pidio informes sobre los planos de los Desinfectorios de
Talea, Curicéd, Chillin v Talcahuano, que fueron estudiados y pasados al
Gobierno.  Fueron aprobados los tres primeros con un presupuesto de
5 7,702.50 cada uno v el altimo con un presupuesto de § 3,175.

El encargado de los servicios sanitarios de Arica pide una estufa de
desinfeccion v pulverizadores. Se acordd enviar una estufa Claytoa con el
objeto de echar las bases de esa Estacion Sanitaria.

Por orden del Consejo Superior se mandd 4 Los Angeles, el dia 5 de
Febrero, una estufa locomovil tipo Geneste-Herscher y un pulverizador.

En 1903, se practicaban las signientes desinfecciones:

Viruela
Difteria .
Tuberculosis. . . 5
Fiebre tifoidea. . L
Escarlatina. .. T4
Alfombrilla. 57
Prneumonia, 37
Céncer. . 62
Erisipela. . iz
13
553
3.193

Aun cuando el servicio de desinfeccion de carrnajes del servicio piibli-
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co, era una incumbencia netamente municipal, el Desinfectorio gestioné
su creacion y puso d las érdenes del sefior Alcalde el local y la supervigi-
lancia del servicio. Comenzo 4 funcionar este ano y ha seguido hasta hoy
dia en las mismas condiciones.

En Julio de 1906, comenzaba & prestar sus servicios a la poblacién el
Desinfectorio de Talcahuano.

Ese ano, llegaban al pais 10 estufas fijas Geneste Herscher, que que-
daron 4 cargo del Consejo Superior de Higiene, 4 estufas Clayton y 82 pul-
verizadores Geneste Herscher.

En este afio, como en el anterior, el mayor nimero de desinfecciones
corresponde dla viruela. El Jefe de la Seccion desinfeccion, presento con este
motivo en Mayo de 1904, un proyecto de vacunacion y revacunacion obliga-
toria, proyecto que fué estudiado por el Consejo y pasado al seiior Ministro
del Interior.

Incluido entre los asuntos que debia ocuparse el Congreso, fué discuti-
do en 1go7 en la Camara de Diputados, donde se le modifico en la forma que
se encuentra hoy dia, en la tabla de las materias que debe tratar el Senado.

Posteriormente habiendo presentado 4 la Camara de Diputados, un
proyecto de Caodigo Sanitario, fué incluido su texto entre las disposiciones
de este Codigo.

[in este ano de 1go6 se practicaron 2 861 desinfecciones.

T L el e b 708
Difteria..... 218
Tuberculosis., . .. 654
bre tifoidea. 328
“risipela 48
Escarlatina. . ... o 3
Alfombrilla. . ... T PR e e a e B 5
Pneumonia., i 6o

Cancer. . .. <
Cogueluch i 15
T b e e et e S P B 638
2 861

En 1go7, la seccion de desinfeccion con fecha zo de Agosto, paso al
Consejo Superior una historia de todo lo relacionado con el Desinfectorio
de Santiago v los desinfectorios departamentales ¢ indicaba ahi los lugares
en que debian establecerse los nuevos desinfectorios. Estudiado ésto po rel
Consejo, lo aprobé con ligeras modificaciones v fué pasado al sefior Ministro
del Interior.

El Desinfectorio adquirié un modelo del aparato de Geneste Herscher
para hacer las desinfecciones por el dcido sulfuroso, un modelo para la de-
sinfeceion por formalina, sistema Hotton. Se encontraba también en Adua-
da una Lavense-desinfectense de la casa J. Dehaitre. Se adquirid también
un carro para el lado limpio.
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Durante el ano se practicaron 1,933 desinfecciones.

31, &
Fiebre tifoidea
Escarlatina . .
Alfombrilla. .

Coqueluche
Varias.....
Peste bubénica .

b S e N Y e T T kA SR

Como se puede ver en este ano hubo un comienzo de peste bubonica,
que fué concluido gracias a las enérgicas medidas sanitarias que se to-
maron.

Por orden del Ministerio del Interior, se enviaron pulverizadoras Ge-
neste Herscher a Taltal, Talcahuano, Malleco, Traiguén, Concepcion v
Mulchén.

En este ano el Consejo estudié un proyecto de Ordenanza, para hacer
obligatoria la desinfeccion de los objetos que se destinan a ser vendidos en
remate, proyecto que no ha sido aun despachado.

En 1go7 también se pidio 4 los Jefes de los distintos desinfectorios en
n de las respectivas municipalidades ordenanzas

funciones que gestionar
de desinfeccion obligatoria para sus respectivas comunas v se pidio que se
consultaran en los presupuestos los fondos para el funcionamiento de los
desinfectorios de Curico y Chillan.
Durante el ano 1go8, siguieron los trabaios del desinfectorio aumen-
tandose, el material rodante en un coche mas, para el lado limpio.
Durante el ano se practicaron 2,464 desinfecciones que corresponden 4

T T o s o e e o o 3 ) S 5 e i 18
Difteria. ... 166
Tuberculosis. . 360
Fiebre tifoidaa Ry 370
Escarlatinass= e o sl mntini 206
e T e L e S e Hn e I
Pneamonia 5 102
Céncer 128
Ensipela........ 22
Coqueluche 12
Varias.. ... 630
L T T m s Ce T e SR e e e b 2,464

El Consejo tuvo que estudiar distintas solicitudes de la P. SN, C.
dela C. S. A.de V. en que protestaban contra las desinfecciones de sus na-
ves por medio del anhidrido sulfuroso.

Hizo gestiones igualmente para poder termmar el Desinfectorio de

Concepeidn.
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En 1g90g, el Consejo tuvo que tratar nuevamente sobre distintas presen-
taciones de las Companias de vapores, tendientes 4 dificultar el tratamiento
sanitario en que cajian las naves con patente sucia v de procedencia del
Norte.

Durante el ano se practicaron las siguientes desinfecciones.

.523

Tubercul i
Fiebre tifoidea
Escarlatina

Alfombrilla .
Pneumonia
(o o oo ae fo nR e e g nEas D o o as 0eE s usmod
pela
Tuche

ToTal .

El Intendente de S
efectuados en la epider

ntiago 4 fin de ayudar i la Seccion, en los trabajos
ia de viruela, adquirié dos nuevos carros, que pres-
tan sus servicios hasta hoy dia. '

En 1910, ¢l Desinfectorio practicd 2,201 desinfecciones:

190
61
613
272
407
47
61

AREIRRL o ey OO T 0D . s .y G A S 2,261

Durante todo el tiempo en que ha estado en funcionamiento el Desin-
fectorio Pablico, se ha tenido que atender con parte de su personal, las co-
misiones nombradas por el Gobierno, para icombatir distintas epidemias,
que se han presentado en localidades, va sea en el Norte, Centro 6 Sur de la
Republica.

Durante el presente ano de 1911 el trabajo efectuado por el Desinfecto-
rio hasta el 1. de Octubre ha sido el siguiente:

T e e s e e o 601
Difteria. . . 2K
Tuberculosis 308
Fiebre tifoidea. 222
Escarlatina. 50,

Alfombrilla. .
Pneumonia . . .
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Actualmente se discute en ¢l Congreso, el Cédigo Sanitario. que orga-
niza en debida forma este servicio en el pais y mediante la organizacién
que en él se da y de nuestras condiciones topograficas serd obra facil la
lucha contra las enfermedades infecciosas.

Inspeeeion Sanitaria de la Republica
(Dr. Pedro Lautaro Ferrer R.)

Con fecha 28 de Septiembre de 1898, se dict6 la ley que creé dos plazas
de inspectores sanitarios subordinados al |Consejo Superior de Higiene, y
cuyos nombramientos deben recaer en médicos higienistas y 4 lo ménos con
dos anos de ejercicio profesional.

Corresponde 4 los Inspectores sanitarios: «pesquisar las influencias insa-
lubres, haciendo las comprobaciones necesarias ¢ indicar las medidas con-
ducentes 4 mejorar el estado higiénico de las poblaciones v a prevenir nue-
vos casos de insalubridads. Esta autorizacién de la ley fué ampliada por el
reglamento decretado en 16 de Noviembre de 1898, que senala a dichos ins-
pectores las obligaciones siguientes:

«Ponerse al corriente de los métodos de investigacién higiénica, espe-
cialmente de aquellos que puedan ser practicados sobre el terreno, como
por ejemplo, la enumeracién de los gérmenes del agua, el andlisis cualitati-
vo del agua potable, la determinacién del 4cido carbénico del aire, ete., cte.,
para lo cual deberin hacer trabajos pricticos en los laboratorios del Insti-
tuto de Higiene bajo la direccién de los respectivos jefes de seccoins.

«Desempenar todas las comisiones y trabajos que se les encomienden
por el Consejo 6 por el Instituto y muy en especial las visitas de inspeceion
y recoleccion de muestras alimenticiass.

«Visitar las casas donde ocurran enfermedades infecciosas que obligan a
la declaracion, 4 fin de averiguar el origen de los casos, las condiciones hi-
giénicas de las habitaciones y la cbservancia de las medidas de aislamiento
y desinfeccion que convenga indicar en cada caso especial. Cuidaran muy
especialmente de vigilar el cumplimiento de la desinfeccion obligatoriay.

«Visitar frecuentemente las habitaciones insalubres y en particular los
locales piblices, {abricas. cuarteles, prisiones, talleres. conventillos, pesebre-
ras, ete.. ete., elevando al conocimiento del Consejo v del Instituto, segiin
los casos, las medidas que convendria recomendar 6 adoptars.

«Establecer y llevar un registro sanitario de las habitaciones de San-
tiago, en el cual se anotardn todas las noticias y datos referentes a las habi-
taciones (particularmente las de arriendo) que puedan tener importancia hi-
giénica. Se anotard con esmero todos los casos de enfermedades infecciosas
que ocurran en cada caso, con indicacion de si se ha practicado 6 né la de-
sinfecciony: v
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«Cooperar, cuande el Instituto de Higiene lo determine, a las tareas de
la seccién de Estadistica i Demografia de éste, 4 fin de investigar las causas
de mortalidady.

Los sefiores Mariano Guerrero v Lucio Cordova, en su libro «La Admi-
nistracion Sanitarias, dicen 4 este proposito lo siguiente:

«Con la creacién y nombramiento de los inspectores sanitarios, el Con-
sejo Superior ha tenido a su alcance medios ciertos de informacion sobre las
causas de insalubridad de las poblaciones, sobre el origen v desarrollo de
las epidemias, scbre las condiciones higiénicas de los conventillos, casas de
inquilinato y de arriendo; sobre las condiciones que reanen las casas que se
ofrecen en arrendamiento al Fisco para escuelas pablicas; v en fin, sobre to-
das aquellas materias que interesan al bienestar de las cindades y poblacio-
nes. Valiéndase de los informes de los Inspectores Sanitarios ha podido siem-
pre senalar & la autoridad pablica las medidas de profilaxia que deben adop-
tarse, para prevenir ciertas enfermedades 6 aquellas que son necesarias para
suprimir los focos de infeccion.

s este, sin duda algnna, uno de los servicios mas importantes creados
por la ley en beneficio de la salubridad piablica.

Mediante la cooperacion de estos [uncionarios se ha podido formar en
el Instituto de Higiene el registro sanitario de las habitaciones de San-
tiago, 4 fin de tomar nota de los focos de infeccion y de hacerlos desapare-
cer, sea por una desinfeccién oportuna, sea por la adopcién de obras de sa-
neamiento que mejocen sus condiciones. Su accién se ha dejado sentir muy
eficazmente en la adopcién de medidas tendientes 4 mejorar la calidad del
agua potable, en muchas poblaciones y 4 aumentar su provisigns.

*
o

Desde su fundacion, en 1898, esta oficina ha practicade millares de vi-
sitas, inspecciones, comisiones, informes, etc., etc., de cardcter sanitario, de
érden del Consejo Superior, del Instituto de Higiene, 4 solicitud del Gobier-
no 6 en cumplimiento de sus atribuciones reglamentarias.

Revisando 4 la ligera el archivo de sus trabajos, vemos, entre las mas
interesantes, las signiente informaciones:

AGUAS POTABLES

Estudio de las condiciones higiénicas de las aguas de Santiago, Vitacu-
ra, Ramén, Laguna Negra, Chillan, Penco, Talcahuano, Limache, Temuco,
San Felipe, Cartagena, Curico, Teno, Quilicura, Molina, San Francisco, Ma-
cul, Maipo, Colina, Talea, Curepto, Linares, San Fernando, Traiguén, Pa-
rral, Mulchén, Penaflor, Coquimba, Andes, Concepeién, Victoria, Mariluédn,



(_]f_l V. CONFERENCIA SANITARIA

Constitucion, Temuco, Penuelas, Valparaise, Renca, Pisagua, Iquique, An-
tofagasta y Taltal.

ENFERMEDADES INFECTIVAS Y EPIDEMICAS

Epidemias de Difteria, (en Maipo Lindres, Calera de Tango, Panguipel,
Quilicura,Granja, Melipilla y Santiago).—Fiebre tifoidea,(en San Felipe, Tal-
ca y Santiago).--Alfombrilla, (en Santiago).--Tuberculésis, (numerosos infor-
mes). Fiebre aftosa, (casos propagados en Santiago v comuna San Miguel).-
Peste bubdnica, (sobre esta epidemia en el norte del pais y casos aislados en
Santiago, Valparaiso y Vina del Mar. Expedicionesa Arica, Pisagua, [quique,
Tocopilla, Mejillones, Antofagasta, Junin v Caleta Buena. Organizacion de
los servicios sanitarios y lazaretos por igual cansa en Pisagua, Megillones,
hasta extincion de la epidemia). Inspeccién sanitaria por casos sospechosos
de peste bubénica en Vallenar, Valparaiso, Requehua. San Bernardo, Tal-
cay Chilidn.—Tifus exantematico, (estudio profilictico sobre catorce casos
en Valparaiso, en 1go7; no se habia observado en Chile desde los anos 1864-
66.—Viruela, (informes y visitas por epidemias en Antofagasta,Calama, Val-
paraiso, Santiago, Talca, Florida, Concepcién, Victoria, Paa y Temuco).—
Beri-beri), informe sobre dos casos, lnicos sobrevivientes de la tripulacién
de la barca Alborg, hecha naufragar en Maule).

INFORMES SANITARIOS SOBRE CIUDADES

Con motivo de numerosas circunstancias de salubridad pablica, esta
inspeccion ha tenido que viajar 4 casi todas las ciudades de la Repiblica,
presentando memoriales completos de las condiciones higiénicas en gene-
ral, v en particular sobre establecimientos piiblicos, industriales. etc., etc.

INFORMES SOBRE BALNEARIOS

Se han estudiado todos los del pais va sean termales, minerales, mari-
timos simplemente hidroteripicos.

COMISIONES EN SANTIAGO

Desde su fundacién en 1898, esta oficina ha practicado numerosisimas
comisiones de la indole mas variada.

En particular ha estudiado las condiciones higiénicas, é indicado al Con-
sejo Superior 6 al Instituto las reformas del caso, de los conventillos 6 casas
de inquilinato, hospitales, mercados, cuarteles, comisarias. carceles, ofici-
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nas ptblicas. templos, bibliotecas, bancos, escuelas. colegios, vias publicas,
industrias, talleres insalubres, panaderias, lecherias, corrales, caballerizas,
galpones y recobas, fabricas de productos alimenticios, habitaciones priva-
das por infecciones 6 peligrosas para la salubridad, teatros, imprentas, laza-
retos, correos, ferrocarriles, cementerios, ete. . ete.

Especialmente, sobre Santiago, ha informado sobre causas de insalubri-
dad, profilaxia de epidemias, sobre la calidad de los consumos, alimentos
y bebidas, sobre causas de mortalidad de nifios y morbilidad en general, so-
bre alcoholismo, desagiies y alcantarillados, vertientes de agua potable y su
calidad en la ciudad, sobre el aire de los teatros, el polvo de las calles y sus
condiciones bacteriologicasy quimicas, peligros de contaminaciénenlos tran-
vias, en las oficinas de correos, profilaxis de la rabia, sobre el charlatanismo
y-ejercicio ilegal de la medicina, etc., etc., y muchos otros topicos que co-
rresponden al programasanitario de esta oficina, y del vasto alcance del
Consejo Superior de Higiene Pablica.

Cegamiento de acequias de Santiago.—Por resolucién gubernativa, se ha
encomendado 4 la Inspeccion Sanitaria el servicio de vigilancia del cega-
miento de acequias de la capital en las diversas zonas del alcantarillado en-
tregado al uso publico.

Se ha suprimido ya las acequias en la extension central de la ciudad,
v 4 fines del presente afio quedardn suprimidas todas las que aan subsistan
en la parte comprendida entre Avenida de las Delicias, Mapocho, Avenida
Brasil v Plaza Italia.

Se ha dictado un reglamento para fiscalizar este servicio y que indica
la forma en que deben ejecutarse los trabajos de limpieza, relleno con cal y
ripio y abovedamiento impermeable de las antiguas acequias.

También se compilan los planos de los edificios en que se ha ejecutado
¢l alcantarillado, bajo la supervigilancia de la Direccion Fiscal de estos servi-
cios, v se detallan las obras higiénicas domiciiiarias, datos que se agregan al
casillero general que guarda el Registro Sanitario de la capital.

La inspeccién sanitaria ha desempenado aun comisiones en el extran-
jero en representacton del pais, en las dos dltimas conferencias sanitarias
InternacionalesdeMeéxico y Costa-Rica, estudiado la profilaxia internacional
en las repiblicas del Atlintico, la defensa terrestre por el paso de Uspallata

HIGIENE i
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en la cordillera de los Andes, el saneamiento de las ciudades de San Felipe v
Los Andes como medida profilictica y la adquisicién del material sanitario
para las primeras necesidades en previsién del célera asidtico.

En cuanto al Registro y Casillero Sanitario de las habitaciones de San-
tiago, cuyo servicio esta encomendado 4 esta oficina, creemos de interés el
dejarlo explicado, mas adelante, con mayores detalles.

ODECLARACION DE

ERMEDADES INFECCIOSAS EN SANTIAGO

El siguiente cuadro resume las anotaciones que ha hecho la inspeccion
sanitaria, sobre lasdeclaraciones hechas por los médicos, en cumplimiento
de la ley de 7 de Febrero de 18gq:

Afios Peste Difteria | Viruela | F. tifoi- | Escarla- i'l‘uln‘:l'cu- | Varias | ToTaLes
bubdnica | | dea tina losis
1GO0 228 4 421 12 865
19O 207 I5 353 | 10 585
1002 196 1 264 4 465
1903 125 42 222 2 301
1G04 8o I,55T | 159 | 5 L.705
1005 | 93 1,000 | III 2 2,100
1906 gz 1,020 | 157 3 6 10 1,200
Qo7 23 | zoz 29 | 125 6 14 | 27 | 483
1908 82 5| 120 88 L5 | 359
1909 I 1,032 99 62 18 7| 1_28[:)
1910 17 20 | 57 | 34 8 | 14 | 150
i - oo
ToraLes.| 23 | 1,293 5,616 | 2,088 240 b1 q7 9,578

El cuadro anterior demuestra la necesidad de reformar la ley de decla-
raciones, en el sentido de que el médico no sea él sélo el obligado 4 ejecutar-
las, como sucedeen otros paises; de otro modo dicha ley no serd sino no-
minal.

Comparando los totales de declaraciones del resumen anterior, con el
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nimero de desinfecciones practicadas por el Desinfectorio, en los mismos
anos, vemos la gran desproporcion desfavorable para la ley del gq.

Afios Declaraciones Desinfecciones
06 OO0 s e i 665 I,117
A 103 s R e e e 585 1,465
T R N b SRS 465 2,083
g ) e e e e Sorotr  chehen 391 2,492
1G04 1,705 3.132
TOOS RSN IO o e T 00 3,193
FQOOE =k i e e D250 2,861
T 7 e 483 1,933
OO 8 s e st s T L 350 2.464
190G . .. .. . e n I N A 2 15 4,613
T (T, ot rtn i s S e 150 2,261
4,578 27.614

Registro sanitario.—Las habitaciones de Santiago

La Inspeccion Sanitaria del Consejo Superior de Higiene Publica, tiene
en su reglamentacion la obligacion de establecer y llevar al dia un registro
sanitario de las habitaciones de Santiago, segun el modelo del Casillero
Sanitario de Paris, creado en el mes de Julio de 1893, v en conformidad a
lo aprobado d este respecto por el Congreso Internacional de Higiene que
tuvo lugar en Madrid con anterioridad 4 la fecha indicada. En dicho regis-
tro se deben archivar las noticias y datos referentes 4 las habitaciones,
particularmente las de arriendo, que puedan tener importancia higiénica,
con mencion en cada inmueble de los casos de enfermedades infecciosas
que ocurran, con indicacion de si se ha practicado 6 no la desinfeccion, de
las causas de insalubridad y epidemias.

Tl Registro Sanitario de las habitaciones tiene por objeto conocer con
la mayor exactitud v minuciosidad todas las condiciones higiénicas de las
casas de la cindad, 4 fin de manifestar cudles deben ser las reformas en los
actuales sistemas de edificacion, v cohonestar las causas de insalubridad.

La importancia practica de este archivo se comprende i primera vista.
Muchas ciudades de Europa han implantado tan ftil servicio y todos los
ene recomiendan su universal instalacion en las grandes

congresos de hig
cindades.
La Inspecciéon Sanitaria ha arreglado el registro en la forma si-

guiente:
Se ha dividido la ciudad de Santiago en 24 cuarteles sanitarios, toman-
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do por base 4 lasubdelegacion, y no 4 las divisiones corrientes por parro-
quias, comisarias, comunas, cuarteles de bombas, ete., por requerirlo asi el
plano de la capital.

La sub-division de cada uno de los cuarteles se ha hecho por manza-
nas, que constituyen la unidad sanitaria.

Segiin esta division, los grandes barrios de la capital, norte, central,
sur v poniente comprenden el siguiente numero de manzanas: el barrio al
norte del Mapocho tiene zoo manzanas; el central, 6sea el area extendida
entre el Mapocho v la Avenida delas Delicias, 500 manzanas; la zona al
sur de la Avenida de las Delicias, 600 manzanas v 100 en la zona al ponien-
te de la Estacion de los Ferrocarriles del Estado, lo que da un total de 1,400
mManzanas.

Cada una de estas manzanas tiene su namero de orden, a contar desde
el extremo noreste de la ciudad, desarrollando la serie, dentrode cada zona
6 seccion, primero denorte 4 sur v en seguida de oriente 4 poniente. De
esta manera corresponden al barrio ultra-Mapocho 6 del norte, las manza-
nas nimeros I 4 19g; 4 la zona central Ins manzanas 200 4 69g; 4 las del
barrio sur, las nameros 700 4 1,2g9; v al del poniente de la Estacion Cen-
tral las restantes hasta completar el nimero 1,400.

Este sistema facilita en cualquier momento la expedita revision del
archivo, el cual se halla constituido de la manera siguiente:

Existe un casillero 6 armario, con pequefios apartados cerrados, co-
rrespondiendo a cada uno de ellos los nimeros de orden de 5 manzanas.,
Cada manzana tiene su cuaderno, v dentro de este block, bajo cubierta, se-
parada para cada habitacion, se encuentran los diversos formularios en
que se hacen todas las anotaciones del registro.

Los formularios se han arreglado signiendo los modelos del Casillero
Sanitarios de Paris, ademas de los que exigen las necesidades v peculiari-
dades propias del pais.

La oficina de la Inspeccion Sanitaria encargada de este registro es di-
rigida por dos médicos inspectores que tienen un ayudante encargado de
la seccion de planos. Entre las obligaciones de los inspectores se halla la de
pesquisar toda influencia insalubre v la supervigilancia de todos los servi-
cios sanitarios v comisiones de esta indole que les encomiende el Consejo
Superior 6 el Instituto de Higiene. En cumplimiento de estas disposiciones
los inspectores sanitarios hacen visitas domiciliarias 4 los talleres, fabricas,
hospitales, escuelas, cuarteles, conventillos, edificios y locales phiblicos, etc.;
atiende los denuncios de insalubridad que llegan 4 su oficina 6 que denun-
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cie la prensa, declaran al Consejo Superior de Higiere Pablica las omisio-
nes 6 deficiencias que conozean en enalquier ramo de los servicios naciona-
les que se relacionen con la salud publica, ¢ indican los medios que tiendan
4 subsanarlas.

Las visitas domiciliarias practicadas en epidemias, en pesquisas de
contagio, 6 por causa de enfermedades infecciosas son comisiones inheren-
tes al cargo del inspector sanitario.

La ley de 7 de Febrero de 18gg, obliga dla declaracion de enfermedades
infecciosas.

Los médicos que cumplen con este mandato legal, envian por tarjetas
impresas, de circulacion postal libre, su declaracion al Consejo Superior,
pasando dichas tarjetas despudés de ser anotadas en el Desinfectorio Piblico
v en la secretaria del Instituto, al archivo de la Inspeccion Sanitaria, para
que esta oficina determine los denuncios que requieren juna inspeccion do-
miciliaria inmediata, va que el escaso personal no permite, como debiera
hacerse, una visita 4 cada una de las casas declaradas.

Las visitas domiciliarias en Santiago, por inspeccion de salubridad,
son archivadas con amplios detalles en las secciones correspondientes del
Casillero Sanitario.

Cada protocolo inserito en el Registro lleva dos actas, sobre el enfermo
y sobre el inmueble, y en diversos cuadros las siguientes indicaciones:

Plano del inmueble, descripeién del inmueble, fecha de las visitas sa-
nitarias, superficie del edificio, patios (ntmero. superficie y pavimento),
jardines, edificio (fachada v fondo), avalio municipal, ano de la construc-
cion, materiales de construccion, subterraneos, niimero de pisos, nivel del
primer piso con relacion 4 la calle, caballerizas, acequias (material de
construccion y profundidad), pozo (profundidad, naturaleza de paredes v
fondo), desagiies, alcantarillado. industria 6 negocios, vecindades insalu-
bres, nimero de habitaciones (1.9, 2.2 v 3. pisos), nimero de habitantes,
luz, humedad, sala de bafo, cocina, aguna potable, juicio higiénico de la
habitacion. Planilla de estadisticas demozrifico-sanitarias, enfermedades
contagiosas: viruela, difteria, tuberculosis, fiebre tifoidea, erisipela. escar-
latina, coqueluche, alfombrilla, cincer, etc., (afo, mes, dia, casos de de-
funcién, ete.)

Planilla de las indicaciones sanitarias: fechas de las visitas, reformas
necesarias, resultados obtenidos. Planilla de desinfecciones: naturaleza de
la enfermedad, observaciones Planilla de indicaciones sanitarias.

En el presente ano en la Inspeccion Sanitaria se ha formado un archi-
vo especial con los planos de los servicios de alcantarillado y sus servicios
sanitarios anexos ejecutados v puestos i nuestra disposicion por la Direc-
ciom Fi cal del Alcantarillado.
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il actual registro sanitario completo, domiciliario, tiene en cada pro-
tocolo laz parfes siguientes:

I. Registro Sanitario.—Ubicacion correspondiente a todas las habita-
ciones de una manzana.

I1. Cubierta y especificacién para cada casa.

ITI. Un plano del inmueble (escala de dos milimetros por metro).

IV. Descripeion del inmueble.

V. Formulario especial para escuelas, fabricas 6 ta'leres.

VI. Estadistica demogrifica sanitaria, con anotaciones espe
bre enfermedades contagiosas ocurridas en la casa. (Hoja verde).

VII. Desinfecciones. Detalles v naturaleza de la enfermedad. (Hoja
amarilla).

VIII. Indicaciones sanitarias. Reformas exigidas 'y resultados obteni-
dos por la oficina. (Hoja rozada).

iales so-

Completan los detalles que se practican en la oficina de la Inspeccion
Sanitaria. relativos al casillero de las habiticiones, los siguientes im-
presos:

[X. Papeleta del director del Instituto de Higiene.

X. Minuta sobre visita sanitaria.

XI. Indicaciones a los locatarios de reformas sanitarias para extinguir
causas de insalubridad.

XIIL. Circular alos médicos sobre las casas insalubres 6 contagiadas,
inquiriendo detalles.

XIII. Formulario para los médicos.

XIV. Esquela sanitaria.

XV. Investigacién de nifios enfermos en las escuelas v colegios.

XVI. Acta de visita sanitaria. (Hoja azul).

XVII. Declaracion de enfermedades contagiosas. Tarjeth postal libre.

Incluimos un cuadro con un resumen de las anotaciones de inmuebles
v de sus actas sanitarias.
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EL INSTITUTO DE HIGIENE DE SANTIAGO OFRECE AL PUBLICO LOS
SIGUIENTES SERVICIOS

Gratuitos:

1. Anilisis de aguas potables.

2. Analisis de aguas minerales, que atin no hayan sido examinadas.

3. Analisis deaguas potables y minerales, solicitado por las autori-
dades.

4. Analisis de adulteraciones v falsificaciones de sustancias v bebidas
alimenticias.

5. Diagnostico bacteriolagico de la difteria (reconocimiento del bacilo
de Loeffler enla psendo membrana y el mucus nasal).

6. Diagndstico bacteriolégico de la fiebre tifoidea (reconocimiento del
bacilo de Eberth en la deposicién y en la orina).

7. Sero-diagnéstico de la fiebre tifoidea (sangre).

8. Vacunacion anti-rabica.

g. Sueros anti-diftérico y anti-pestoso y tuberculina (a).

10. Desinfeccion de casas, habitaciones v efectos contaminados.

i1. Visitas de inspeccion sanitaria.

12. Vacuna contra la viruela (preparada por el Instituto v entregada a
la Junta Central de Vacuna).

Pagados:

3. Analisis de quimica, imicroscopia v bacteriologia clinicos (especto-
racion, orina, deposicion, ete.) (b). :

14. Analisis industriales.

15. Sueros de Trunecek, de Mcebius.

16. Desinfeccion por la formalina.

17. Reaccion de Wassermann.

PERSONAL SUFERIOCR DEL INSTITUTO DE HIGI

Damos 4 continuacion el personal de jefes que han tenido las diversas
Secciones del Intituto, desde su fundacion.

(@) Lossueros anti-diftérico y anti-pestcsoy la tuberculina son entregados al piblico
siempre que se presente receta de médico 6 se solicite por intermedio de la autoridad local.
El suerc anti-diftérico se entrega en el Instituto de Higiene, en el cuartel General de Bombe-
ros, en la 33 Comisarfa de]l orden y en la Asistencia Piblica, & toda hora del dia y de la noche.

(b) El diagnéstico bacterioldgico de la tuberculosis, por el reconocimiento del bacilo de
Koch en la expectoracién, serd gratuito para las personas indigentes, siempre que se certifi-
que esta cansal por un médico,
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Direccion v Seccion de Higiene vy Demografia: Drs. Federico Puga
Borne, Alejandro del Rio y Ricardo Davila Boza.

Secion de Quimica y Toxicologia: Dr. Pablo Lemétayer.

Seceion de Bacteriologia v Miscroscopia: Doctores Aureliano Oyarzun,
Mamerto Cadiz, Alejandro del Rio, Teodoro Muhm, Ramon Zegers v Ar-
turo Atria.

Seccion de Seroterapia y Vacunas: Dr. Mamerto Cadiz.

Seccion de Desinfectorio Publico: Drs. Lucio Cordova v Carlos Al-
tamirano T.

La Seccion de Inspeccion Sanitaria del Consejo Superior de Higiene
Piiblica ha sido desempenada por llos Drs. Ricardo Davila Boza, Da-
niel Yoacham, Alfredo Sanchez Cruz y Luis Middleton; actualmente la sir-
ven los Drs. Pedro Lautaro Ferrer v Manuel Camilo Vial.

Comision Visitadora de Boticas

(Dr. Lms Patifio Luna)

£l Reglamento de Boticas de 16 de Diciembre de 1886 en su Titulo IV,
trata de las comisiones visitadoras de Boticas; éstas dependian del Proto-
medicato, autoridad sanitaria de aguella época.

Tstas comisiones no tenian cardcter permanente, pero si se  disponia
que toda Botica debia ser visitada una vez al ano por lo menos. Nombra-
base, 4 veces, comisiones inspectoras pero nunca con regularidad, ni tam-
poco se visitaban todos los establecimientos de la Repuablica.

Como este estado de cosas trajese por resultado el que funcionasen en
el pais un sinniimero de Boticas sin rejente legal, pues al fallecimiento de
un titulado seguia su establecimiento abierto al publico dirigido por la fa-
milia del extinto yaun en otras ocasiones, se vendia el negocio 4 terceros
continuando su giro con €l nombre que antes tenia; los Médicos, por una
parte v después los Farmacéuticos, en resguardo de sus intereses, pidieron
se creara una Comision Visitadora de Boticas con cardcter permanente,
ue tuviese a su cargo la inspeccion de este ramo en todo el pais y mantu-
viese en su aficina un rol de estos establecimientos.

La Sociedad de Farmacia patrociné esta idea vy, por fin, el ano 1896 se
consulto en el presupuesto de la nacion paracl ano 1897 el sueldo de un mé-
dico v de un farmacéutico que debian componer la expresada Comision.

Nombrados éstos, se constituyo la Comision en Septiembre del mismo
ano y por Decreto Supremo nim.
mento por el que ella debia regirse.

Ia Comision depende, en el ejercicio de sus funciones, del Consejo Su-
ene Pablica; ella debe de examinar los titulos del regente de
ado de los pesos v medidas la bue-

014 del mismo mes, se decretd el Regla-

perior de Hi
la Botica visitada; comprobar el buen est
|
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na clase vy conservacion de las drogas v medicamentos; debe hacer botar
aquellos que se encuentren en mal estado. revisar las rotulaciones del en-
vase v por altimo revisar los registros que se debe de llevar, en conformidad
al Reglamento del ano 1886.

Tan luego como empezo la revision de las Boticas, la Comision se pudo
dar cuenta de que el Reglamento en vigencia era anticuado y por demas
deficiente; asi lo hizo presente al Honorable Consejo  Superior de Higiene
v desde entonces se principio 4 estudiar un nuevo reglamento, el que fué
dictado en 1g905.

Desgraciadamente este Reglamento fué suspendido el mismo ano y
quedd en estudio por una Comision compuesta de Médicos, Farmacénticos y
Abogados, la que no pudo ponerse de acuerdo v fué suspendida de sus fun-
ciones, quedando de nuevo vigente el Reglamento del 86.

Otra de las irregularidades que llamo la atencion de la Comision, fué
los permisos que se daban continuamente para regentar Boticas, al abrigo
de las disposiciones supremas, invocando haber te nido botica abierta antes
del afio 1879. A fin d= poner coto 4 estos abusos, se solicito v obtuvo unde-
creto supremo, fijando un plazo para que los interesados se presentas:n
ante el Consejo Superior de Higiene haeiendo valer sus derechos para poder
regentar Botica.

Inmediatamente se presentaron mas de doscientos expedientes con este
fin v fué necesario estudiarlos detenidamente y verificar las afirmaciones
que en ellos se hacian, resultando de este examen que eran pocos los que en
realidad tenian derecho, 4 éstos se dio el permiso Supremo.

Una vez concedidos estos permisos el Consejo Superior de Higiene re-
cabo del Supremo Gobierno se dictara una ley que pusiese fin 4 la facultad
que tenia de dar tales permisos.

Resultado de estas gestiones fuéla ley nam. 1,640de 3 de Febrero de
1904, llamada ley de «Regencia de Boticas».

Esta ley dispone que s6lo pueden regentar Boticas en Chile, los farma-
céuticos titulados y las personas autorizadas con anterioridad 4 la ley de b
de Enerode 1879 y 15 de Junio de 1881,

También autorizo, para las localidades donde no haya estabiecido far-
macéutico titulado, 4 la persona que llene los requisitos que se detallan en
un reglamento posterior v previoinforme del Consejo Superior de Higiene.

El Reglamento para conceder estos permisos, elaborado por el Consejo
Superior de Higiene, fué aprobado por Decreto Supremo nim. 3,902 de 12
de Octubre de 1goy; ¢l exige al interesado, tener mas de 21 anos. haber prac-
ticado mas de un ano en Botica legalmente establecida, ser persona hono-
rable v rendir un examen de competencia ante la Comision Visitadora.

El Provecto de Codigo Sanitario actualmente en discusion en el Con-
greso, una vez aprobado, vendra a regularizar el servicio de Boticas, junto
con los reglamentos complementarios que de él se desprenden.

5
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La labor de la Comision Visitadora durante los catorce anos que tiene
de existencia, ha sido considerable.

Ha visitado en repetidas ocasiones las Boticas de la Republica desde
i Punta Arenas; ha tomado examen a las numerosas personas que
pedian autorizacion para regentar Boticas en conformidad a la ley de 1go4;
ha evacuado los informes que de todo el pais le han pedido sobre Boticas
las autoridades administrativas v muy especialmente, ha llevado al dia el
rol de Boticas del pais, anotando los frecuentes cambios de regente que en
ellas se suceden.

Fstos son los principales datos relativos al funcionamiento de las Bo-
ticas en Chile.

Esperamos que con la nueva reglamentacion que le dara el Codigo Sa-
nita io, estos establecimientos mejoraran aun mas y se pondran a la altura
de las necesidades actuales de la medicina moderna.
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Demografia en general

Y de las ciudades y puertos principales

(Dr. R. Divila Boza, Director del Instituto de Higiene)

En obsequio de la brevedad, vamos 4 presentar solo el bosquejo nu-
mérico de nuestra demografia y estadistica; dejamos al lector la tarea .de
deducir de los numeros las conclusiones, no halagadoras para nosotros, que
de ellos se desprenden.

DEMOGRAFIA SEGUN EL CENSO DE 1907

La poblacion de la Repablica era en 1goy, altimo censo que se ha
levantado, de 3.249,27¢9 habitantes, y como su superficie es de 757,366 ki-
immlm-.[||<l(1r.l(10- su poblacién relativa resulta de 4.3 habitantes por
kilometro cuadrado. Esta cifra es superiord la de todas Euh demas Repi-
blicas Sud-Americanas con excepcion de la del Uruguay, cuya poblacion
relativa es 3,2 habitantes, fluctuando las demais Republicas entre 1.4y 4.0
habitantes por kilometro cuadrado.

Pero la poblacion esta muy desigualmente repartida en las diferentes
zonas del pais, como se ve en el cuadro siguiente:

! Superficie ‘ Paoblacién
ZONAS-PROVINCIAS | en Poblacion poT
|k|ms. cuadrados klm, cuadrado
Salitrera (Tacna, Tarapaca, Antof:
gasta)i s s .| 191,633 252,107 | i3
Minera (Atacama y Coquimbo).....| II4.447 238,989 | 2.1

Central (Aconcagua, Valparaiso y|
SN 1Az G ‘ 33,941 20,741 257.3
Agricola (O'Higgins, Colchagua, Cu-| 4
ricé, Talca, Linares, Maule, Nuble,

Concepcron)om o et 67,580 1.093,339 | 16.2
Araucana (-’&l(un 0, |§|o|uo Malleco, |

Cautin, Valdivia).......... 64,306 | 52711 8.z
Antartica (Llanquihue, C hl'Ol" ‘Ma- |

gallanes).. .. ... .couinrans 285,309 210,902 0.8

| 757.366 | 3.249,279 4:3
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La poblacion s¢ descompone en 3.114,755 nacionales y 134,534 extran-
jeros. De los nacionales, pertenecen 4 la raza araucana pura 101,118, re-
sidentes todos en la zona que hemos llamado Araucana, de donde son
aborigenes.

El resto de la poblacién nacional estd constitunida por los descendientes
de los espanoles que durante tres siglos vinieron de la madre patria 4 ave-
cindarse en el pais, cruzandose sélo en las capas inferiores de la sociedad
con la raza preexistente en el territorio, sin mezcla de ninguna otra raza
inferior.

De tal manera que es Chile uno de los paises del globo en que la unidad
de raza v la homogeneidad de I poblacién se mantiene mas pura.

Los cuadros que damos en seguida manifiestan la clasificacion de la po-
blacion por sexos, edades, estado civil, grado de instruecion v condiciones
de residencia, v sn escala de incremento.

SEX OIS
H om Dma s e T ool
Mujeres. . . .. R St e 1.625.058
TOTAL e o e 3.249,279

Menoreside rano. - o u R e 106,546 individuos
DeT 4 sranesti s e e 308,686 »
SHATEST) B A et o s S e B e 335,250 »
B 1O T T O 5 R BN e o . 2 Y T »
T2 ST AN e e ez 2hisgT »
BT AT O BRI S T 140,339 "
b T AT B e B T41,297 »
UG Y R A e A S O T O A5 0 »
NN 0 s o ot ... 208,068
Diez s A OB e e e e N Oy ey ->
» 30439 » . <. 403 ITT »
PEAOE QISR o . 295,125 »
» 50459 B omemeenamee et et onasee {()8,I0_| #
ATTERATE R S s e T AT 26 »
» FOA 79 ¥ .. .. 54,255 »
3 BDAIBYT B e s 21,856 »
% QOIA0Q] B ool o on Tl 6,322 »
DEETO0 T AS1% e e S i 1,465 »

3.249 279 individuos
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Por este cnadro se ve que la cifra de los analfabetos baja en las provin-
cias de Tarapaca, Antofagasta y Magallanesa 432;a 43.3 y 4 30.5 por ciento
de la poblacién, en cambio, en las provincias de O'Higgins y Arauco, de
Maule y de Cautin sube 4 70. 5, 4 70. 8 v 4 72. 4 por ciento; y que la pro-
porcion general para toda la Repiblica sube el 58 por ciento en los hombres
4 62 por ciento en las mujeres y 4 Go por ciento para ambos sexos en
conjunto.

Esta cifra de 6o por ciento desciende @ 52. 6 por ciento si eliminamos
para el computo de la poblacién los 505, 532 individuos menores de 5 anos
que la componen. Cifra bastante elevada todavia, y que acusa los poderes
piblicos no han llenado ann el deber primordial que la Constitucion Politica
del Estado recomienda en forma singular a su preferente atencién.

ESTADO CIVIL

SOLTEROS CASADOS VIUDOS

EDAD

(L M. | Total H. M. Tatal H. M. Total

| |
Menores de b | | g
15 afios. . 597,21711.220.6001 ... 125 125

|
Mayores de ‘
I5afios.. 509,030 461,429 971,000 437,013 434,226] 871,239 54.786) 132,061 186,847

TorarL. . [1.132,422 l-ﬂ.“rs,t‘.mlz-lsr].l;ls 437,013 434,351 871,364 54,786 i::z,tn'.|| 186,847
| |

La poblacién invélida anotada en el censo se compone de 2336 sordos-
mudos, 3219 sordos y 2601 ciegos; pero no se dan anotaciones acerca de las
demis invalideces.
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Si bien el crecimiento de la poblacion en Chile es superior al de los pai-
ses europeos en general, es bastante inferioral deaquellas de las Republicas
Americanas con los cuales comparte la primacia en el hemisferio occiden-
tal en otros ordenes de ideas, como lo manifiesta el siguiente cuadro com-
parativo:

% de erecimiento

anual
Naciones de la poblacion
TEaliasie e e I (). )
Austriai oo P e e s 0.70
ST Za g mn ol ey s e e i s G
| EAT R P e ot e S s S R a.85
Bélgica.. ... .. o e A e R 0.6
Canadsa e e 1.01
Alerianist - e L R I.10
e e e M o L A 1.19
Inglaterra ........ A S P s e A 31T )
H o] i e et L O )
Ghile fem s e e e T
Brasil............... - . . 1.1
Estadosilinides st et e e 2.08
o TR =l VTS ook O T
Tl Ay 2.08
IR IR, SO S o o e o e R .10

Pero debe observarse que los paises que aventajan a Chile en la pro-

poreidn del crecimiento de su poblacion son silo aquellos que han sido fa-
vorecidos por una poderosa corriente de inmigracién extranjera, v que en
cuanto al crecimiento vegetativo, Chile figura dignamente entre los paises
mas prisperos de la tierra. jCudnto mas dignamente no figuraria sinsu
excesiva mortalidad de parvulos!

Como en todos los paises de civilizacion avanzada, la poblacion tiende
en Chile 4 concentrarse mds v mas en las grandes cindades. y 4 dejar angé-
micos los campos. En 18635 solo existian en el pais dos cindades con mas de
20,000 habitantes, Santiago v Valparaiso, con una poblacién conjunta de
185,815 individuos. En 1go7 el nimero de estas ciudades llegaba 4 ocho,
con una poblacién en conjunto de 716,587 individuos, 6 sea un ntimero casi
cuddruple del de cuarenta afos antes.

El aumento ha sido notable en algunas ciundades: Antofagasta tenia
7,588 habitantes en 1885, v en 1go7 alcanzé & 32,496. Punta Arenas, que
en 1885 solo tenia 850 habitantes, tenia 12,199 en 1go7. Por tltimo, Vifa
del Mar ha pasado de 4,859 habitantes 4 26,262 en los mismos veinte y
dos afos. i
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Santiago y Valparaiso, los dos grandes centros sociales v comerciales
del pais, no pueden compararse a este respecto con aquellas ciudades situa-
das en los territorios recién colonizados v explotados, 4 los cudles han afiui-
do en no escaso namero habitantes de Santiago y Valparaiso.

Hemos visto que el incremento de la poblacién en Chile es casi exclu-
sivamente vegetativo. En efecto, el numero de extranjeros que contribuyen
d formar el total de la poblacion representaba solo la insignificante propor-
ciom de 41 individuos por cada 1,000 habitantes en 1907, habiendo sido
mucho menor en los anos correspondientes a los censos anteriores.

Para mejor apreciar la insignificancia de esa proporcion, véase el cua-
dro siguiente de comparacion entre varias naciones americanas:

[ | N mero Extranjeros por
PAISES | bebiacion i dejextranjezoe de C;L::?}i:";lllltes
— . . e
Republica Argentina........... 4.043,000 1.004,527 248
Brasile o e .l 14.400,000 |  2.428,000 168
Chila e el (el | 134,524 4T
Estados Unidos......... ......| 76.303,387 | 10.460,085 137
MR o e A 3160 7,250 | 57,588 4
PAFASUayin) e st e 635,571 | 17,925 28
Wniguaysm i e 078,048 i G0, 104 92
Weneznelaftites S e e 2,590.981 [ 44,129 To

Otras condiciones de la poblacion de Chile que merecen ser tomadas
en cuenta junto conla unidad v homogeneidad de raza son la unidad del
idioma y la unidad de religion.

El idioma es uno sélo, por cuanto la lengua araucana y la de las tribus

patagonicas no son habladas mas que por los propios naturales en sus rela-
clones entre si; v para todos los demis el idioma tnico es el castellano.
La religion dominante casi en absoluto en el pais es la catélica, pues
en el censo de 1goy solo figuraron como disidentes 63,168 individuos, de
los cnales 37,002 eran chilenos y 26,166 extranjeros. Entre los disidentes
chilenos figuran 24,100 paganos, correspondientes 4 los indigenas de Arau-
cania, y 2,039 individuos sin religién.

Para concluir con el capitulo de la demografia, damos 4 continuacion,
condensadas en un cuadro, las ocupaciones 6 profesiones de los habitantes
que las tienen-
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NUPCIALIDAD

£l ntimero de matrimonios y su relacion con la poblacion, han sido en
los altimos anos los siguientes:

Matrimonios
ANOS | Poblacién Matrimonios \por 1,000 habitantes
|

TGO e e e ‘ 3.248,014 | 18,507 5.68
TG Dt e e e 3.254,451 21,271 6.53
T80 Sk e I' 3.303,919 21,491 6.55
O O e ot :

L ) 332,030 | 19,637 5-89
Término medio. ..... .. 6.16

En 1go8 la proporcion de matrimonios para cada 1,000 habitantes ué
de 7.1 en la Repiiblica Argentina, de 11.1 en el Brasil, y de 6.0 en el Uru-
guay.

Las provincias que en Chile dieron proporciones mas altas en 1gog
fueron las signientes:

Territorio de Magallanes, g.60 matrimonios por 1,000 habitantes.

Linares, 8.00 matrimonios por cada 1,000 habitantes,

Concepeidn, 7.13 matrimonios por cada 1,000 habitantes.

Y las que dieron proporciones mas bajas, fuercn las signientes:

Coquimbo, 3.67 matrimonios por 1.000 habitantes.

Atacama. 3.97 matrimonios por 1,000 habitantes.

Cautin, 4.49 matrimonios por 1,000 habitantes.

Para apreciar la nupcialidad por la relacion del ntumero de matrimo-
nios efectuados, no con la poblacién en general, sino con la poblacién en
estado de contraer matrimonio, tenemos las siguientes cifras:

Poblacién de Chile en 1gog, de hombres solteros 6 vindos, de zo a 60
anos, 335,933.

Id. de mujeres. de 144 55 anos, 406,032. Total: 831,065 individuos, de
uno 1 otro sexo, en estado de contraer matrimonio.

Matrimonios celebrados en el afio, 19,637.

1 habil resulta, pues, de 23,6 por cada

Su proporcion con la pobla
mil habitantes.
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La nupeinlidad de los principales puertos vy cindades fué en 1909 la
siguiente:

Matrimonios

Cindades Pablacion en Igojy Matrimonios por 1,000 habitantes
SR TE £ ot e s 40,171 1 20)4 | 7.3
Antofagasta. ...........| 32,490 325 10.0
La Serena. ... . 15,090 111 [ 0.0
Coquimbao. 12,100 73 [ 0.0
Valparaiso .. .. 162,447 1,304 3.5
San 332,724 2,318 0.9
Taleaizas i P 38,040 280 7.5
EhillAn s 34,269 348 10,1
CONCEPCIOTIY - o e et 35,330 279 7.8
Talcahuano. . ..... 15,501 270 17,3

En Valparaiso, Santiago y Taleahuano, consideramos como poblacitn
urbana la de todo el departamento, v lo mismo haremos en adelante.

NATALIDAD

Los nacimientos habidos en los tltimos anos y su proporcion con la
poblacion, han sido los siguientes:

Poblacion

Nacimientos

| Nacimientos
por 1,000habitantes

.| 3.248,014 117,123 36.1
3.254,451 120,104 38.7
3-303,019 120,733 | 392
3.329,030 129,333 38.8

38.2

Iin 1908, la natalidad por 1,000 habitantes fué de 38.0 en la Republi-
ca Argentina, de 26.1 en el Brasil, yde 32.4 en el Urnguay.

Las provincias que tuvieron mas natalidad en Chile en 1gog fueron las
siguientes:

Magallanes con 43.4 nacidos por cada 1,000 habitantes.
Llanquihue con 44.0 nacidos por cada 1,000 habitantes
Linares con 52.8 nacidos por cada 1,000 habitantes.
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Y las que tuvieron natalidad mds baja fueron las signientes:

Tarapacd con 31.

2

5 nacidos por cida 1,000 habitantes.

Tacna con 32.0 nacidos por cada 1,000 habitantes.
Santiago con 34.6 nacidos por cada 1,000 habitantes.

En el mismo afo la natalidad de los principales puertos v ciudades

fué la signiente:

CIUDADES

Poblacion en 1907

Iquique

Antofagasta... .......

Ja Serena .. .
Coquimbo... .......

Valparaiso
Santiago ... ...
(Iialcas =

Gliillan e e

Concepeion . .
Taleahuano

L 40,171
.| 32,490
15,9090
12,100

162,447

Nacimientos |

1,533
1,68¢
c97
794
5,054
L4779
2,013
1,62q
2,502
I,I1T4

Nacimientos
por
r.o00 habitantes

38.1
520
j().t:
65.5
49-3
444

1k

-5
¥}
o)

R T S ]

El cuadro que signe da la proporcion por sexos de los nacidos vivos en

los altimos anos.

; o |
= | [ — . E
T 005 117,123 60,134 | 51.3 56,080 48.6
T[Tl e 120,10, 64,537 5I.1 |. 61,507 ‘ 48.8
T8 [0 e | IR 66,331 51.1 63,422 | 488
(50 sy e 120,333 66,166 ST.1 63,167 | 48.8
derrntirmection IRt S I 51.I5 ‘ 48.75
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Segiin las estadisticas de los libros del registro civil la proporcion en
tre los hijos legitimos v los ilegitimos, ha sido la siguiente:

‘ | | 8=
| NACIMIENTOS ‘ { EB
Total | Z=-
SN0S de nacides | 1 [ 22
Legitimos = Ileaitimos ‘ :fQ 2
| ]
. L= e
| | |
e cameeninime | Sae e ! 72,926 44.197 | 68,24 3L.75
T 07 e o 126,104 | 80.783 45,321 | 64,06 35.94
|
1908...........| 129.733 ‘ 82,086 | 47,647 | 6327 36.72
Ig0g. .- .. --ee--| 120,338 | 80642 | 48,791 | 62,36 37:64
Térm. medio. ...... el (S e e | 62,04 36.77
! |

El tanto por ciento de nacidos ilegitimos es de 24.37 en el Brasil, de
25.1g en la Reptiblica Argentina, y de 26.61 en el Uruguay.

La proporcién en Chile es. pues. la mas alta.

Pero es necesario advertir que la ilegitimidad de los libros del registro
civil no corresponde mas que & una ficcién de la ley; pues es cosa conocida
v reconocida por nuestros propios estadistas, que en nuestras clases proleta-
rias se contraen un gran numero de matrimonios religiosos que no son ins-
criptos en el registro civil v cuyos hijos vienen asi. 4 adulterar la verdadera
proporcion de la ilegitimidad.

Las provincias que en 190g han dado mas alta ilegitimidad han sido
las siguientes:

Tacna con 46.7 por ciento de ilegitimos.
Coguimbo con 52.5 por ciento de ilegitimos.
Atacama con 53.6 por ciento de ilegitimos.

Y las signientes las que dieron la proporciéon mas baja:

Magallanes con 6.8 por ciento de ilegitimos.
Colchagua con 20.4 porciento de ilegitimos.
Curicé con 23 8 por ciento de ilegitimos.
Chiloé con 23.8 por ciento de ilegitimos.
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En el mismo afio la ilegitimidad ha sido la s'guiente

puertos y ciudades:

en los principales

| FETE L

NACIMIENTOS Haw

Total B

CIUDADES de s

nacimientos | a3 z

Legitimos legitimos S
Tquiguer nas = 1.533 | 886 O47 ‘ 52.4
Antofagasta .. . .| 1.68¢ 1,010 67 631
La Serena......| 897 414 483 | 46.0
Coquimbo.. .. .. 704 384 410 | 48.3
Valparaiso . .. .. 8 054 4.603 3.261 | 59.5
Santidgoie T B0 7,716 | 7 063 52.2
lalealin s, 2013 | 1,07 937 | 53.4
Chillin ... ... .. 1,029 1.197 522 | 67.9
Concepcion. . . . . 2,562 1.0G8 1,464 42.8
Talcahuano . . .. I,IT4 68z | 432 61.3

I | |

sobre ¢l total

9 de ilegitimos
de nacidos.

h b o e n somy

Lo tn o 4= J= J= n n Lo
%1 BSOS 0 Hes B

L2l enadro siguiente da la cifra de nacidos muertos y su proporeion con

los nacidos vivos.

Nacidos vivos

Nacidos muertos

1900 I17.123 2,947
S D e e 120,104 2775
1908, .. 120,733 3475
1009. . . 129.333 3,543

iFérmineirmedios .- oo &

Las provincias que
muertos fueron:

en 1gog tuvieron mas alta

Nacidos muertos
por 1oo
nacidos vivos

l_\'? l\) l_\J [ 3
=y S dn

proporcion de nacidos

Santiago con 4.7 nacidos muertos por cada 100 nacidos vivos.
Concepeion con 5.0 nacidos muertos por cada 1oo nacidos vivos.
Valparaiso con 5.0 nacidos muertos por cada 100 nacidos vivos.
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Y las siguientes las que tuvieron la proporeién mas baja:

Maule con 0.2 nacidos muertos por 100 nacidos vivos.
Arauco con 0.4 nacidos muertos por cada 100 nacidos vivos.
Tacna con 1.2 nacidos muertos por cada 100 nacidos vivos.

MORTALIDAD

En los altimos afos ha habido en Chile la siguiente mortalidad:

reras e L Tanto por mil Excesode na- Aumento por
Afios Leblagion Mygece | habitantes |Cidos sobre - ;1 6o0 habts,
| | los muertos
|_ I- ==1
1906. . . - 3.248,014 104 80 32.3 12,233 3.7
|
TQOFiee < 2| 3:254:45T 06.451 20.6 20,653 9.1
|
1968, ., 3.303,919 100,220 33.0 20,507 2.6
I1G0Q ... ... 3-:320,030 104,707 3.5 24,626 7.3
TS CINITIID SIT1C011 0 e e vt iy | |heat A | 6.5

[Zsta cifra de 31.6 por mil dela mortalidad media en Chile es, sin du-
da, excesivamente alta, y s6lo comparable con la de las comarcas mas in-
salubres del globo.

En 1908 ¢l tanto por mil de la mortalidad fué de 19.0 en la Republica
Argentina, de 19.3 en el Brasil y de 14.6 en el Uruguay.

Las provincias que en Chile tuvieron mas alta mortalidad en 1gog fue-
ron:

Tacna, con 36.6 fallecidos por mil habitantes.

Concepeién, con 37.4 fallecidos por mil habitantes.

Santiago, con 39.6 fallecidos por mil habitantes.

Y las siguientes las que tuvieron mortalidad més baja:

Magallanes, con 17.6 fallecidos por mil habitantes.

Valdivia, con 22.0 fallecidos por mil habitantes.

Llanquihue, con 22.4 fallecidos por mil habitantes.
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SelE s 7
La siguiente es la distribucion de los fallecidos segin el sexo:
" l le fall o) - o
S e Total de falle- - ey o/ de 05 de
ANOS | e | Hombres Mujeres e e i gres
1906...........| 104,890 53,931 50,050 5.4 48.5
ITT] 0L e i 90,451 49,092 | 47,350 50.8 ‘ 0.1
TOO8 o = 104,226 53,593 | 50.633 51.4 485
TO03 e | T 0 54,601 | 50,046 522 | V7.7
T(:rminrnnedia,,.._......__l..........,|._...__.__, 51.4 48.4
I |

La distribucion de los fallecidos por edades fué la signiente en 190g:

Edades Ntmero de fallecidos Por 1,000
Menores de un aiio.. ...... 40,767 389.33
de T Sianos. o I8:276 120.79
de 6 a20afos. .......... 8.904 85.01
desrdq5anos .. 20,020 1G1.24
de masde 45 anos....... 2L.740 207.00

Como se ve, por este cuadro, la mayor mortalidad es la correspondien -
te 4 los primeros anos de la vida, siendo de cerca de 309, la de los menores
de un ano, y de mas de 519, la total de los ninos hasta de 5 anos. e ma-
nera tal que sise disminuyera esta sola cifra de mortalidad al término me-
dio universal de 209, mds 6 menos, la mortalidad general de Chile pasaria a
fignrar entre la de las naciones de mortalhidad méas 6 menos media en el Uni-
verso, y no entre la de las mortalidades mis altas como hoi sucede.

Las causas de esta excesiva mortalidad de nifios han sido desde tiempo
atris estudiadas por el Cuerpo Médico, v pueden resumirse en un gran des-
conocimiento de la higiene de la infancia, principalmente en cuanto 4 la ali-
mentacion, y en las condiciones de permanente insalubridad en que viven
nuestras clases proletarias.

EEn cuanto a las enfermedades. causas directas que determinan las de-
funciones, no podemos darlas sino con reserva en cuanto i su exactitud, por-
que los servicios de estadistica se llevan todavia en el pais en forma y con-
diciones que dejan mucho que desear. Il cuadro siguiente servird, no obs-
tante, para dar una idea siquiera sea solo relativa en cuanto 4 este 1mpor-
tantisimo punto.
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, | ANOS
CLASIFIZACION
EMA DE BERTILLON
| 1906 1907 1908 1909
5,620 4,301
3,341 858
>, 372 174
i) 47
& nquvln( h 3,034 2,475
Difteri T - b 450 280
Gripe-influenza. ... S| 2817 2,034 3,902
Célera nostras 472 511 133
]Jmpn!(rn 882 G 261
te hu'l:r;n 54 208 220
Erisipela . . .. 78 112 141
Pastula mdl:g_n'l i o 210 173 206
Rabia .. 7 3
Tuberculos 35 7l
Id. pulmrum 8,587 8, 3Ini
Td meningea. . 100
I, abdominal . 29 ﬁ-ln
Td. ¥ 187 383
Id, g 713 217
Id. generalizada | 305 162
Escrofula. . .... i 39 66
Sifilis y 11lrnm|a"m c[ol 1dullo 359 146
Cinceres del aparato d]gea-nvo H67 48
Cancer de los organos genitales (iu
LE LT e Ay e TR s 105 55 =8
Grganos 6 no espe
g e 497 548 G670
Reum.m-mo articular agudo. . 854 713 808
Id. cronico y gota. (il 15 54
Dighetess .o oo, po 71 122 i
Aleoholismo ...l aTT 192 202
II.—Enfermedades del sist
nervioso y de los érganos de los
sentidos
Meningitis simple.. 852 1,009 3,080 2,942
Con[ge‘ihon\ hvlnm T 4,470 3,167 3.863 6,191
Epilepsia........ ¢ 192 112 : | 116
IIl.—Enfermedades de! aparato
circulatorio
Pericarditis v endocarditis aguda. | 1586 ’ 169 161 153
Enfermedades orginicas del cora.|
L Vi, v o e i i s U G 3,708 | 3.443 3.047
Angina de pecho... 235 199 196
Enfermedades de las arteria;
roma, aneurisma, ete 151 113 768
Afecciones de las venas. .. a8 8 | 39
Hemorragias 243 268 ‘ 315
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. AROS
CLASIFICACIOXN
SEGUN EL SISTEMA DE BERTILLON|
1906 | 1907 | 1908 19049
| |
|
IV.—Enfermedades del aparato
respiratorio
Bronguitis aguda. . (] 407
Broneo-neumonia . 1 636,
Neumonia 7 14,8514
Pleure T (i}
Asma . 52 324
V.—Enfermedades del aparato
digestivo
1,008 304 167
Enteritis en menores o ],!i.ah 1,659 2 408
I en mayores de St a6l 724 1,264
Hernias y obstrucciones  intesti-
nales 170
(Jl.;‘ 362
=
21
: 202
Caleulos biliarves. . . . : G7
Otras afecciones del hig do. . 256 ]

Peritonitis simple no ]JIlll[JL‘I-
Otras afeceiones del aparato diges-
e e e
Apendicitis y flogmon de la fosa

A e T

VI. —Enfermedades del aparato
urinario y de sus anexos

medades, compre
s nameros 121 a 1'“
on de Bertillon. .

Hemorra

parto.
Sep |1iccm
Albuming

puerperal. .
iy nLIJmp-em, ]]illl

wecidentes puerper Jo-
(muerte sabita).. ...

HIGIEN

167
78

280

218
180

291
165

a7

70

GL
2006
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CLASIFICACION |

SEGUN EL SISTEMA DE BERTILLOXN|

VIIL. — Enfermedades de la piel
¥ tejido celular

[ I'l,f_[['l_']]:l.-,..,..........,...,-|

Flegmon. :
Otras ulfnlnuulnlu

IX.—Enfermedades de los 6rganos
de la locomocion

Afecciones no tuberculosas de los
huesos ety o
Enfermedades no tubercnle ni|
reumiticas de las articulaciones|

X.— Vicios de conformacion |

Vieios de conformacion congénitos
en nacidos viv

XI—Primera infancia

Debilidad congénita, ictericia ¥
eselerema. 2 ol
ras enfermed de

la primera ir s
Falta de cuidado. ....cooviuenn !
XII.—Veiez
Debilidad senil.........o... S

XII.— Afecciones producidas por
causas exteriores

Suicidic
Fractur

Absorcion de
Otros envenenamientos agudos. . .
Otras violencias exteriores. .. ....

XIV.-Enfermedades mal
definidas

Hidropesia. . o e
Muerte subita.
Can no especificads

Cansas que no hemos anotado imr
snescasovalor. Ll sl |

POTAEES. /asori e ae

ANOS
1906 ‘ 1907 1908 1909
72 52 (it 70
3 I 2 ]
21 5 14 a
H) 4 {1}
7 5 31 50
1 ] ) 12
81 257 8 397
1,145 1,159 1,729
86 53 367
: 5
1,280 1,103 1,189 1,435
67 77 58 68
5,046 1,947 2,490
205 412 418
428 4090 | 376
61 133 22
] 5 71 8
20 14 17 43
223 52 16 120
101 219 208
242 219 212 210
33,642 37,026 34,371 21,384
1,200 1,144 1,177
104,800 06,451 | 104,226 |
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Una simple ojeada al cuadro que precede hace ver claramente la
enorme proporcion con que figuran entre las causas determinantes de la
muerte las enfermedades infecto-contagiosas ¢ enfermedades en su mayor
nimero evitables.

En 1g90g, por ejemplo, tenemos las siguientes cifras:

DEFUNCIONES

CAUSAS DETERMINANTES DE LA MUERTE Nimero de PI'U]"LII'(![\"!I] I'J'{I!'(il‘L‘-ii-\ll
por 100 por 100
fallecidos defunciones | habitantes

Enfermedades infectivas y contagiosas.. ... .. o | 43,0 13,6
Las otras causas de defuncion anotadas.. . ... 59,685 | 57,0 | 17.9
TOTALES . o1 o DO ACBOT O ETe 104,707

Resumiendo por grupos segun el sistema de Bertillon, la mortalidad
en el mencionado ano 1gog fué la siguiente:

i | DEFUNCIONES
| |
e . ;MU T
GRUPOS | CAUSAS DE MUE i |P:opnmc | Prosorcion
UIETO 461100 de-|por mil habi-
‘ absoluto ‘ funciones [tantes (Gnac.)
1L ‘En fermedades generales. . ............. | 80,397 [ 29.04 ‘
11 Id. del sistema nervioso y de|
los érganos de los %ent]dual |
111 | Id. del aparato circulatorio.. ... |
v Id. del aparato res 1
i | Id. del aparato digestivo. .
VI Id. del aparato génito-u
| Anexos .
VIL |Estado puerperal........... e
sobre
VIl Enfermedades de la piel y tejido celu |
IX Id. de los érganos de locomo, |
X | Vicios de vunfnrmm 10D i e aisinils |
XI IPrmera Anfaneiass s sl e e ‘
XIT T B e e o e
XIII \ft‘t‘c‘onus plt\d\:eulus por cau exte |
iores. |
X1V 2




132 V CONFERENCIA SANITARIA

Un estudip més circunstanciado de la mortalidad en 190og en sus pun-
tos culminantes, nos manifiesta que !as enfermedades que han contribuido &
ella con mas altas cifras han sido las signientes

En el grupo de las enfermedades generales, 1a fiebre tifoidea, la viruela,
la alfombrilla, la coqueluche. la gripe v la tisis pulmonar;

En las enfermedades del sistema nervioso, las meningitis, la conges-
tion y la hemorragia cerebral;

“n el grupo de las enfermedades del aparato circulatorio, las afecciones
organicas del corazén y de las arterias;

En el grupo de las enfermedades del aparato respiratorio, la pneumonia;
la bronco-pneumonia y la bronquitis aguda;

Y en el grupo de las enfermedades del aparato digestivo, las diarreas y
enteritis de los ninos v de los adultos v la cirrosis del higado.

Las afecciones comprendidas en los otros grupos de la clasificacion de
Bertillon no ofrecen mayor interés desde el punto de vista de la estadistica.

Entre las enfermedades enumeradas hay algunas que merecen observa-
cion especial.

Vemos desde luego que la pneumonia, la bronco-pnenmonia y la bron-
quitis aguda produjeron 17,460 defunciones sobre un total de g3,323 de-
funciones especificadas, ¢ sea, un 20.99%; en la cifra de la mortalidad.

Que la tisis pulmonar produjo por si sola 8,657 defunciones, y en con-
junto con las demas afecciones tuberculosas, 9,083, 6 sea un 11.99, de la
mortalidad especificada.

Y en seguida, que hubo 5,719 defunciones ocasionadas por la fiebre ti-
foidea y 3.172 por la viruela, 6 sea 6.89) y 3.89, respectivamente, de la
mortalidad especificada.

De manera que un 43.4% de las defunciones clasificadas han sido pro-
ducidas por enfermedades que estd en la mano del hombre, si no evitar en
absoluto, por lo menos reducirlas en su accion demogréfica 4 cifras muy in-
feriores.

Esta mortalidad evitable es en realidad algo mayor; pues légicamente
podemos agregarle una no pequeiia parte de la producida por otras enferme-
dades que también estd en la mano del hombre dominar en cierta proporcion
por medidas de higiene general, como serian en el presente caso la alfombri-
lla, la escarlatina, la coqueluche, la difteria y la gripe, que en conjunto oca-
sionaron 7,631 defunciones en 1gog, v las diarreas y enteritis de los nifios v
de los adultos que en ese mismo afio ocasionaron 5,606 defunciones, 6 sea
entre ambos grupos un 15.89) de la mortalidad clasificada.

De modo, en resumen, que 39.29;, de la mortalidad de causas clesifica-
das pertenece 4 aquella clase de mortalidad que una buena organizacién de
los servicios de sanidad y de higiene piblica ha conseguido reducir 4 cifras
muy inferiores 4 las nuestras en los pueblos y naciones que han querido dar
4 esos servicios la importancia que merecen.
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El cuadro siguiente manifiesta la mortalidad absoluta y relativa de los
principales puertos y ciudades de la Repiblica en 1g90q.

CIUDADES

LD e e s e s
N o o o Sl B S DT o et

| T 1 e e e o e e T e s

Chillin., . .
L T H 10 PY s P P o P e A T

Taleahmano. o o e s

Poblacisn Fallecidos

en 1907 Falleeidos por 1,000

habitantes
40,171 1,699 12.2
32,496 I 1,296 39.8
15,0496 ' 712 44.5
12,106 | ks 50.2
162,447 6,759 8.0
a3 4 18,282 4.9
S8,0406 1,980 52.0
34,269 1,731 50.5
35,330 2,057 7243
153,561 1,112 T4

Este cuadro revela un hecho en abierta contradiccién con lo que su-
pone la opinién dominante, y manifiesta asi que la estadistica sirve cierta-

mente para poner las cosas en sn 1I1g211‘-

El hecho 4 que nos referimos es el

de que la mortalidad de los puertos del Norte de la Repablica es menor que
la de todas nuestras principales ciudades cuyva mortalidad excede en gran
proporcién 4 la mortalidad de nuestros dos principales centros de pobla-
cién, Santiago y Valparaiso, cuya mortalidad nos parecia ya excesiva.
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Salubridad de las Poblaciones

Aguas Potables

(P. L. Ferrer R.)

Tl Estado sostiene la mavoria de los servicios del agua potable.

Actualmente hay en explotacion 57 servicios, de los cuales correspon-
den 43 @ la Direceion Fiscal, 104 las Municipalidades y 4 a particulares.

La Inspeccion General de Hid ca, dependiente de la Direccion Ge-
neral de Obras Publicas, hace hoy dia numerosos estudios sobre aguas po-
tables y tiene en ejecucion las siguientes obras importantes: trabajos de
mejoramiento en construccion, 6; obras nuevas en construccion, 16; estu-
dios terminados para dotar de agua a poblaciones, 13; para mejorar dichos
servicios, 6; obras en estudio para mejorar servicios, g; en estudio para
obras nuevas, 11; quedando actua'mente sin estudio v sin servicios fiscales
6 municipales s6lo 6 cindades.

Los servicios de agnas potables del pais los dirigen las administracio-
nes fiscales 6 municipales, segiin los casos, correspondiendo la direccion téc-
nica de la ejecucion de las obras al Ministerio de Industria y Obras Pa-
blicas, por intermedio de las oficinas de hidraulica.

La calidad de las aguas es estudiada por el Instituto de Higiene de
Santiago,

En capitulo especial publicamos, mas adelante, una memoria sobre los
servicios de aguas potables en construccion, en todo el pais, escrito para
este libro por el ingeniero jefe de la Inspeccion General de Hidraulica don
Guillermo Hlanes, estudio que corresponde al tema de la V Conferencia Sa-
nitaria, que pide la especificacion de lo efectuado en estos dos altimos afios.

Antes expondremos, en ligero resumen, los servicios en explotacion dé
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Santiago v Valparaiso, y 4 continuacién expondremos un cuadro que sin-
tetiza todos los servicios de agua potable de la Reptiblica.

SanTiaGo.—El Instituto de Higiene practica, quincenalmente, desde
el afio 18q4, seis afios antes que en Paris, andlisis quimicos y bacterio-
logicos de las aguas potables de la capital.

Los andlisis se ejecutan sobre diversas muestras tomadas en los estan-
ques de captacion v en las llaves de este servicio del mismo Instituto.

La calidad del agna potable de Santiago ha sido calificada quimica-
mente de muy buena; su temperatura en los estanques de reparto no pasa
de 15 4 160 centigrados; los analisis demuestran que sus sales se hallan en
proporcion normal para una agua potable, teniendo solo indicios infinite-
simales de cloro y amoniaco.

Los analisis de las aguas de Vitacura, practicados en la Seccién de Mi-
croscopia y Bacteriologia en estos tltimos afos, han dado un promedio de
46 colonias de bacterios por centimetro ciibico; se han observado, en algu-
nos andlisis, méximas de 204 colonias en el verano y el minimum de 5 en
el invierno. Las de la quebrada de Ramén han dado un maximum de 134
v un minimum de 8 colonias. El bacilus coli se ha encontrado tres 6 cuatro
veces en el afio, en las diversas muestras quincenales; vale recordar que en
las aguas de Paris todos sus analisis han acusado la presencia del bacilus
coli. El bacilo de Eberth no se ha encontrado en las aguas potables de
Santiago.

*
£

Los siguientes detalles sobre el servicio de la ciudad de Santiago nos
ha suministrado el ingeniero de la Empresa, don Jorge Neut:

«Los primeros trabajos hechos para dotar 4 la cindad de Santiago de un
conjunto de obras para una buena distribucién de agna potable, datan de
1865.

El agua escogida para la bebida fué la del estero de la Quebrada de
Ramén, que se usaba desde tiempos inmemoriales para el mismo objeto,
trayéndola en animales de carga. Una toma establecida al pié¢ de los cerros
orientes de la ciudad desviaba las aguas a un canal de tierra de 3 kildme-
tros de largo que las conducia 4 dos depdsitos situados en La Reina, 4 7
kilometros de la entrada oriente de Santiago.

Estos dos depdsitos tienen una capacidad total de 28,000 metros ci-
bicos.

Desde estos depésitos el agua se conducia por un-acueducto aboveda-
do y subterraneo hasta las puertas de la cindad 4 un pequeno estanque de
unos treinta metros cibicos, conocido con el nombre de «Cajita del Semina-
rio» y del cual arrancaba la cafieria matriz que surtia la red de distribucion.

Con estas obras se llegaba a repartir de 15,000 4 20,000 metros cibi-
cos diarios.
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Ya desde 1888, esta cantidad de agua se hizo deficiente.

De 1892 4 1895 se captaron, por medio de drenajes subterraneos, un
conjunto de vertientes sitnadas en Vitacura 4 unos 6 kilometros de la ciu-
dad; estas captaciones se ensancharon en 1900, en 1go6 v, por tltimo, desde
1908 se completa la captacion de las dltimas vertientes disponibles. Los
drenajes tendrin un desarrollo total de cerca de 3 kilémetros.

Las aguas, tanto de Ramdén como de Vitacura, fueron conducidas por
canerias cerradas, en lugar de canales v acueductos. desde sus tomas hasta
los estanques, teniendo esa red un desarrollo de 14 kilometros de canerias
de 1 metro hasta 400 milimetros de diametro.

En estas obras, como en las proyectadas, se usa la conduccion del agna
por gravitacion, merced 4 las felices circunstancias topograficas.

IEn 1896 se construyd un estanque cubierto de 20,000 metros cubicos,
en Providencia, que recibe las agnas de la Quebrada de Ramon y de Vita-
cura. De este estanque arrancan las nuevas cafierias matrices de distri-
bucion.

Durante el presente ano se concluyd la construccion de dos estanques
mis de 20,000 metros cibicos cada uno, lo que asegura una reserva de
60,000 metros eibicos. Estos estanques estan situados 4 2,600 metros de
Santiago y a unos 33 metros sobre la plaza de Armas.

En todo este periodo, desde 189z, se ha desarrollado anualmente la red
de distribucion; este ensanche se generalizé v concluyé en 1gog, conjunta-
mente conla ejecucion de las obras del alcantarillado. Estas canerias tie-
nen en la actualidad un desarrollo de 350 kilometros con un didmetro de
oo a 40 milimetros.

Iin estas condiciones se ha llegado 4 aumentar el agua disponible para
Santiago de 33.000 metros ciubico: diarios, que se producian en 1895, 4
63,200 metros cubicos diarios en 1910; pero el consumo ha tomado adn
mayor incremento, de tal modo que de 19,500 metros cibicos en 1895 ha
llegado i mas de 80,000 en la presente época, pues se consume toda la pro-
duccion sin poder satisfacer las exigencias del consumo.

En vista de esta situacion, se ha resuelto la ejecucion de grandes obras
para remediarla.

Se conduciran 4 Santiago las aguas del estero del Manzanito, desagiie
de las lagunas del Encanado y Negra.

Los estudios estan concluidos; la parte mds importante del trabajo se
compone de un acueducto de g5 kilometros de largo. El costo del proyecto
serda de 10 4 12 millones de pesosoro de 18 peniques. Con estos trabajos se
asegura una mayor produccion, 4 lo menos, de 250,000 metros ctbicos dia-
rios. Se espera concluir estas obras en tres a cuatro anoss.
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El precio del agua en Santiago es de 10 centavos el metro ciibico, con
algunas rebajas para los grandes consumidores.

El sistema de distribucién es el de medidores y aforos, pero estos alti-
mos se estdn suprimiendo también por medidores, en cumplimiento delaley-

Varparaiso.—El servicio de agua potable de nuestro principal puerto
es efectuado actualmente por el Fisco 4 pesar de ser la empresa de propie-
dad Municipal.

El abastecimiento primitivo llamado del«Saltos fué inaugurado en 1880;
el actual del lago de Penuelas fué terminado en rgoo.

Penuelas es unlago artificial. formado por un tranque, de aguas plu-
viales, que caen sobre una superficie de g,100 hectareas, 4 329 metros sobre
el nivel del mar, de hoya hidrogrifica de formacién granitica é impermea-
ble 4 una pequena profundidad; el lago propiamente tal cubre 1,900 hectda”
reas, alcanza una profundidad de 15 metros v tiene un contenido de
§5.000,000 de metros cibicos; puede suministrar anualmente, sin agotarse
en anos secos, un caudal de 12,000.000 de metros cibicos. El tranque esta
situado 4 15 kilometros de Valparaiso, teniendo su muro central 480 me-
tros de longitud en su coronacién, 120 metros de ancho en su base, con una
altura de 22 metros desde el fondo de la excavacion.

Ellago hace las veces de estanque de decantacion; las aguas antes de
salir para los filtros pasan por un estanque colador. Funcionan hoy dia cinco
filtros de arena de 60 metros de longitud, 50 de anchura y 170 centimetros
de profundidad, con pisos v paredes de concreto. Diversos sistemas mecani-
cos mantienen uniforme velocidad, igual altura en los estanques, presion
media calculada, sin obstrucciones, ete., pudiendo suministrar cada uno de
estos estanques 8,000 metros cibicos de agua filtrada en 24 horas.

El agua potable filtrada sigue por gravitacion, por acueducto subterra-
neo hasta los estanques de distribucién, siendo el principal el del cerro del
Vigia, cerca de la ciudad; el acueducto tiene 1g kilometros delargo, con 10
sifones metalicos invertidos de 1,750 metros de longitud y de 17 thineles de
2,600 metros. El cauce de la alcantarilla tiene 0.80 metro de ancho y 0.0
de alto, con pendiente de un milimetro por metro y con entradas cada
100 metros.

El consumo medio diario es de 23 mil metros ciibicos, subiendo a 35 mil
6 poco mas en el verano v bajando al rededor de 17 mil en el invierno.

El agua del Salto, extraida con bombas, agrega 6,000 metros ciibicos
mas, para el consumo diario de Valparaiso.

Con todo, esta cantidad de agua no alcanza a abastecer las necesidades
de la poblacién. En los afios secos son muy graves los perjuicios que reciben
sus habitantes.

A fin de obviar estas dificultades el Ministro del Interior acaba de apro-
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bar, en 5 de Septiembre del presenteano, la iniciacion de nuevas obras en
Concdn, para aumentar el agua potable de Valparaiso. El nuevo acueducto
tendra 21 kilémetros de longitud vy su costo sera de § 5.228,400 moneda
corriente; debiéndose terminar los trabajos en doce meses.

Iistas obras podrin proporcionar 25,000 metros cabicos de agua diaria-
mente, que serd conducida 4 los estanques de Placeres y Rodriguez desde
donde sera distribuida 4 la parte alta y baja de la ciudad.

El agua se tomard en Concén Bajo, signiendo desde alli el acueducto
en linea recta hasta alcanzar la altura de Cochoa; para esto serd necesario
instalar en Concon Bajo una bomba de 7oo caballos de fuerza. Se estima
que con esta fuerza el agua llegard hasta el estanque de Los Placeres, situa-
do 4 40 metros de altura sobre el nivel del mar. En el estanque Los Place-
res se instalard una bomba de cientos cuarenta caballos de fuerza, con la
cual se podra elevar el agua al estanque de Rodriguez situado & 150 metros
de altura sobre el nivel del mar. :

Para economizar actualmente el agua potable se ha comenzado la eje-
cucion de un gran estanque de agua de mar en el cerro de la Carcel, para
el riego de las calles, lavados higiénicos y servicio contra incendios.

El puerto de Valparaiso quedara, pues, antes de un afio, con espléndida
dotacion de agua. -

El precio del agua, en la planta baja, es actualmente de 2o centavos
por metro cibico, hasta un consumo de 30 metros mensuales, y en la planta
alta es de 17 centavos porigual cantidad; el exceso de 30 metros se cobra
4 razén de 1ocentavos. < ’

Los andlisis quimicos del agna de Penuelas practicados en el Instituto
de Higiene acusan buenas condiciones por término medio y los exdmenes
bacteriologicos dan 30 colonias de bacterios por ¢. c. 4 la salido de los filtros
v en los acueductos, 144 colonias en el deposito central de distribucion y
68 colonias en las llaves de agua de Valparaiso.

OTRAS CIUDADES PRINCIPALES

Tacna.—Utiliza las agnas del rio «Caplinas v del canal «Uchusumas,
que se depositan en 5 estanques de decantacion, se aprovechan 1,250 me-
tros ctibicos diarios, ¢ sea un promedio de 130 litros diarios para la pobla-
cion calenlada de g,000 habitantes. Los servicios corrientes cuestan 3, 5
8 pesos, segin categoria. Las agnas sobrantes de los estanques salen por
rebalse v sirven para la limpieza de las acequias dela cindad.

Arica.—El agua usada es de pozos; hay pozos piiblicos para ios pobres
v servicios municipales y particulares en casi todas las casas. No hay con-
trol higiénico de ninguna clase para el uso delas norias, de las cuales se saca
el agua 4 baldes, siendo muy pocos los servicios que cuentan con bombas G
molinos de viento.
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Lasletrinas estin cerca de los pozos. La profundidad 4 que se encuen-
tra el agua en la parte alta es de 25 6 mds metros y en la parte bajo estd a
pocos metros, 6 4 menos de uno, en algunos zonas.

Los analisis quimicos practicados declaran 4 estas agnas nocivas y peli-
grosas.

La poblacion de Arica, de 6.000 almas, y la importancia de este puer-
to, exigen un servicio mas higiénico.

La Empresa constructora del Ferrocarril & La Paz, tiene la obligacién
de proveer é instalar una caneria de acero de 4 pulgadas de didmetro como
minimum, para surtir de agua abundante de las vertientes del Tacora. El
agua aprovechada ahora es delas nieves de los cerros de acaravi, toma-
das 4 4,000 metros sobre el nivel del mar, y préximas al kilémetro 250 de
Ia linea del ferrocarril de Arica 4 La Paz. Il largo de la caneria, hasta el
puerto, tendra 126 kilémetros, v sélo podra surtir a la poblacién con 330,000
litros diarios, pués el resto, 6 sean 500,000 lifros, serd para satisfacer las
necesidades de Arica.

Pisacua, IpuiQue, TocoriLia v ANTOFAGASTA.—Tienen surtidores
particulares, que mantienen precios muy altos para el agua, como otras
pequenas poblaciones del norte, algunas con servicios de agua de mar resa-
cada y cuyos precios suben a 4, 6 y hasta 10 pesos por metro cibico, como
vale en Iquique.

£l Supremo Gobierno ha solicitado del Congreso la autorizacion para
gastar § 3.000,000 en dotar 4 esta importante ciudad de Iquique de agna
muy buena de las vertientes de Chintaguay, y d razén de 150 litros por ha-
bitante.

El servicio mas importante de la zona salitrera es el de Antofagasta.
Establecido por ley de 1888, obtuvo la concesion de las aguas del rio San Pe-
dro, traidas de un estanque de origen 4 3,826 metros sobre el nivel del mar,
aguas que resultaron de mala calidad, por lo cual el Gobierno tuve que ha-
cer nueva concesion para aprovechar las vertientes del cerro Polapi, situa-
das 4 27 kilometros del estanque de San Pedro, aguas que se utldizan en
Antofagasta desde 1gor, i razén de 25 litros por habitante, mis 6 menos
Las aguas del Loa se aprovechan en cafieria aparte para las necesidades de
la industria salitrera a razon de 7,000 metros cibicos diarios.

Las aguas potables de Antofagasta son traidas de 340 kilémetros de
distancia, y se vende 4 8 1,40 el metro cibicos en la parte provista de red
y se revende en carretones a § 6 elmetro cibico en el resto de la ciudad

Tarrar.—El agua serd extraida por medio de bombas de la napa subte-
rranea de la pampa salitrera que se encuentra como 4 30 0 40 metros de
profundidad en el punto denominado Catalina del Sur, 4 8o kilémetros
de Taltal.

Esta agua sera tratada por el procedimiento Howatsen, G otro similar
4 fin de reducir su dureza permanente que es de 729 -

La dotacion por dia y por habitante serd de 23 litros, para una pobla-
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cién futura de 24.000; la actual es de 12,000 habitantes. Esta red serd solo
para bebida; otra caneria de agua salada sera aprovechada para lavado de
alcantarillas 4 razén de 75 litros por dia y por habitante.

%
* *

Las demis ciudades del centro v sur tienen servicios mas 6 menos apro-
piados, pero que constantemente se estan perfeccionando.

Las obras de aguas potable y saneamiento efectuadas por la Direccién
de Obras Puablicas con fondos puestos a su disposicion por el Ministerio del
Interior, son actualmente numercosas y de gran importancia para la salubri-
dad general del pais.

En 1910 se contrataron obras por valor de § 0.035,30564 oro y
8 2.278,330.18 m /c, invirtiéndose en su ¢jecucién $ 3.033,636.87, debiéndose
mvertir el resto en el presente ano. Se han iniciado ademas por adminis-
tracion, en estos dos dltimos anos, obras de igual naturaleza por valor de
S 3.800,088.62 oro v $ 1.430,575.83 en moneda corriente.

El siguiente cuadro, confeccionado por la Inspeccion General de Hidrau-
lica enumera v clasifica todos los servicios de agua potable de la Repiblica.
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Obras de agua potable en construceion.—1909 a 1911.

(Guillermo Illanes, Inspector General de Hidrdulica)

Il Supremo Gobierno, penetrado de la importancia que tiene para el
mejoramiento de la higiene y salubridad pablica el establecimiento de
obras destinadas 4 abastecer de agua abundante y de buena calidad para
la bebida de los habitantes v aseo en general, v la instalacion de obras
herméticas debajo de la superficie del suelo para conducir, en el mas breve
tiempo posible, las aguas usadas v materias fecales fuera del recinto ha-
bitado, se preocupa con especial interés de la construccion de ellas.

Segun el articulo 24 de la ley vigente de Municipalidades, corresponde
a estas Corporaciones conocer de todo cuanto se refiere 4 la higiene y es-
tado sanitario de las localidades, quedando en consecuencia incluidos den-
tro de su jurisdiccion la atencion de los servicios de agua potable v sanea-
miento; sin embargo, en la prictica, no todas las Municipalidades han
podido por razones pecuniarias hacerse cargo de la instalacion de estos
servicios. Para ejecutar los de agna potable, recurrieron en un principio a
la subvencion fiscal; después solamente invirtieron fondos en la adquisi-
cion de las fuentes v de los terrenos para las obras de captacion, estan-
ques v colocacion de cafierias, haciendo las obras el Fisco, con excepeion
de la red de distribucion (decreto reglamentario de 2 de Julio de 1902); v
posteriormente quedaron desligadas de toda obligacion en virtud de la ley
nium. 1,835 de 12 de Febrero de 1906, que autorizd al Presidente de la Repu-
blica para contratar en licitacién publica y a precio alzado la ejecucion de
los proyectos de provision v mejoramiento de los servicios de agua pota-
ble de todas las poblaciones que tengan estudios definitivos terminados.

Lincuanto d lasobras de alcantarillado, la ley niim. 342 de 19 de Febrero
de 1896 autorizo 4 las Municipalidades que funcionaran en ciudades ¢ vi-
llas de mas de 5,000 habitantes para establecer como obligatorio el servicio
de desagiies por medio de alcantarillas, facultandolas para contratar con
empresas particulares la construceion y explotacion de estas obras.

La Municipalidad de Santiago y otras, haciendo uso de esta autoriza-
cidn, quisieron implantar con sus propios recursos este importante servicio,
pero desgraciadamente fracasaron y los Poderes Pablicos se vieron en la
necesidad de traspasaresta obligacion al Fisco, dictindose al efecto la ley
nam. 1,624 del ano 1903, que autorizé la contratacion del alcantarillado de
Santiago, v posteriormente las leyes niim. 1,835 de 14 de Febrero de 1906,
que extendié esa autorizacion 4 las ciudades de Talea y Concepcion, y
la nim. 2,106 de 19 de Febrero de 1908, 4 las ciudades con mas de 10,000
habitantes.

De manera, pues, que en la actualidad los servicios de agua potable y
alcantarillados se hallan en poder del Fisco, por cuya cuenta corren los
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gastos de estudio, instalacién y mejoramiento, pudiendo explotarlos y ad-
ministrarlos en la forma v condiciones que mas adelante se senalan.

El programa que se sigue en la ejecucion de las obras de abasteci-
miento de agna potable es el siguiente:

Escogida una fuente que por sus condiciones fisicas y abundancia
puede utilizarse para la provision de agua potable de una cindad, se toma
una muestra 4 fin de que sea analizada por el Instituto de Higiene, y decla-
rada su bondad para la bebida, se procede al estudio del proyecto de las
obras porejecutar.

El proyecto comprende: las obras de captacion, que deben disponerse
de manera que el agna que deriven no esté expuesta 4 contaminaciones;
estanque de decantacion v filtros (si fuere necesario), una caneria que lleva
las aguas 4 un estanque regulador del consumo, y finalmente una caneria
matriz que las lleva 4 la poblacion en que se trata de establecer el servicio,
donde se distribuye mediante una red de canerias dispuesta en forma de
malla.

La capacidad de las obras de toma—hasta el estanque regulador inclu-
sive—se calcula tomando por base el consumo medio por habitante y por
dia, consumo que se fija teniendo en cuenta el servicio privado, piablico ¢
industrial que la ciudad requicre y considerando el aumento probable de
poblacion en un periodo de 60 anos mias 6 menos. La capacidad de la ca-
fieria matriz v red de distribucion se fija tomando en cuenta las exigencias
del consumo maximo.

Terminado el proyecto de las obras se somete 4 la consideracion del
Consejo de Obras Pablicas v después de aprobado por éste, se eleva al co-
nocimiento del Supremo Gobierno, quien, después de prestarle su aproba-
cion, dispone la ejecucion de las obras 4 contrata, previa licitacion pablica.

Segiin laley ntm. 1,835 de 14 de Febrero de 1906, las obras que hubieren
sido ejecutadas o se ejecutaren con fondos fiscales, se considerardn fisca-
les hasta el reembolso de las sumas invertidas por el Estado en su ejecu-
cion, y llenada esta condicién pasaran a ser propiedad de las respectivas
Municipalidades, en cuyo poder no podran ser embargadas, enajenadas y
gravadas en modo alguno, scgin lo prescribe la ley nfim. 1.246 de 2 de
Septiembre de 18qgq.

En conformidad con lo que se establece en el decreto reglamentario
del Ministerio del Interior nim. 3.794 de 14 de Julio de 1906, la direccion in-
mediata de la explotacién de los servicios de agua potable estd 4 cargo de
una Junta compuesta del Intenednte ¢ Gobernador del Departamento,
que la preside, del primer Alcalde, del Tesorero Fiscal, que es Tesorero de
la Empresa, v de dos vecinos nombrados por el Presidente de la Repiblica.

[En las poblaciones que no hubiere Intendente 6 Gobernador. ni Teso-
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rero Fiscal, estos funcionarios son reemplazados por las personas que nom-
bre el Presidente de la Repuablica.

El Supremo Gobierno fija el precio 4 que debe proporcionarse el metro
ciibico de agna en cada localidad, de manera que pague el siete por ciento
del valor de las obras, los gastos de explotacion y conservacion y los del
ensanche del servicio con arreglo al incremento de sus necesidades.

En vista de lo dispuesto en la ley nam. 1,230 de 28 de Julio de 18qg,
disfrutan de consumo gratuito de agua potable los Ferrocarriles del Estado,
los establecimientos de beneficencia, de ensenanza nacional v particular
gratuita y todos los establecimientos fiscales.

Pasamos a hacer una exposicion ds= las obras de agua potable que se
han terminado v se ejecutan durante el periodo de los dos ultimos anos:

Coprard.— Ll abastecimiento de agua potable de esta ciudad s
por carretones que llevaban el agua de una pequena vertiente ubicada a
un kilémetro de la cindad, denominada el «Pretils, v para los demas menes-
teres domésticos se extraia agua de pozos abiertos en las mismas casas.

Dicha agua es de mala calidad para la bebida, v las condiciones en que
se repartia no eran satisfactorias; por lo cual se estudiaron varias solucio-
nes, hasta aceptar las aguas de las vegas denominadas «Nantocor 4 22.5 ki-
lometros al Oriente de la ciudad, aguas que fluven de una vertiente con un
gasto de 50 litros por segundo v que fueron dec las satisfactorias por el
Instituto de Higiene.

Las aguas se captan de la napa subterranea, 4 6 metros de profundi-
dad por medio de un drenaje compuesto de tubos de 200, 300 v 400 mili-
metros de didmetro v un desarrollo de 250 metros, los cuales se reunen en
una camara y de aqui arranca la caneria surtidora de 18,692 metros de
longitud y 200 milimetros de diametro que leva las aguas 4 un estanque re-
gulador de 2,000 metros cibicos de capacidad, dividido en dos comparti-
mentos y que esta sitnado 4 31 metros sobre la parte mas alta de la ciudad.

La caneria matriz que sale del estanque v llega 4 la poblacion tiene
3,043 metros de longitud v 250 milimitros de diametro; conduce las aguas
que se distribuyen en la cindad por una red de canerias dispuesta en for-
ma de malla y que tiene 21,164 metros de desarrollo, con didmetros diver-
505 en sus canerias, siendo el menor de 50 milimetros.

Se han colocado en la red, bocas de incendio, riego v pilones piablicos
gratuitos en namero de 64.

Laipoblacion dela cindad de Copiapd es de 11,500 habitantes y se ha
tomado como base, para determinar la capacidad de las obras, una pobla-
cion de 16,000, con un consumo medio por habitante v por dia de 150 li-
tros v un consumo maximo i razon de 2o litros diarios por habitante.

El costo total de estas obras ascendid a § 404,756.70 oro de 18 d. & sea
£ 30,350-19 5-6 d., correspondiendo por habitante § 25.29 oro de 18d, 6

1acia

Sea LT T
En el plano nim. 1 se indica la disposicion de las obras.
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VALLEXAR.—Se encuentra situada 4 orillas del rio Huasco, 4 48 klms.
de su desembocadura en el mar. Sus habitantes se surtian para la bebida
del agna de pozos, encontrandose la napa de agua 4 una profundidad
de 2z metros.

El desagiie de la ciudad se hace por el sistema de acequias, i tajo abier-
to en el suelo natural, por cuyo motivo el agua de los pozos debe de estar
muy contaminada con las filtraciones de dichas acequias.

A fin de evitar el nso de estas aguas y mejorar las condiciones higiéni-
cas de Vallenar, se procedio 4 dotarla de agua potable en cantidad suficien-
te para sus necesidades futuras, iniciandose la ejecucion de las obras indi-
cadas en el plano nim. 2

Actualmente la ciudad tiene 5,561 habitantes v se ha considerado una
poblacién futura de 8,341 habitantes, con una dotacion media de 1oo li-
tros por dia y por habitante y un consumo méaximo i razén de 150 litros,
como base de calculo para determinar la capacidad de las obras.

El agua se capta de la napa subterranea del rio Huasco, por medio de
un pozo cuyo fondo y paredes permiten la entrada del agua, y un dren de
100 metros de longitud que tiene de zoo 4 500 milimetros de diametro, de
donde es conducida por la caneria surtidora de zoo milimetros de diimetro
v 832.20 metros de longitud al estanque l'L‘glllrldOT del consumo.

La caneria matriz, con un diametro de 275 milimetros y g67.80 metros
de longitud, pone en comunicacion el estanque de 1,378 metros ciibicos de
capacidad total situado 4 9.53 metros sobre la parte mas alta de la cindad,
con la red de distribucién, dando en las bocas de incendio, riego y pilones
la presién suficiente.

La red de caneria que tiene un desarrollo de 7,787 metros ¥ 200 mili-
metros 4 50 milimetros de didmetro, se encuentra dividida en cuatro cuar-
teles por medio de valvulas, para hacer en caso necesario una distribucién
parcial del agua en la cindad.

El costo total de las obras asciende 4 $ 143,544.93 oro de 18 d. 6 sea
£ 10,765-17 s-4d., lo que da por habitante un costo de 8 17.20 010 de 18 d.,
6 bien £ 1-5s-g d.

Coguniso.—El puerto de Coquimbo estd dotado del servicio de agua
potable desde hace varios anos, pero como la instalacién es deficiente para
su poblacién actunal de 11,215 habitantes y la red de cafierias no se extien-
de 4 toda la zona poblada, v ademis como las aguas se derivan de un ca-
nal que ha recorrido 15 kilémetros mas ¢ menos, pudiendo ficilmente ser
contaminadas, v, por otra parte, como este puerto sirve de estacién 4 los
buques de la Armada durante los meses de invierno, se estudia actvalmen-
te el mejoramiento y ensanche de la red de la ciudad; mientras tanto y 4
fin de mejorar las condiciones de abastecimiento 4 la mayor brevedad, se
ha tendido una caneria de 300 milimetros de didmetro v 13,300 metros de
longitud para conducir el excedente de agna del estanque que surte 4 La
Serena, y del mismo canal mas préximo i la toma de éste en el rio Co-
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quimbo, para seguir después con el estudio y construccién de las obras de
drenaje que derivaran aguas subterraneas del rio Coquimbo, construccién
de un estanque, cafieria matriz y red de distribucion.

Las aguas se llevan al estanque regulador de Coquimbo, que tiene una
capacidad de 2,8go metros ciibicos v se halla situado 4 8.15 metros sobre el
punto de la parte mas alta de la ciudad, que estd beneficiada con servicio
de agua potable, con lo que se obtiene un buen funcionamiento de las bo-
cas de riego, incendio v pilones, que en nimero de 30 estan colocados en
los puntos mas convenientes de la parte plana de la poblacién.

Como base de cilculo para el mejoramiento de este servicio, se ha con-
siderado una poblacion futura de 18,000 habitantes, un consumo medio
diario de zoo litros por habitante y un consumo maximo a razon de 300
litros.

La cafieria matriz con un didmetro de 200 milimetros y 600 metros de
longitud une el estanque compensador con la red de cafierias, cuyos diame-
tros varian de 50 4 150 milimetros, formando en conjunto una malla de
7,850 metros de desarrollo.

El plano nam. 3 indica la disposicién de las obras.

El costo total de la caneria surtidora asciende 4 § 210,514 oro de 18d.,
6 sea £ 15,788-11 5., que corresponde 4 un costo de § 11.69 oro de 18 d. por
habitante para la poblacion futura, 6 sea, 17 s-6 d.

CoMBARBALA.— Esta ciudad tiene una poblacion de 2,500 habitantes y
se proveia de agua conduciéndola en barriles, desde los canales vecinos.

Para la provision de aguna potable se tomé como base de céleulo una
poblacién futura de 4,000 habitantes y un consumo medio diario de 100
litros por habitante, con un consumo maximo a razon de 150 litros.

El agna se capta directamente del rio Combarbald por medio de un
canal de 2.5 kilémetros de longitud que lleva las aguas 4 un filtro, del cual
arranca la cafieria surtidora de 100 milimetros de diametro y 650 metros
de longitud, que conduce el agua 4 un estanque compensador del consumo
de 250 metros cabicos de capacidad, ubicado 4 24.05 metros sobre la parte
mas alta de la ciudad.

La caneria matriz que lleva el agua del estanque 4 la ciudad tiene 100
milimetros de didmetro v 430 metros de longitud.

El agua se distribuyve por medio de una red de cafierias de distintos
diametros, siendo el menor de 50 milimetros, dispuesta en forma de ma-
lla, con un desarrollo total de 4,290 metros.

Para los servicios publicos se han establecido 1o pilones.

El costo total de las obras esde § 36,100.08 oro de 18 d., 6 sea £ 2,707
11 s. 5 d., que significa un gasto de S g.oz oro de 18 d. 6 bien, 135s.6d.
por habitante, para la poblacién que ha servido de base para estimar la
capacidad de las obras.

El plano niim. 4 indica la disposicién de estas obras.

LaLicua.—La ciudad de La Ligua tiene una poblacién de 2,500 ha-
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bitantes y se abastece, para la bebida, del agua captada de la napa subte-
rranea del estero «Patagua» por medio de drenes de 200 y 300 milimetros
de didmetro y 150 metros de longitud, colocados 4 4 metros de pro-
fundidad.

Con la prolongada sequia de este tiltimo tiempo no se ha podido dis-
poner del gasto suficiente para corresponder & un consumo medio diario
por habitante, de 150 litros, que fué la base del cdlculo con que se pro-
yecto la obra, aceptando para el futuro una poblacion de 4,000 habitantes.

Se estudia actualmente el gasto de la napa subterranea para prolon-
gar 6 profundizar el drenaje, en armonia con el resultado que de él se
obtenga.

El agua de los drenes se reune en un pozo, de donde se conduce, por
la cafieria surtidora de 150 milimetros de diametro y 1,525 metros de lon-
gitud & un estanque regulador del consumo de 500 metros cibicos de capa-
cidad, situado 4 20 metros sobre la parte mas alta de la cindad. De este
estanque arranca la caneria matriz de 150 milimetros d= didmetro v 3,700
metros de longitud, que lleva el agna 4 la poblacion, de donde se distribuye
por medio de una red de canerias en forma de malla de 4,922 metros de
desarrollo dividida en cuatro cuarteles por medio de valvulas.

El didmetro de las canerias varia desde 150 milimetros hasta 50 mili-
metros.

Once bocas de incendio, riego v pilones se han colocado enla red y cuya
situacion se indica en el plano ntim. 5 que manifiesta la disposicién del con-
junto de las obras ejecutadas.

El costo de este servicio asciende a $54,985.01 oro de 18 d., 6 sea
£ 4,122-4 s-2 d., que da para la poblacién futura un costo de S 13.74 oro de
18 d., 6 bien £ 1-7 d. por habitante.

QuiLpuE.—Esta villa tiene una poblacion de 4,114 habitantes v se
abastecia de agua de pozos abiertos en el interior de las casas. En vista del
desarrollo considerable que ha tomado tltimamente, debido 4 su proximi-
dad con Valparaiso, en el proyecto de abastecimiento de agua potable, se
tomd por base para determinar la capacidad de las obras, una poblacion
de 8,400 habitantes, con una dotacion diaria de go litros por habitante.

El agna se capta de la napa subterranea del estero de Quilpué por me-
dio de tubos de drenajes de 100 v 200 milimetros dedidmetro y 213 metros
de desarrollo, que se reunen en cuatro pozos unidos entre si, de uno de los
cuales se eleva el aguaal estanque de 1,000 metros cubicos de capacidad,
situado 4 13.10 metros sobre la parte mas alta de la ciudad, mediante una
instalacion mecanica doble, compuesta de dos bombas Duplex, accionada
por sus correspondientes motores de 15 caballos de potencia cada uno.

Con la poblacién prevista serd suficiente que las bombas funcionen
catorce horas diarias.

Las canerias de aspiracién é impulsion tienen un diametro de 150 mm.
v una longitud 25 metros la primera y 185 metros la segunda.
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La cafneria matriz tiene un didmetro de 175 mm. y 1,460 metros de
longitud por la que se conduce el agua del estanque 4 la red de la ciudad,
que tiene un desarrollo de 10,361 metros v en la cual se han colocado 21
bocas de incendio, riego v pilones.

El costo de obra ascendié a4 8 140,153.52 oro de 18 d., 6 bien,
£ 10,511-1058-3 d. que con relacion 4 la poblacion futura significa un gasto
de § 16.68 oro de 18 d. 6 sea, £ 1-Ts. por habitante.

El plano num. 6 indica la disposicion de estas obras.

Casapranca.—La cindad de Casablanca tiene una poblacion de 2.000
habitantes y como no tardara mucho para que esté unida por ferrocarri]
con Valparaiso, con lo cual aumentard su importancia, proyectandose las
obras de abastecimiento de agua potable, para una poblacion futura de
3,000 habitantes con un consumo medio diario de 1oo litros por habitante
v uno maximo a razon de 150 litros.

El agua se capta de la napa subterrinea del estero de Casablanca, a
3 kildmetros al oriente de la cindad, por medio de pozos por donde se le
conduce, por elevacién mecdnica al estanque regulador del consumo de
200 metros cubicos de capacidad, compuesto de dos compartimientos, v
v ubicado i 29.49 metros sobre la parte mads alta de la ciudad.

La planta elevadora se compone de dos bombas Duplex con sus corres-
pondientes calderas, cada una de las cuales tiene la potencia necesaria
para elevar 6 litros por segundo a una altura de 36 metros.

La caneria de impulsion tiene un didmetro de oo mm. yuna longitud
de 514 metros; la caneria que conduce las aguas del estanque 4 la cindad,
tiene una red de 6,100 metros de desarrollo dispuesta en forma de malla,
con un didametro de 1oo mm. y 2,500 metros de longitud.

En la red se han colocado 14 piezas especiales entre bocas de incendio
v pilones, cuya ubicacién como las demas partes de la obra estd indicada
en el plano nam. 7.

El costo total de estas obras ascendio 4 8 67,126.39 oro de 18 d. 6
sea £ 5,034-17 s-1 d. que significa un costo de § 22.37 oro de 18d. 6 su
equivalente de £ 1-13 s-6 d. por habitante para la poblacion prevista.

£

SAN ‘Jost pE Marpo.—Esta villa, con una poblacion de goo habitan-
tes, se halla sitnada cerca de Santiago y unida a ella por ferrocarril.

Por la bondad de su clima y su altura sobre el mar, atrae mucha gente
que va en busca de salud, y por esta circunstancia se considerd conveniente
v necesario dotar de agua potable en cantidad suficiente y de buena
calidad.

Para caleular la capacidad de las obras se le ha supuesto una pobla-
cion futura de 1,500 habitantes, con un consumo medio diario por habi-
tante de roo litros v otro maximo & razon de 150 litros.

El agua se capta directamente de la quebrada «Putendinos por medio
de un pequeno tranque de mamposteria, con el que se obtiene un embalse
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de 122 metros cibicos de capacidad que compensa las variaciones del con-
sumo, haciendo por consiguiente las veces de estanque.

El embalse se encuentra ubicado a4 47,47 metros sobre la parte mas
alta dela cindad y estd unido por una caferia de roo mm. de didmetro v
2,781 metros de longitud con la red de canerias de diversos diametros dis-
puestos en formas de malla y que tiene un desarrollo de 3.971 metros.

Se han colocado en la red bocas de riego y pilones en nimero de 4
cuya ubicacion como la disposicién general de la obra se indica en en plano
nam. 8.

El costo de la obra ascendié 4 § 31,298,07 oro de 18 d. 6 sea, £ 347-7s-1d.
lo que da un costo por habitante para la poblacién futurala cantidad de

$ 20.86 orode 18d. 6 bien, £ 1.115. 3d.

San BErxarpo, Buin, PuenteE ALto, La Graxja, ete—De todas
estas ciudades, San Bernardo es la mas importante; tiene una poblacion de
10748 habitantes y se surte para la bebida del agua del estero «El Cane-
lo» traida por medio de una caneria surtidora de 200 mm. de diametro v
23,000 metros de longitud al estanque compensador sitnado 4 39.5 metros
sobre la parte mas alta dela ciudad; de donde sele conduce por la caneria
matriz de 275 mm. de didmetro y 3,008 de longitud 4 la red de distribucion
con canerias de diametros variables, siendo el menor de 25 mm. v dispues-
tas en forma de malla, con un desarrollo total de 26,026 metros v en la
cual se han colocado 36 grifos para el ricgo de sus calles.

La cindad de Buin, que sigue en importancia a la anterior, se abaste-
cia para la bebida del agua potable de San Bernardo, que era conducida
desde ella, por ferrocarril en estanques especiales v en cantidad de 20 me-
tros ciibicos cada dos dias. En las obras que se construven el agua selleva-
ra desde un estanque de 600 metros cabicos de capacidad situado en
Guindos, 21.50 metros sobre la parte mas alta de la ciudad de Buin, por
una caneriade 3,330 metros delongitud que tiene 175 mm. de diametro
en una parte y en otra 150 mm., para ser distribuida por medio de una
red ramificada de 3,217 metros de desarrollo, en la cnal se han colocado 21
pilones v con un diametro minimo en sus canerias de 60 mm.

Las diversas ciudades, villas y aldeas d las cuales seles dota de agua
potable 6 se les mejora su servicio en las obras de que vamos 4 tratar suman
una poblacion de 33,554 habitantes y para calcular la capacidad de las obras
se¢ ha tomado como base una poblacion futura de 77,760 habitantes, con
un consumo medio diario de 100 litros por habitante.

Il agua se capta del estero »El Canelo» por medio de un pequeio
tranque de mamposteria, de donde arrancan dos canerias: una de 125 mm.
de didmetro y 650 metros de longitud que se une por una camara, a la
caferia de 200 mm. que lleva el agua al estanque compensador de San
Bernardo; v otra de 225 mm. de didmetro y 11,520 metros de longitud que
conduce el agua d la cimara de Peralillo.
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De la camara de Peralillo nacen dos canerias una de 1,760 metros de
longitud y 125 mm. de diametro, en una parte, v 100 mm. de didmetro en
otra, que surte de agua i Puente Alto; v otra de 200 mm. de didmetro v
7.8g0o metros de longitud, de cuyo extremo arranca la caneria que propor-
ciona el agua al estanque de Guindos v la que con diametros diversos lleva
elagua 4 La Calera, La Cisterna, Lo Espejo, etc., ramificindose en varias
partes.

Ll costo total de las obras, cuya disposicion general indica el plano
namero g asciende 4 $776,656.57 orode 18d., 6 sea, £ 58,249.45. 10d., lo
que da un costo por habitante para la poblacion futura de S9.98 orode 18d.,
0 sea, I4 5. 1T d.

Curerro.—E] pueblo de Curepto tiene 1,478 habitantes, y para calcu-
lar la capacidad de las obras de abastecimiento de agua potable, se ha pre-
visto una poblacién futura de 2,250 habitantes, con una dotacion diaria de
100 litros por habitante.

El agua se capta directamente de un arroyo, denominado «IE1 Molino»,
que corre en el fondo de una quebrada, 4 cerca de 3 kilometros de la cin-
dad, por medio de un pequeno tranque de mamposteria de donde se le
lleva porla cafieria surtidora de 125 mm. de diametro y 2,858 metros de
longitud, 4 un estanque compensador de 250 metros cibicos de capacidad,
sitnado 4 37.5 metros sobre la poblacion.

La caneria matriz, con un diametro de oo mm. v una longitud de 580
metros, tiene una ramificaciom de 3,160 metros.

Se han colocado convenientemente en la red, seis pilones y seis bocas
de riego.

Il costo de esta obra asciende 4 8 37,436.80 orode 18d, 6 sea, £ 2
807-15 s-2 d. lo que da por habitante un costode $ 16.63 oro de 18 d. 6 sea
£ 1-138-3d.

El plano nam. 10, indica la disposicion de las obras.

Tarca.—La cindad de Talca tiene una poblacion de 40,000 habitan-
tes, v por estarse construvendo el alcantarillado en ella, se hacia indispen-
sable proceder al mejoramiento v ensanche del servicio de agua potable con-
juntamente con aquellas obras, pues este servicio era deficiente, no solo por
ia cantidad de agua, sino tambien porque la red urbana no se extendia 4 to-
das las partes pobladas de la cindad, v los didmetros de las canerias que
eran en su mayor parte inferiores & 1oo mm., no permitian hacer la distri-
bucién en buenas condiciones.

El agna se captaba en dos puntos que por la configuracién del terreno,
hacen creer que sean de una misma napa subterrdnea y se le conducia a
la ciudad de uno de esos puntos por una caneria de cemento en que se
producian fuertes pérdidas por el mal estado en que se encontraba; v del
otro punto por un acueducto de albanileria de ladrillo.

Como base de caleulo para determinar la capacidad de las obras en
construcceion, se tomd una poblacion futura de 80,000 habitantes con un
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consumo medio diario de 100 litros ¥ un maximo a razén de 180 litros por
habitante.

El agua se capta de la napa subterranea de San Luis, por medio de una
galeria filtrante que tiene una longitud total de 1,500 metros con una pro-
fundidad variable y es elevada al estanque compensador del consumo de
3,000 metros cibicos de capacidad, situado 4 26 metros sobre la parte mas
alta de la ciudad, para lo que se consulta una planta clevadora compuesta
de dos bombas centrifugas, capaces de elevar cada una 46 litros por segun-
do 4 38 metros de altura, v las que son accionadas por dos motores eléc-
tricos de 23.2 kilowatts y un voltage de 440 volts.

La fuerza motriz se obtiene sacando una derivacion del canal de la
ciudad, cuyas aguas se vacian al estero «Piduco», obteniéndose una caida
de 10 metros que se aprovecha por medio de dos turbinas de 48 HP efecti-
vos, las que estaran directamente acopladas 4 dinamos que tienen una po-
tencia de 28.3 kilowatts y producen una corriente de 500 volts que se lleva
por una canalizacién aérea 4 la estacion elevadora, distante 2,640 metros.

Para el caso que falte el agua en el canal de la ciudad, se consulta un
motor que pueda accionar directamente sobre los dinamos.

La cafieria de impulsion tiene 578 metros de longitud vy 450 mm. de
didmetro, y la caneria matriz 2,090 metros de longitud v 400 mm. de dii-
metro.

La distribucion del agna en la ciudad se hace por una red en forma
de malla, con canerias de distintos diametros, siendo el minimo de 100 mm.,
habiéndose colocado en ella 87 bocas de incendio, riego y pilones.

1 costo de las obras asciende 4 8 655.621.17 oro de 18 d. 6 sea £ 49
171-11 5-9 d., lo que significa un costo por habitante para la poblacion
futura, de $ 8.1g oro de 18 d. 6 sea, 12 s-3d.

El plano nim. 11 indica la disposicion que se ha dado 4 las obras.

LiNARES.—La ciudad de Linares tiene segun el censo de 1967, una po-
blacion de 9,300 habitantes, y para atender las necesidades del porvenir, se
le ha supuesto una poblacion de 12,000 habitantes, con un consumo medio
diario por habitante de 150 litros. y un maximo 4 razén de 225 litros.

Anteriormente se captaban las aguas del rio Ancoa, que eran conduci-
das, en un trayecto de 16 kilometros, por un canal a trazo abierto, que
atravesaba potreros y varias veces el camino pablico, estando asi expues-
tas las aguas 4 toda clase de contaminaciones.

En las obras que ultimamente se han terminado, las aguas se captan
de la napa subterrdanea del rio Ancoa, por medio de drenes de 4oo mm. de
didmetros v 200 metros de longitud. Dichos drenes son tubes de cemento
perforados, colocados sin junturas v a 3 metros de profundidad.

El agua recogida por los drenes, se conduce por una caneria de fundi-
cion de 300 mm. de didmetro y 600 metros de longitud & una cimara de afo-
ro, v deahi pasa al estanque compensador de 2,000 metros cibicos de ca-
pacidad, situado 4 30.70 metros sobre la parte més alta de la cindad, por
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medio de nna cafieria matriz de 200 mm. de diametro y 5,106 metros de lon-
gitud.

Del estanque compensador, el agua se lleva dla cindad por la caferia
matriz de 300 mm. de didametro v 4,404 metros de longitud, y se distribuye
mediante una red de canerias en forma de malla, con didmetros diversos,
que tiene 10,370 metros de desarrollo total, y en la cual se han colocado bo-

cas de inc :‘ndm v pilones en niimero de 25.

El costo total de estas obras asciende 4 la suma de $ 19 3,148.79 oro de
18d. 6 sea £ 14,486-3 s-2 d., lo que significa un costo de § 16.09 oro de 18d.,
O bien, £ 1-4 s-1 d. por habitante.

El plano niim. 1z indica la disposicién general de las obras.

ParrarL.—La cindad de Parral tiene una poblacion de 10,000 habitantes
v ha previsto para el futuro una de 13,000 habitantes, con un consumo por
habitante y por dia de 150 litros.

El agna se capta de la vertiente «Quitos, situada a 4.5 kilometros del
pueblo, por medio de un muro filtrante de piedra, seguido de un radier de
facil escurrimiento, el enal se encuentra protegido por una galeria de concre-
to que tiene un pozo de vista. A continuacion de esta galeria hay un drena-
je de 24 metros de longitud y 150 mm. de diametro, para captar el agua que
aflora en esa parte y conducirla junto con la anterior, por una caneria de
cemento de 200 mm. de didmetro y So metros de longitud 4 otra caneria que
reune el agna proveniente de un drenaje de 648 metros de desarrollo, estable-
cido en una quebrada inmediata por no ser suficiente el caudal de la ver-
tiente para dotar de agua potable 4 la ciudad.

Iista altima galeria sirve como de estanque regulador entre la capta-
cién y el gasto exigido por las bombas, para lo cual dispone de una capaci-
dad de 290 metros cibicos v termina en un pozo de donde el agua es elevada
4 un estanque de cemento armado de 500 metros ciibicos de capacidad situa-
do 4 7 metros sobre el suelo v 4 18.3 metros sobre la ciudad; esta altura pro-
duce enella una presion minima de 10 metros.

La planta elevadora se compone de dos bombas Duplex de 25 HP cada
una, capaces de elevar 3g litros por segundo & 27 metros de d.llllI.l v de dos
calderas con sus correspondientes motores.

Del estanque compensador se lleva el agua, por una caieria de 350 mm.
de diametro v 5,571 metros de longitud dla red de malla formada por catierias
de diversos diametros que la distribuve en la ciudad. Iista red, cuyo dii-
metro minimo es de 50 mm. tiene un desarrollo de 14,815 metros y se han
colocado en ella 13 grifos para el servicio pablico. Ademas, por medio de
valvulas se puede aislar un pequeno nimero de manzanas para el caso que
ello fuera necesario.

El costo de las obras es de $320,974.2g0rode 18 d. 6 sea [ 24,073-15-8 d-
lo que da un costo de § 24.6g oro de 18 d. 6 bien £ 1-17 s. por habitante pa-
ra la poblacion futura.

El plano nam. 13 indica la disposicion general de las obras.
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CoeguECcUrA.—Este pequenio balneario de la provincia de Maule, situa-
doen la costa del departamento de [tata, tiene una poblacion de 1,200 ha-
bitantes. Por la afluencia d= gente durante la temporada de verano, se ha
tomado como base de cileulo para el proyecto de las obras en ejecucion,
una poblacion de 3,600 habitantes. con una dotacion diaria de roo litros por
habitante.

Seusaba antes el sistema de pozos.

Actualmente, el agna que se capta de una vertiente distante 3 kilome-
tros de la poblacion, por medio de un pequeno tranque de mamposteria, de
doynde se conduce por una caneria de 125 mm. de didmetro y 154 de longi-
tud, al estanque compensador de 250 metros cibicos de capacidad, ubicado
4 25.40 metros sobre la parte mis alta del pueblo.

Del estanque nace la caneria matriz de 3,020 metros de longitud v 125
y 100 mm. de diametro, que lo une con la red de canerias de distintos didme-
tros, dispuestas en forma de malla, con un desarrollo de 3,970 metros, y en
la cual sehan colocado 3 pilones cuya ubicacién como la disposicién gene-
ral de las obras se indica en el plano niim. 14.

El costo total de las obras asciende 4 8§ 33,868.86 oro de 18 d. 6 sea
£2,540.35.,-8d,loquedaun costo de$ 1411 0rode 18d. 6seaf1151d,,
por habitante parala poblacién futura

San Carros.—La ciudad de San Carlos tiene una poblacién de g,500
habitantesy se abastecia para la bebida del agna extraida de pozos abiertos
en elinterior de las casas.

Ademas, para surtir d= agua 4 las locomotoras en la estacién de los fe-
rrocarriles era necesario elevar el agua del estero de Navotaro, por medio de
bombas 4 vapor, servicio que costaba § 4,000 pesos al ano, 4 pesar de ser
estas aguas completamente inadecunadas 4 dicho uso.

Para proporcionar agua potable 4 la ciudad se han captado las agnas
de la quebrada de «Motupiny, situada 4 7 kilometros al oriente de la pobla-
cidn, por medio de drenes de qoo mm. de didmetro y 300 metros de longitud,
colocados 4 2.10 metros de profundidad media y se ha tomado como base de
cilculo para determinar la capacidad de las obras una poblacién futura de
15,000 habitantes con un consumo medio diario de 120 litros.

El agua proveniente del drenaje se reune en una camara, de donde se le
conduce, por una caneria de cemento, sin presion, de 2,700 metros de longi-
tud v 250 mm. de didmetro 4 otra camara y de ahi, dos bombas centrifu-
gaslaelevan 4 un estanque de 500 metros ciibicos de capacidad, situado 4
un nivel que proporciona una carga disponible de 15 metros en la ciudad
que es muy plana.

La planta elevadora se compone de dos bombas centrifugas capaces de
elevar 21 litros por segundo 4 7 metros de altura por una caneria de impul-
sion de zoo mm. de didmetro y 220 metros de longitud.

Estas bombas son accionadas por una turbina de 5 HP que se mueve
con el agua del canal municipal traida por una caneria de cemento de 500
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mm. y 520 metros de longitud. Se consulta también un motor & vapor para
el caso que falte el agua en el canal.

Del estanque compensador del consumo el agua pasa 4 una red de ca-
nerias de distintos diametros que forma una malla de 13,075 metros de de—
sarrollo por la caneria matriz que tiene 300 mm. de diimetroy 4,400 me-
tros de longitud.

En esta red se han colocado nueve bocas de riego y cinco pilones pu-
blicos.

El costo total de las obras asciende 4 S 207,302.25 oro de 18 d. 6 sea
£ 15.552-3 s-4 d. y el costo por habitante para la poblacién futura a § 13.82
oro de 18 d. 6 sea £ 1. 8 d.

El plano nam. 15 indica la disposicion de las obras.

CHiLLAN.—La ciudad de Chillin, tiene una poblacion de 31,050 habitan-
tes y constituye el centro de una de las zonas agricolas mds rica de la Repi-
blica, motivo por el cual su progreso ha sido bastante ripido. atrayendo,
periddicamente, un gran niimero de comerciantes que van 4 sus ferias de
animales y productos agricolas. Ademis, dentro de poco, se encontrard unida
por ferrocarril con las termas de Chillin.

Esta ciudad se abastece, para la bebida, con el agua de la napa subte-
rranea del rio Chillan, captada por medio de drenes colocados & tres metros
de profundidad, que tienen 630 metras de desarrollo v cuyos diametros va-
rian de 200 4 500 mm.

Como base para determinar la capacidad de las obras se ha tomado una
poblacion futura de 40,000 habitantes, con un consumo diario por persona
de 150 litros y un maximo a razén de zz5 litros.

La captaciin se encuentra ubicada mds 6 menos 4 7.5 kilometros del
Oriente del pueblo. El agua proveniente del drenaje se reune en una cdma-
ra de aforo, de donde se le conduce porla caneria surtidora de 350 mm. de
diametro y 2,005 metros de longitud al estanque compensador del consumo
de 4,000 metros cubicosde capacidad, colocado 4 36.50 metros sobre la
parte mas alta de la cindad.

Desde este estanque, el agua se lleva por la caneria matriz de 500 mm.
de diametro y 3,050 metros de longitud, 4 una red de 45,240 metros de de-
sarrollo, que forma una malla de canerias de diversos diametros por medio
de la cual el agna se distribuve para su consumo. La red se encuentra divi-
dida por valvulas, en cuatro cuarteles, que permiten la distribucion par-
cial y se han colocado en ella 43 bocas de incendio, riego v pilones.

I£] costo total de las obras ascende 4 la suma de § : 58,327.04 oro de
18d., dsea, £ 41,874-105-6 d., lo que da un costo por habitante de § 13.95
oro de 18 d., 6 bien, £ 1-11 d. :

2] plano nam. 16 manifiesta la disposicion dada 4 las obras.

CoELEMU.—Segtin el iltimo censo, la poblacion de Coelemu es de 1,134
habitantes y como base de clculo para las obras de agua potable se ha con-
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siderado una poblacion futura de 3,000 habitantes con un consumo medio
diario por habitante de 1oo litros.

El agua se capta de vertientes situadas 4 2.5 kilometros aproximada-
mente de la ciudad por medio de un pequeno muro-vertidero que hace pa-
sar las aguas 4 una cdmara lateral de concreto de donde se le lleva por ca-
fieria 4 un estanque de decantacién de 15 metros de largo, 6 de anchoy 2
de profundidad, dividido longitudinalmente en dos, con un tabique de con-
creto y metal deployé, cuyo recorrido lo hace el agua en 12 horas, con una
velocidad de 0.7 mm. por segundo. De aqui se conduce el agua, por la ca-
fieria surtidora de 100 mm. de didmetro y 2,027 metros de longitud al estan-
que compensador que tiene una capacidad de 176 metros cabicos y se en-
cuentra situado 4 24 metros sobre la parte més alta de la cindad.

La red de caferias de diversos diametros dispuesta en forma de malla
que distribuye el agua en la cindad, tiene un desarrollo de 5,010 metros y
se encuentra unida al estanque compensador del consumo por la caiieria
matriz de 550 metros de longitud y 150 mm, de didmetro.

La red se encuentra dividida en dos cuarteles por medio de cuatro val-
vulas para hacer la distribucion parcial del agua en la poblacién y en ella
se han colocado pilones, grifos v bocas de riego en niimero de 7 cuya ubica-
cion indica el plano nim. 17.

El costo total de las obras asciende i la suma de § 48,647.48 oro de
18d., 6sea, £ 3,523-118-2 d., lo que significa un gasto de § 16.21 oro de
18 d. 6sea, £ 1-1s-3d.

ConcercioN.—La ciudad de Concepeién, capital de la provincia de su
nombre, ha constituido desde su fundacién un centro comercial con vida
propia.

Tiene una salida facil al mar por el puerto de Talcahuano, al que se
encuentra unida por una doble via férrea y por una linea de tranvias eléc-
tricos. Se encuentra sobre el ferrrocarril que comunica 4 Santiago con
Talcahuano, y actualmente se construye por el Estado una nueva linea
férrea, que uniéndose 4 la anterior en la estacion de Rucapequén, acortard
su distancia de la capital de la Repablica, pasando por los puertos de Tomé
y Penco, situados también en la bahia de Talcahuano.

Ademas, un ferrocarril particularla pone en comunicacién con las mi-
nas de carbén de Curanilahue, pasando por los puertos de Coronel y Lota.

Es la cindad mas importante del sur del pais y se construye actual-
mente un servicio completo de alcantarillado, razon por la cual se le ha
mejorado también el servicio de agua potable no sélo en cuanto 4 su dota-
cién sino también en cuanto 4 la red de distribucion, cuyo didmetro minimo
es hoy dia de 100 milimetros.

Se surtia para la bebida del agua del rio Biobio extraida por med o de
una seric de pozos filtrantes situados en la isla de «La Mochitas, agua
que se reunia en un pozo matriz comunicado con los anteriores por sifones.
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De este pozo se eleva 4 un estanque situado en el cerro «Caracoly y para
ello se tenia una instalacion elevadora compuesta de tres bombas con sus
correspondientes calderas capaces de elevar 5,000 metros ciibicos diarios 4
una altura de 59.76 metros de altura, por una caneria de impulsion de 300
mm. de didmetro y 2,240 metros de longitud.

Con las nuevas obras, cuya disposicién general se puede ver en el plano
nim. 18, se captan las aguas de las quebradas de Redolmo, Manquimavida,
Compumpuy, San Francisco v Rojas, por medio de pequenios embalses,
conduciéndose estas aguas, por caneria bajo presion 4 la altima de ellas,
donde se consulta un embalse de 58,000 metros cabicos de capacidad, del
cual nace la cafieria surtidora de 550 mm. de diametro y 8,300 metros de
longitud que proporciona también agua potable i la cindad de Talcahuano.

Por esta caferia el agnallega al estanque compensador del consumo
de 7,000 metros cibicosde capacidad, que antes poseia la ciudad para su
anterior servicio, colocado & 39.75 metros sobre la parte mis alta de la
poblacién v del cnal arranca la caneria de 300 mm. de didmetro que surte &
Talcahuano v la caferia matriz de 450 mm. de diametro y 180 metros de
longitud que lleva el agua 4 la red urbana para su distribucion. Esta red
compuesta de canerias de diversos didmetros afecta la forma de una malla
perfecta de 54,616 metros de desarrollo, en lo que se han colocado 662
bocas de incendio, de riego v pilones.

El costo total de estas obras asciende a la suma de $ 1.807,835.20 oro
de 18d., 6 s=a, £ 135,587-12 s-tod., lo que da un gasto por habitante, para
la poblacién futura de § 22.60 oro de 18d., 6 sea, £ 1-13s-11 d.

Tarcanvaxo.—Talcahuano tiene una poblacién de 22,000 habitantes
v es el primer puerto militar de la Repablica. Se encuentra situado en la
bahia de su nombre, que esextensa y abrigada de los vientos, condiciones
que hacen también de ¢l un importante puerto comercial de mucho mo-
vimiento por donde se efectda el comercio de varias provincias, y es el
asiento de un Apostadero Naval.

Talcahuano cuenta con un dique seco y se ejecuta actualmente otro que
puede recibir buques de 30,000 toneladas; posee, ademds, arsenales y maes-
tranzas para el apertrechamiento y conservacién de la Escuadra; obras
todas ellas que necesitan una numerosa poblacién obrera. Se encnentra
unido & Santiago por el ferrocarril central; y & Concepceidn, de la cual dista
poco, ademds de este ferrocarril, por una linea de tranvias eléctricos.

Telcahuano se abastecia, para la bebida, con el agua de la quebrada
«EE1 Molino», v tenia una red que la distribuia para su consumo; pero ella
era absolutamente deficiente para las necesidades de la poblacién, no sélo
por abarcar una parte reducida de ella sino también por la deficiencia de
los didmetros de las canerias.

Para mejorar el servicio de agua potable se ha tomads como base de
caleulo una poblacién futura de 40,000 habitantes con un consumo medio
diario de 130 litros v un mdximo 4 razén de 325 litros por persona.
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Actualmente se capta el agua en Nonguén, junto con la que provee a
Concepeiédn, vse le conduce al estanque de esta ciudad por una caneria de
550mm. de diametro y 8.300 metros de longitud, de donde nace la caneria
matriz de 300 mm. de diametro y 16,528 metros de longitud, que atraviesa
la cindad de Talcahuano, surtiendo en este trayecto la red, v terminando en
un estanque de 1,000 metros cubicos de capacidad, situado 4 25 metros
sobre la parte plana de la cindad que compensa las variaciones del consu-
mo v hace en ella mas uniforme la presion.

La red que distribuye el agua en la cindad, formada por canerias de
diversos diametros, siendo el minimo de 50 mm. afecta la forma de una
malla en ciertas partes v ramificaciones en otras. Para atender los servicios
de incendio, riego d= las calles v para proporcionar agua 4 la poblacion
obrera, s han colocado 42 bocas de incendio, riego vy pilones, cuya ubica-
cion como también la disposicion general de las obras se indica en el plano
nam. 1o.

Ll costo total de las obras asciende 4 la suma de $ 516,974.21 oro de
18d., 6 sea, £ 38 773-1 s-4 d., lo que da un costo por habmmte de S 12.92
oro de 18 d., 0 bien, 19 s-4 d.

Los Ane s.—Asiete kilometros al N, E. de la cindad de Los Angeles
afloran dos vertientes, con una dife-encia de 1.15 metros de nivel, denomi-
nadas «Quilques, de donde se abastece de agua para la bebida 4 la po-
blacidn.

Estas vertientes distan 170 metros unas de otra v las aguas se captan

de la que esti @ un nivel mas alto, por medio una camara captante, llevan-
dosela por una caneria de 250 mm. de diametro y 2,700 metros de longitud
alestanque compensador de 1,200 metros cibicos de capacidad total. dividi-
do en dos compartimientos y que se encuentra ubicado 4 11.50 metros
sobre la parte alta de la ciudad.

£l gasto de esta vertiente es suficient= para dotar 4 la poblacion actual
(11,700 habitantes) con 8o litros diarios por habitantes; pero las obras se
han calculado para conducir también las aguas de la vertiente baja, cleva-
das mecanicamente, cuando en el futuro se vea su necesidad, proporcio-
nando a la poblacién prevista de 15,500 habitantes, el agua suficiente
para abastecer un consumo medio diario de 100 litros por persona.

Del estanque compensador se lleva el agua, por una cafieria de 300
mm. de didmetro y 4,370 dv longitud para ser distribuida en la ciudad por
medio de una red de cafierias de diversos diametros que forma una malla
dividida por vilvulas en cinco cuarteles y que tiene un desarrollode z1.076

metros.

Se han distribuido convenientemente en la cindad 4 pilones y 18 bocas
de incendio para satisfaczr los servicios a que estan destinados.

Il costo total de la obra asciende & $18¢,773 oro de 18 d. 6 sea
£ 14,232-19 -6 d., que daun gasto de § 12.24 oro (1[: 18 d. por habitante, ¢
bien 18 s-4 d. para la poblacion futura.

HIGIENTE It
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El plano nim. zo indica la disposicién general de las obras.

NacimIENTO.—La ciudad de Nacimiento tiene una poblacion de 1,863
habitantes y para la instalacion del servicio de agna potable, se tomé una
poblacion futura de 2,800 habitantes, con un consumo medio diario de 150
litros y un méaximo 4 razon de 225 litros por habitante.

Anteriormente la cindad poseia obras con las cuales se abastecia de
agua para la bebida y que comprendian: una caneria matriz que llevaba
las aguas de la quebrada de «San Antonio» & un estanque compensador, del
que se conducian por la caneria matriz 4 la pequena red urbana que la dis-
tribuia para su consumo. Todas estas canerias eran de cemento; por cuvo
motivo sélo pudoe hacerse un servicio medianamente regular durante dos
anos. Después de este espacio de tiempo los tubos empezaron  romperse
con mucha frecuencia, hasta impedir por completo el escurrimiento en ellos.

Con las obras, cuya disposicion general indica el plano niam. 21, se deri-
van directamente las aguas de la quebrada de «s>an Antonio» por medio de
un pequeno tranque, situado a 4 kilometros al poniente de la cindad, y lle-
van por la caneria surtidora de 100 mm. de difmetro v 3,927 metros de lon-
gitud al estanque compensador de 280 metros cubicos de capacidad, colo-
cado 4 11 metros sobre la parte mas alta de la ciudad.

Desde este estanque el agua se conduce por la caneria matriz de
150 mm. de didmetro v 165 metros de longitud 4 la red de canerias de
diversos didmetres que la distribuye. IEn esta red que tiene forma de malla,
con un desarrollo de 4,466 metros y canerias de didmetro minimo de 50 mm.
se han colocado vilvalas que permiten hacer una distribucion parcial en
ella, v 13 bocas de incendio, riego v pilones para los usos 4 que estan des-
tinados.

Il costo total de las obras asciende & $ 41,665.75 oro de 18d. 6 sea
£ 3,124-185-1d., lo que da un costo de §14.65 oro de 18 d., 6 sea, £ 1-2 5-5d.
por habitante.

MuvrcHEN.—La cindad de Mulchén carecia de servicio de agua potable
y se abastecia para la bebida del agna del rio Bureo v de pozos abiertos en
el interior de las casas. Tiene una poblacion de 5,562 habitantes vy al dotarla
de este servicio se tomo como base de cileulo para determinar la capacidad
de las obras, una poblacion futura de 11,000 habitantes con un consumo
medio diario de 100 litros y un miximo a razén de 150 litros por habitan-
te, considerando el ripido progreso que experimentan los pueblos de la
lrontera.

Elagua se capta de la napa subterrinea del rio Bureo, por medio de
tubos de drenajes paralelos al rio, de 400 mm. de didmetro v 120 me-
tros de longitud, colocados 4 .20 metros de profundidad. La captacion dis-
ta aproximadamente 7.5 kilometros de la cindad v estd situada al Oriente
de ella. )

Ll aguna obtenida por los drenes se reune en un pozo de donde arranca
la caneria surtidora de 200 mm. de didmetro vy 7,414 metros de longi-
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tud, que la lleva 4 un estanque compensador de 1,000 metros cabicos de
capacidad, situado & 8.18 metros sobre la parte mas alta de la ciudad.

De este estanque nace la caneria matriz de 2350 mm. de didmetro
v 132 metros de longitud, que conduce el agna 4 la red urbana formada por
canerias de diversos diametros, siendo el menor de 50 mm. que afecta
la forma de una malla perfectamente regular, de 19,160 metros de desa-
rrollo, v en la cual se han distribuido convenientemente, bocas de incendio,
de riego v pilones en namero de 21, para satisfacer las necesidades 4 que
estan destinados.

El costo total de las obras asciende a 8 190,585.41 oro de 18 d. 0 sea
£ 14,203-18 5-1 d., lo que significa un costo por habitante para la poblacion
futurade $ 17.32 oro de 184d., 6 bien £ 1-5s-11 d.

El plano nim. 22 indica la disposicion de las obras.

AxGoL.—La cindad de Angol se surtia de agna para la bebida, de la que-
brada «Elviras v de otras mas pequenas sitnadas al poniente de la Pobla-
cion. Istas aguas se conducian por un canal a tajo abierto en sus primeros
500 metros, v en seguida poruna caneria de greda, existiendo ademds un
trozo de 600 metros de caneria de fundicion que formaba un sifon.

La red de distribucion era muy deficiente; pues no solo gran parte de
las canerias eran de 25 mm. v 37 mm. de diametro, sino también quedaban
barrios enteros de la ciudad sin agua.

Como base de caleulo para las nuevas obras se tomd una poblacion fu-
tura de 14,600 habitantes, con un consumo medio diario de 150 litros v un
maximo 4 razon de 223 litros por habitante. El censo del ano 1907 da d la
cindad de Angol una poblacion de 7,300 habitantes.

IElagua se capta como antes, de la quebrada «Elviras, por medio de un
pequeno tranque de mamposteria a corta distancia de la cindad, con el fin
de disminuir la presion que antes era excesiva y que ocasionaba frecuentes
rupturas en la caneria de greda y la conduce por una caneria de 150 mm,
de diametro y 75 metros de longitud 4 una camara corta-presion de
donde nace la cafieria surtidora de 200 mm. de didmetro vy 1 400 metros
de longitud, que la lleva al estanque compensador del consumo de 1.000
metros clibicos de capacidad, sitnado a 12.4¢ sobre la parte mas alta de la
ciudad.

De este estanque, el agua pasa por la caneria matriz de 250 mm.
de diametro y 1,048.5 metros de longitud, 4 la red de canerias de didmetros
diversos que forma dos mallas mas 6 menos completas. por medio de las
cuales se distribuye en las dos partes en que el rio Rahue divide la ciudad.

El desarrollo de estas mallas es de 23,560 metros y en ellas se han colo-
cado 48 bocas de incendio, de riego v pilones para los servicios que indican
sus nombres y para proporcionar agua gratuita ala poblacion obrera.

El costo total de las obras asciende a la suma de $ 118,744.48 oro de
18 d. 6sea £ 8,005-16 s-8d., lo que da un costo por habitante para la po-
blacion prevista de S 8. 13 orode 18 d., dsea 12 s-2 d.
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El plano niim. 23 manifiesta la disposicion general dada a las obras.

Corripvrel.—La ciudad de Collipulli tiene una poblacion de 3,025 ha-
bitantes v se abastecia de agua para la bebida de pozos abiertos en el inte-
rior de las casas, que se secaban casi por completo en verano, haciendo mas
apremiante la necesidad de establecer el servicio de agua potable.

Como base para el calculo de las obras se tomo una poblacion de 6,000
habitantes, con un consumo medio diario de 1oo litros v un méaximo a ra-
zon de 150 litros por habitante.

Elagua se capta de las vertientes «Los Coiguies» y «Pichicalliny, situa-
das a 11.5 kilom eros al Oriente de la ciudad, por medio de pequenios tran-
ques de mamposteria, de donde se le conduce al estanque compensador del
consumo, de 500 metros cubicos de capacidad, ubicado 4 14.24 metros so-
bre la parte mas alta de la ciudad, por la caneria surtidora de 150 mm.
de didmetro, que se encuentra dividida en dos secciones por una caja
corta-presion. La primera seccion, en la que se incluye el ramal que trae las
aguas de «Pichicallin», tiene una longitud de 6,064 metros, v de 6.560 me-
tros la segunda.

Del estanque compensador el agua se lleva porla caneria matriz de
200 mm. de didmetro y 215 metros de longitud ala red de canerias de
diversos didmetros, dispuesta en forma de malla, de 13,925 metros de de-
sarrollo, que la distribuye en la ciudad para su consumo.

En esta red se han colocado 24 bocas de incendio, de riego y pilones,
cuya ubicacion como también la disposicion general de las obras se indica
en ¢l plano ntim. 24.

El costo de instalacion de este servicio asciende a $155,625.25 oro de 18 d.
0 sea, £ 11,671-17 s 10 d., lo que significa un costo de § 25.93 oro de 18 d.,
GOsea £ 1-18 s-10 d. por habitante, para la poblacion futura.

VicToria.—La cindad de Victoria tiene, segun el nltimo censo, una po-
blacion de g,840 habitantes y ha experimentado un progreso bastante sen-
sible en los dltimos afos.

Se encuentra sobre el ferrocarril que une a Santiago con el extremo sur
de la Republica; es un centro comercial de importancia en la frontera. Ade-
mas es un punto obligado para los negociantes de animales que transitan
por el paso de Lonquimay desde la Reptiblica Argentina, y dado el rapido
aumento de poblacion durante el tltimo tiempo, no es de extranarse que
¢n pocos afos llegue & duplicarse. Por ésto se ha tomado como base para
determinar la capacidad de las obras que la dotan de agua potable, una po-
blacién de 15,000 habitantes, con un consumo medio diario de roc litros y
un maximo de 150 litros por habitante.

La fuente de la cual se captan 1as aguas para este servicio es el rio Trai-
guén, en cuyas mdrgenes se encuentra la ciudad. El agua se toma directa-
mente por una camara de captacion que tiene un pequenio canal lleno con
piedra chancada para retener los cuerpos flotantes, de donde pasa 4 los fil-
tros por una caneria de 250 mm. de didmetro y 860 metros de longitud. De
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ellos el agua se conduce por la caneria surtidora de 200 mm. de didmetro y
8,870 metros de longitud, 4 un estanque de 2,000 metros cibicos de capa-
cidad, que compensa las variaciones del consumo y estd colocado 4 una al-
tura que deja disponible una carga de 10 metros en la parte mas alta de
la cindad.

De este estanque compensador nace la caneria matriz de 300 mm.
de diametro y 545 metros de longitud que lleva el agua duna red de
canerias de diversos didmetros dispuesta en forma de malla, que tiene
33,255 metros de desarrollo y en la cual se han distribuido convenientemen-
te 44 bocas de incendio, riego v pilones.

En el plano niim. 235 se puede ver la disposicion general que se ha dado
4 las obras.

I"l costo total de ellas asciende d la suma de § 380.587.02 oro de 18 d
Gsea, £ 28,544-6 d., que corresponde 4 un costo de 825 =7 oro de 18 d. 6
bien g; 1 -18 5. por habitante.

TraGUEN.— Traiguén, segin el censo de 19oj, tiene una poblacion de
6,180 habitantes, pero debido 4 la rapidez con que aumenta la poblacién en
las cindades de la frontera, se ha tomado como base para caleunlar la capa-
cidad de las obras que la dotan de agua potable, una poblacion futura de
10,000 habitantes, con un consumo medio diario de 85 litros v un maximo
a razon de 128 por ser necesaria la elevacion mecinica y encontrarse la ciu-
dad situada en un clima frio y lluvioso.

El agua se capta de la napa subterranea del rio Traignén 4 1,300 me-
tros de la cindad por medio de drenes de 300 mm. de diametro v 160
metros de longitud que terminan en un pozo de captacion de donde se
cleva con bombas por la caneria de impulsion de 175 mm. de didmetro
v 138.40 metros de longitud 4 un estanque compensador de 680 metros cii-
bicos de capacidad, colocado 4 17.25 metros sobre la parte mas alta de la
ciudad. De aqui se lleva el agua por la caneria matriz de 175 mm. de
didmetro y 1,284 metros de longitud 4 la red de caferia de d1_~.l1ntrn:~ dia-
metros, dispuesta en forma de malla, que la distribuye en la ciudad v que
para poder hacer un servicio parcial en ella se encuentra dividida en g
cuarteles por medio de valvulas. Se han colocado en esta red 2 pilones v 3
bocas de riego.

La planta elevadora se compone de dos bombas Duplex de 12 caballos
indicados cada una que pueden elevar 17 litros por segundo 4 38.03 metros
de altura, dos motores v dos calderas verticales que trabajan 8} horas para
satisfacer el consumo actual v 14 horas en el iltimo periodo de tiempo,

El costo de las obras asciende 4 § 116,504.41 oro de 18 d. & sea
£ 8,742-6 5-7 d., 1o que da un costo de 11.65 § oro de 18 d. 6 bien 17 s. 5 d.
por habitante, para la poblacién futura.

El plano nim. 26 manifiesta la disposicion general de las obras.

TeEmuco.—La ciudad de Temuco, capital de la provincia de Cautin, se
encuentra sobre la linea rea central v a orillas del rio Cautin. De ella
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arranca un ramal de 60 kilémetros de largo que la une con Carahue pasan-
do por Nueva Imperial.

Segiin €l censo de 1895 la poblacién de Temuco era de 7,078 habitantes
y el censo del ano 9oz le asigné una poblacién de 16.037 habitantes.

Esto demuestra la rapidez con que ha progresado, v dada su importan-
cia industrial v comercial se ha tomado como base de calculo para determi-
nar la capacidad de las obras que le proporcionan agua potable una pobla-
cion futura de 32,000 habitantes conun consumo medio diario de 150 litros
v unmaximo 4 razon de 223 litros por habitante.

Esta dotacion podrda parecer un poco elevada, sise considera que el
clima en que la ciudad se encuentra es humedo v lluvioso, pero hay que
tener en cuenta que la mavor parte de susedificios son de material ligero,
por lo cual los incendios toman & veces grandes proporciones, como el ocu-
rrido el 18 de Enero del afio 1go8.

El agua que s¢ proporciona 4 la ciudad, se capta directamente de la
vertiente de «Chiviledns, situada a 8.5 kilémetros al Norte de la poblacion
por medio de un pequeno tranque-vertedero, que la obliga 4 entrar a una
cdmara de captacion de donde se la conduce por la caneria surtidora de
250 mm. de diametro y 8,616 metros de longitud 4 un estanque de
2,400 metros cibicos de capacidad, que compensa las variaciones del con-
sumo v que se encuentra colocado 4 30 metros sobre la parte mas alta de
la ciudad. De este estanque el agua se lleva por la caneria matriz de 300
mm. de didgmetro vy 670 metros ‘de longitud a una red de 39.43 me-
tros de desarrollo, formada por canerias de didmetros diversos v que afecta
la forma de una malla, en la cual se han distribuido bocas de incendio v
pilones en nimero de 78.

Ll planoniam. 27 indica la disposicion general que se ha dado 4 las
obras.

El costo total de ellas asciende 4 la suma de $ 3g94,057.87 oro de 18 d.
6 sea, £ 20,554-0 5-9 d., que da un costo por habitante de § 12.31 oro de
18 d., & sea 18 5-6 d.

Varpivia —La cindad de Valdivia, puerto sobre el rio de su nombre,
constituye uno de los centros poblados de la Repiblica, en que por sus in-
dustrias v comercio, el progreso ha sido mas rapido, asi como el aumento
de su poblacién, que ha llegado 4 duplicarse en los altimos diez anos, asig-
nandole el censo de 1907 una poblacién de 18,000 habitantes.

Lacindad se abastecia, para la bebida, con las aguas del estero Llan-
cahue; pero la red urbana era deficiente como también la dotacion de agua
potable, para las necesidades de la poblacion y de sus industrias, que como
las de curtiembre v cerveceria, la requerian en gran cantidad. En vista de
¢ésto se hizo necesario ensanchar las obras existentes, para lo cual se tomo
como base de cdleulo una poblacién futura de 40.000 habitantes y un con-
sumo medio diario por habitantes de 150 litros v un maximo 4 razon de 375
litros.
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El agua se capta en el estero de Llancahue por medio de un pequeno
tranque vertedero de donde se conduce al estanque compensador del consu-
mo. que estd dividido en dos compartimientos y tiene una capacidad
total de 760 metros ctbicos; por medio de una caneria de 200 mm. de
didmetro v 275 metros de longitud. Como las aguas del estero Llancahue
arrastran particulas terro que aumentan con las lluvias, se han consul-
tado un estanque decantador compuesto de dos compartimentos, cada
uno de ellos dividido por un tabique delgado que obliga al agua 4 hacer
un mayor recorrido en un tiempo minimo de 81 horas v con una velocidad
de 0.003 metros por segando.

Del estanque compensador, colocado a 62.39 metros sobre la parte
mas alta de la ciudad, el agua se lleva ala red de distribucion por una ca-
neria de joo mm. de didmetro v 6,180 metros de longitud.

La red de distribucién actual que tiene Valdivia sera ensanchada an-
tes que se proceda a la apertura de las calles en  conformidad al plano de
reconstruccion de la cindad.

. En estas obras se distribuve para su consumo por una red de canerias
de distintos diametros, dispuesta en forma de malla, con un desarrollo to-
tal de 21,225 metros, v en li cual se han colocado 77 bocas de incendio v
riego.

£l costo de las obras asciende 4 la cantidad de § 289,063.72 oro de 18
peniques, 6 sea, £ 21,679-15 5-6 d., lo que significa un costo por habitante
para la poblacion futura de § 7.22 oro de 18 peniques, 6 bien 10 s-10 d.

El plano nam. 28 indica la disposicion general de las obras.

Osorxo.—Esta ciudad, capital del departamento de su nombre, se ha-
Ila situada 4 orillas del rio Rahue v tiene segiin el censo de 1go7 una pobla-
cion de 7,364 habitantes
csta unida por ferrocarril con Santiago, v dentro de poco lo estara
también con Puerto Montt, que serd ‘el punto de término d:1 ferrocarril
longitudinal por el extremo sur de la Republica.

En el cdlenlo delas obras que la surten de agna potable, se ha tomado
como base una poblacion futura de 14,000 habitantes, con un consumo
medio diario de T00 litros v un méaximo 4 razén de 150 litros por habi-
tante.

El agua se capta de la napa subterrdnea del rio Rahue por medio de
una galeria captante que conduce el agua a4 un pozo, del cual pasa & otro,
por medio de un sifén de 12z metrosde longitud, 350 mm. de didmetro y
19, de pendiente. De este altimo pozo el agna es elevada 4 un estanque
compensador de las variaciones del consumo, que tiene 2,000 metros cibi-
cos de capacidad v estd colocado 4 15.80 metros sobre la parte mas alta de
la cindad.

Se consulta una planta elevadora doble, compuesta de dos bombas,
dos motores y dos calderas con su maquinaria y accesorios, de otra bomba
paracobar el sifon v de un indicador antomatico del nivel del estanque.
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Cada una de las bombas deberd elevar 55 litros por segundo 4 54.50 metros
de altura, por medio de una caferia de impulsion de enchufe v cordén de
350 mm. de didmetro v gzo metros de longitud.

El agua se conduce desde el estanque  la ciudad por medio de una ca-
neria matriz de 220 mm. de didmetro v 650 metros de longitud. El didme-
tro calculado asegura una carga disponible de 14 metros al empezar la ra-
mificacion de la red, que es uno de los puntos mas altos de la ciudad, v Ia
velocidad del escurrimiento no alcanza 4 1 metro por segundo.

La red de distribucion tiene 24,200 metros de desarrollo formada por
canerias de diversos didmetros, el menor de ellos 50 mm., que afecta la
forma de malla, en la eunal se han colocado 42 bocas de riego, incendio v
pilones, como lo indica el plano nim. 2q.

El costo total delas obras asciende dla suma de § 251,708.24 de 18 d.
=4 18,884-17 s-14 d., lo que da un gasto por habitante de S 17.08 oro,
O sea, £ 1-15 s-3d.
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Alcantarillados en Construccion (1909-1911)
(Guillermo Illanes).

Para las obras de alcantarillado, ¢l programa de estudios que previa-
mente se desarrolla para llevarlas 4 cabo, comprende los puntos siguientes:

a) Formacion de un plano completo de la poblacion y sus alrededores,
anotandose la parte edificada, edificios en que se reunen muchas personas,
v relieve del terreno hasta el punto escogido para el vaciamiento de las
aguas de lasalcantarillas;

h) Distribucion de la densidad de la poblacion en los diferentes ba-
rrins;

¢) Conocimiento del régimen de las lluvias;

d) Conocimiento de la naturaleza geologica del terreno de asiento dela
cindad;

¢) Conocimiento del consumo de agua potable, tomando en cuenta
todas las fuentes de abastecimiento;

f) Determinacion del incremento probable de la poblacién, teniendo
presente los censos conocidos hasta un periodo futuro de 50 anos; v

g) Conocimiento de las fuentes necesarias para el lavado continuo 6
intermitente de la red de alcantarillas.

En la confeccién del proyecto se consideran las obras cuya construc-
cion se justifica en el primer periodo y las que seria necesario ejecutar en
¢l futuro con el aumento de la poblacion.

Hecho el proyecto, se somete @ la consideracion del Consejo de Obras
Pablicas, v una vez aprobado por éste, se eleva al Supremo Gobierno, quien
sile presta su aprobacion, antoriza la ejecucion de las obras por medio de
propuestas piblicas.

Todo sistema de alcantarillado debe satisfacer el alejamiento rapido
del recinto habitado de las materias usadas, lo que se consigue por el pro-
cedimiento de transporte hidriulico, ya sea mediante lavado continuo,
golpes de agua 6 una combinacion de ambos procedimientos.

Para que el lavado resunlte eficaz, es menester que el agua se escurra
por las aleantarillas con la velocidad necesaria para que arrastre las mate-
rias solidas que se echan 4 la cloaca v que la altura de la corriente de agna
en la canalizacion sea tal que las materias flotantes sigan sin dificultad el
curso de lasaguas.

La velocidad minima para que las materias solidas sean arrastradas es
de 0.60 metros por segundo, v la altura minima de la corriente de agua de
0.05 metros.

Siempre que se disponga de agua en cantidad suficiente ylas condicio-
nes de pendiente permitan el sistema de escurrimiento por gravitacion, se
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recomienda el lavado continuo en toda la red, que da un resultado més
eficaz que el lavado por golpes de agua.

Con el procedimiento de lavado continuo se justifica el trazado en zig-
zag que tiene sobre el ramificado las ventajas siguientes:

1.2 Menor ntmero de puntos de foma entre la red de lavado y las
aleantarillas;

2.9 Menor desarrollo de las cafierias para la distrib
delavado; v :

3.2 Economia de agna de lavado.

Un punto de gran importancia v que merece ser considerado con aten-
cion en la instalacion de una red de aleantarillas, es el relativo 4 la venti-
lacion, 4 fin de que el aire freseo v puro penetre a las cloacas en gran can-
tidad mezclindose con el aire viciado, oxide las materias organicas v des-
truya, o por lo menos, atente los electos de los gérmenes infeccinsos que
tienen su origen en esas materias.

Se evita en absoluto que el aire viciado de la canalizacion penetre d
las habitaciones disponiendo la colocacion en cada punto en que han de
recibirse residuos domésticos, un sifon cuya inflexion no sea inferior 4 cin-
co centimetros v su diametro sea proporcionado al volimen de agua que
ha de recibir.

Se prescribe que la ventilacion se verifique por las cimaras de inspec
cion, los resumideros y las cafierias particulares prolongadas hasta encima
del techo de la casa.

En ¢l caso que el lavado de la red no sea suficientemente eficaz, es
conveniente que en la union de la caneria interior de las casas con la de
conexion con la canalizacion piblica se cologque un sifon disconector,
ademas del que se instalara en cada ramal que recibe algan servicio dentro
de la casa, 4 fin de alejar todo temor de que penetre d ella el aire viciado
de la canalizacion piblica.

Pasamos 4 detallar las obras de alcantarillado que estin en ejecucion
v s han terminado en los dos nltimos anos.

AxTtoracasTa.— El puerto de Antofagasta, capital de la provincia de
su nombre, cuenta con una poblacion de 32,4096 habitantes v abarca una
superficie de mas de 225 hectéreas.

Tiene un clima suave y una disposicion favorable de la planta de Ia
cindad, con calles en pendiente, anchas y bien aercadas. No llueve en nin-
guna época del aino.

El subsuelo de la cindades en sumavyor parte de roca.

] servicio de agua potable estd en manos de una empresa particular.
IZ] agna se trae de unos 340 kilometros de distancia v se vende 4 8 1.40¢l
metro ciibico en la parte provista de red, v se revende en carretones a S 6
¢l metro eibico en el resto de la ciudad; la dotacion por habitante es de 28
litros por dia.

El servicio de desagiies se ha hecho por el sistema de abromicos con ti-

1on de las aguas
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nas moviles de explotacion molesta y onerosa para el pablico. Asi porla
estraccion de un barril de deyecciones solidas se paga un peso, v por un
barril de aguas servidas, $ 0.2zo. La capacidad del barril es de 150 litros.

S6lo una pequena parte de la poblacion tiene caferias para desagiie,
mal establecidas, que desembocan en el mar.

Las basuras y desperdicios de la poblacion son arrojados al norte de
la cindad.

Durante los tltimos 8 afios se ha tenido un promedio anual de morta-
lidad de 40.7%/00, con un maximum de 54.3°/q0 v un minimum de 20.29 /0.

La explicacion de estas altas cifras de mortalidad debe buscarse prin-
cipalmente en el subido precio del agua v del servicio de abrémicos, que
obligan 4 restringir el consumo v a arrojar 4 la calle v patios las aguas ser-
vidas, especialmente en los barrios pobres.

E
* R

La Empresa de Agua Potable instala actualmente una caneria que
conducird 4 Antofagasta 3,500 metros cibicos de agua por dia, lo que haré
subir la dotacién 4 137 litros por dia y por persona.

Las obras de sancamiento recientemente construidas (19og-1911) com-
prenden una red de desagues y obras de abastecimiento v distribucion de
agua dejmar, ysirven unasuperficie de 120 hectareas. (Véase plano nam. 30).

Ademas, se estudia actualmente la extension de las obras de sanea
miento al resto de la ciudad y la instalacion de hornos crematorios de
basura.

%
ik

El nuevo sistema de desagiies [unciona casi en su totalidad por gravi-
tacion; s6lo un 59, requiere elevacion mecanica.

Lared de desagiies tiene un desarrollo total de 19.805 metros, y esta
destinada 4 la conservacion de las aguas servidas y materias fecales.

Lared consta de una serie de 22 canerias de cemento de o0.30 de dia-
metro. cuyo trazado se desarrolla en zig-zag; de algunos ramales cortos, v
de un colector, de un emisario de hormigén cuvoes diametros varian de 0.46
metros a 0.70 metros.

El emisario se interna en el mar unos 4o metros por medio de dos ca-
nerias de fundicion de 0.35 de diametro.

La pendiente de las canerias varia de 0.010 4 0.059, v la del colector y
emisario de 0.011 a 0.001.

Para la inspeccion v limpia eventual de la red, hay cimaras en cada
crucero de calles v su distancia maxima no pasa de 120 metros.

El lavado de la red se hace con agua de mar elevada por una planta
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motriz. Las caferias recibirdn en su origen un volumen total de 1,740 me-
tros clbicos pordia en cuatro periodos de una hora, v el colector un lava-
do continuo de 2o litros por segundo. Once ramales cortos de una v dos
cuadras tienen lavadores intermitentesd golpe de agua, de 300 litros.

El abastecimiento v distribucion de agua de mar, consta en su conjunto
de una planta elevadora 4 vapor,de un estanque vy de una red de distri-
bucion.

La red de agua de mar esta destinada 4 atender el lavado del alcanta-
rillado, el consumo privado v piblico v el servicio de incendio.

La planta elevadora se compone de dos calderos Lancashire de 200 H
cada uno; dos bombas duplex-compound para alimentar el estanque, capa-
ces de elevar cada uno 85 litros por segundo en marcha normal; dos bom-
bas centrifugas capacesde elevar 20 litros por segundo cada una para el
lavado del colector, acopladas & un motor vertical 4 vapor v a un motor a
petroleo respectivamente, v de una bomba & vapor para alimentar los cal-
deros. Hay también una carbonera con capacidad para 1,200 toneladasy
un estanque para alimentacion de los calderos.

Elestangue es de mamposteria v tiene una capacidad total de 4,840
metros ciibicos, Esta dividido en dos compartimentos ignales que pueden
funcionar conjunta ¢ aisladamente, estando cada uno provisto de una ca-
neria de alimentacion, una de salidas, una de rebalse yuna de desagiie de
fondo que se maniobran por medio de vilvulas compuertas colocadas en la
camara dellaves.

El radier del estanque esta 4 71 metros sobre alta marea v los muros
tienen 4.50 metros de altura.

La red de distribucion es de fundicion y tiene un desarrollo total de
24,925 metros. El didmetro maximo esde 0.35 v el minimo de 0.10 metro.

La red estd provista de ventosas, valvulas de descarga v limpia, v po-
dra aislarse en trozos de dos cimaras en caso de reparacion.

Hay en la red 150 grifos de incendio, uno por crucero de calles, que
podran dar un gasto de 20 litros por segundo conuna presion superior 4
35 metros.

Costo.—El valor total de las obras de saneamiento descritas, asciende
4 1.677,559 pesos oro de 18d. (£ 125,848.7 s.), v como la superficie sancada
abarca 120 hectdreas, se tiene un costo global de 13,979 pesos ora de 18d.
por hectiarea sancada (£ 1.048.145), de los cuales 7,058 pesos oro de 18d. por
hectarea (£ 529.8s) corresponden al alcantarillado.

Tarrar.—Este puerto forma parte de la provincia de Antofagasta v
tisne una gran importancia comercial, debido 4 las numerosas oficinas sa-
litreras establecidas en ¢l departamento del mismo nombre, las cuales 1le-
van sus productos al puerto por medio de un ferrocarril.

El terreno que ocupa la ciudad es muy accidentado, estd constituido
por grava y arena, v solo enla parte alta hay afloramientos de rocas. La
napa de agua subterrineaestd 4 mucha profundidad.
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La temperatura es muy benigna; no hay lluvias sino pequenas lloviz-

nas, que Son muy escasas.

No existe pavimento artificial sino solamente el formado por el ripio
de que se compone ¢l mismo terreno.

Las agnas usadas se vacian en pozos absorbentes abiertos en el interior
de las casas, salvo en algunas habitaciones proximas 4 la playa, que echan
esas aguas al mar por medio de canerias.

Actualmente el puerto de Taltal se provee de agua potable para la be-
bida de una napa subterranea que corre 4 55 metros de profundidad, dis-
tante 67 kilémetros de la ciudad, y de agua resacada del mar. La dotacion
diaria que tiene para ese consumo alcanza a 28 litros por habitante y por dia.

Asciende la poblacion de Taltala 11,580 habitantes y tiene un coefi-
ciente de mortalidad media de 41.69,. A fin de mejorar las condiciones sa-
nitarias en que se halla la ciudad, se construyen obras de alcantarillado,
cuya capacidad se ha determinado tomando por base una poblacién futura
de 24,000 habitantes.

El 4rea total de la ciudad es de gg hectdreas; de éstas, en el primer pe-
riodo, se consunlta sanear 49, una parte por gravitacion (33 hectdreas), v la
otra (16 hectareas), mediante la construceion de un pozo receptor, en donde
se vaciaran las aguas servidas y de aqui se elevardn 4 uno de los colectores.

IZ] trazado que se ha seguido para las obras es en zig-zag.

Para el lavado de la red de alcantarillas se aprovecha la red de cane-
rias para el agua del servicio piblico que surte de agua de mar eleviandola
a dos estanques situados 4 niveles diferentes.

El agna entra 4 las alcantarillas de la zona por gravitacion por tres
puntos, entre los cuales se establece un turno de 8 horas, asignidndosele un
caudal de 24 litros por segundo, vy estableciéndose asi para esta zona un la-
vado intermitentemente continuo, i excepcion de tres trozos que estian pro-
vistos de lavadores automaticos de 1,500 litros de capacidad, que dardn gol-
pes de agua cada cuatro horas.

En la zona por elevacion el lavado se hard con aparatos automaticos de
la misma capacidad y tiempo de funcionamiento que los indicados.

La cantidad de agua que se empleard en el lavado intermitentemente
continuo sera de 24 litres porsegundo, y en los aparatos automdticos 21 li-
tros por segundo, correspondiendo 0.777 litros por hectarea servida por el
primer lavado y o.o11 litros por hectirea servida por segundo.

Como las pendientes del terreno son muy pronunciadas, para el trazado
de las alcantarillas se han adoptado aquellas que aseguren velocidades mi-
nimas no inferiores 4 0.75 metros y que la altura del agua no baje de 0.05
metros, mediante cimaras auxiliares que permitan quebrar las pendientes.

Se ha establecido una red de agua para el servicio publico de la pobla-
cion que se extiende en Ja superficie de 62 hectireas.

Se asigna la dotacién de 75 litros por habitante y por dia para la pobla-
cion de 24,000 habitantes, 171 metros cibicos por dia para los lavadores a‘-
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tomdticos v 2,073.06 metros cibicos para el lavado continuo, & sea un total
de 4,044.6 metros ciibicos diarios.

Con relacién 4 las exigencias del consumo, el agua se eleva por una ins-
talacion mecdnica 4 vapor 4 dos estanques, ambos de 1,000 metros ciibicos
de capacidad, uno ubicado 4 la altura de 45 metros, recibe el 609/, v el
otro 4 75 metros, recibe el 409, pudiéndose medificar 4 voluntad esta pro-
porcion.

El plano nim. 31 indica la disposicién de la red de alcantarillas,

Estas obras han sido contratadas por la suma de §225,317.87 oro de
18 d. 0 sea, £ 16,903-1 5-4 d., correspondiendo por hectirea saneada la suma
de § 4,508.33 orode 18 d., 0 sea £ 344-195-2 d. y por habitante la de § 10.67
orode 18 d., 6 sea, £ 1-9 s-6 d.

Las obras para la distribucion de agua de mar para el servicio publico
han sido contratadas por la suma total de S 64,682.13 oro de 18 d. 6 sea,
£ 12,265-195-9 d., lo que da por habitante una cuota de § 14.27 oro de 18 d.
O sea, [ 1-1 s-5 d.

La SereExa.—La ciudad de este nombre es Ja capital de la provincia de
Coquimbo v tiene una poblacion de 17,600 habitantes y una superficie de
147 hectireas.

Se halla ubicada a 2 kilémetros del mar, sobre un terreno permeable
formado en parte de cascajo y en otras de arena fina.

La napa de aguas subterrdneas se halla @ profundidades variables.

El sistema de desagiies que tiene es de acequias, algunas de las cuales
caen al rio Coquimbo y otras al mar, y en menor cantidad 4 canales que co-
rren por una barranca que separa la ciudad de las vegas existentes al lado
poniente, hasta la orilla del mar.

Este sistema de desagiie influye grandemente en las malas condiciones
higiénicas de la cindad, en donde la mortalidad alcanza un coeficiente de
mortalidad media de 47.29,.

Las lluvias son escasas pero intensas; en atencion a esta circunstancia v
tomando en cuenta las condiciones topograficas se han establecido dos redes
de cafierias, una para las aguas servidas y otra para las de lluvia, Esta al-
tima red sirve aproximadamente a la mitad de la cindad, la de mayor im-
portancia; en la otra parte se consulta recibir las aguas de lluvias en la otra
red hasta una intensidad de 0.014 metro por hora, pasando el exceso—en
caso de lluvias extraordinarias—a cances por los cuales se escurren las agnas
de la quebrada de San Francisco.

El trazado seguido para las alcantarillas es en zig-zag, vaciandose to-
das ellas en dos colectores que se unen en uno solo, formando el emisario en
el camino de circunvalacion poniente.

El emisario esta abovedado en una lengitud de 280 metros, siguiendo
en descubierto hasta vaciarse en el rio Coquimbo, én un punto situado 4
1,000 metros al ceste de la ciudad; mads abajo de este punto el rio atraviesa
campos completamente despoblados, hasta desembocar en el mar.
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El lavado de la red serd continuno v se aplicardn las aguas con que la
ciudad surte actualmente 4 sus acequias; el nimero de aparatos autométicos
alcanza 4 cuatro.

Para determinar las capacidades de ]la red de aguas servidas se ha con-
siderado una poblacion doble 4 la actual, 6 sea 35,200 habitantes, que la
ciudad puede disponer para el abastecimiento de agua potable de 150 litros
por habitante y por dia, dotacion que hov es de 175 litros diarios y por per-
sona. Para las pendientes y dimensiones de las alcantarillas se ha tenido en
cuenta que la velocidad de las aguas no sea inferior de 0.70 metro por se-
gundo ni mayor de z metros por segundo v que la altura de agna no sea
menor de 0.05 metro.

La superficie que se consulta sanear en el primer periodo es de 180 hec-
tareas, y la cantidad de agua que se empleard para el lavado continuo de la
red serd de 300 litros por segundo, 6 sea por hectdrea servida 277 litros por
segundo.

Las obras se han contratado por la suma de § 578,615.80 oro de 18 d. 6
sea, £ 43,397-5 5-5 d., que corresponde 4§ 5,357.550ro de 18. d. por hec-
tirea, 6 sea, £ 401-10s-1 d.

La dispesicion de estas obras se puede ver en el plano nam. 32.

Curico.—Esta ciudad, capital de la provincia del mismo nombre, tiene
una poblacion de 15,000 habitantes y una superficie de 211 hectéreas.

La napa de agua subterrinea se halla 4 poca profundidad; en algunos
puntos se encuentra d 1.530 metros mas 6 menos. La naturaleza geolégica del
terreno es la siguiente: una capa de 0.80 metro de terreno vegetal: 0.40 me-
tro de ripio; 0.40 metro de polvillo, v en seguida tosca.

El sistema de desagiies que tenia la cindad era de acequias, y se ha
reemplazado por una red de alcantarillas que recibira las aguas lluvias y las
servidas, y cuya explotacion se inicia.

El terreno que sirve de asiento 4 la ciudad tiene poca pendiente y por
esta razén la adopcion del trazado en zig-zag v del lavado continuo de la
red, aprovechando las aguas de que dispone la cindad para el servicio de
seis acequias, no habia obtenido un resultado satisfactorio por la poca can-
tidad de agua disponible para el lavado.

Teniendo en cuenta esta consideracién, se adopté el trazado rectangu-
lar, estableciéndose para las canerias primarias el lavado continuo, y para
las secundarias, normales & aquellas y de una longitud de una cuadra, por
lo general, lavado intermitente con aparatos automaticos,

El lavado continno de las canerias primarias impone un gasto que varia
entre 16 v 3o litros por segundo para cada una, alcanzando 4 un total de
210 litros por segundo.

Esta cantidad de agua se deriva del canal denominado el «Municipals,
que cuenta con un caudal normal de 4oo litros por segundo, y tiene un re-
vestimiento de albanileria, Las aguas pasan directamente 4 la caneria.

Los aparatos automaticos tienen 700 litros de capacidad cada uno.
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Teniendo en cuenta que la napa de agua subterrdnea se halla a poca
profundidad, siendo conveniente que la red penetre lo menos posible en esta
napa, 4 fin de que el costo de la obra no resulte exagerado, v que la corriente
en el emisario hasta vaciarse en el rio Hualquillo, 4 2 kilémetros al sur de la
cindad, se haga en buenas condiciones de pendiente v altura, se adoptd
1.60 metros como profundidad minima de la red.

Esta profundidad permite el desagiie dela mayor parte de los servicios
domiciliarios con pendiente de 39, v con 2.59, en los casos mas desfavorables.

En el sistema unitario, para determinar la capacidad de la red, el cau-
dal de aguas servidas con las aguas de lavado tiene poca importancia en
comparacion con el de las aguas de lluvia.

Para determinar el caudal de aguas servidas se considerd una poblacion
de 235,000 habitantes con una dotacion de agua potable de 150 litros por se-
gundo v por habitante, poblacién que se distribuye considerando la impor-
tancia relativa de los barrios en que se dividié la ciudad, variando el gasto
por nectirea entre 0.645 4 1.2 litros por segundo. La dotacion de agua de
lavado se fij6 de tal manera que se pudiera tener una velocidad minima no
inferior 4 0.80 metro por segundo, v una altura minima de la corriente de
0.10 metro.

La méaxima instantanea de las lluvias es de gz litros por segundo v por
hectdrea, valor que hasta llegar 4 las alcantarillas es disminuido por la eva-
poracion é infiltracion, reduciéndolo de 0.60 4 0.80, segtin la naturaleza de la
edificacion y pavimentacion de las calles, y por el retardo 6 diferencia de
tiempo de la caida de las aguas al del escurrimiento hastu caer 4 las alcanta-
rillas que reduce las aguas entre 0.42 y 0.85.

La velocidad por segundo prevista es de 1.50 metros en colectores y 2.10
metros en el emisario.

Para el vaciamiento de las agnas de lluvia 4 la red de alcantarillas, se
han consultado tres resumideros por manzana.

En cuanto a dilucién de las aguas servidas en tiempo de estiaje hay que
considerar que el caudal por segundo de las aguas de lavado es de 210 litros
por segundo y de las servidas de 1qo litros, v en el rio Huaiquillo es de 10,000
litros. Asies queen el emisario hay una dilucién poco mas de 1 y enelrio
de 0.1g0 4 10,2710.

La superficie saneada es de 116 hectdreas con un costo de § 460,000 oro
18d., 6 sea, £ 34.500. correspondiendo por hectirea sanecada S 3,065.52
de 18 d., 6 sea, £ 227-13s5-3 d.

En el plano ntim. 34 se ve la disposicién de las obras.

Tarca.—La ciudad de Talca es capital de la provincia del mismo nom-
bre. tiene 40,000 habitantes de poblacion y una superficie de 458 hectireas.

] sistema de desagiies que sirve 4 esta ciudad es el de acequias, queen
su mayor parte se vacian en el estero Baeza, el cual atraviesa la ciudad de
oriente a poniente en su parte mas poblada para ir 4 desembocar en el rio
Claro
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Este servicio de desagii= influye grandemente en las malas condiciones
higiénicas en que se halla la ciudad, donde la fiebre tifoidea, la peste de
viruela y laalfombrilla hacen extragos considerables en la poblacion, alcan-
zando la mortalidad general 4 48.87%;,.

Las acequias constituyen de por si un sistema de desagiies que condena
la higiene, y si 4 esto se agrega que se vacian en la parte mis poblada de la
ciudad, en un estero con riberas desnudas en las cuales quedan residuos que
fermentan é infectan el aire, es facil formarse idea del estado normal en que
se halla dicha poblacién en materia de salubridad puablica.

Las condiciones higiénicas de la cindad de Talca son, pues, tan pésimas
que se ha impuesto como una necesidad piblica de grande urgencia, supri-
mir el sistema actual de desagiies para reemplazarlo por un drenaje hermé-
tico, tal como lo aconseja la ingenieria sanitaria,

La configuracion topogrifica v las circunstancias locales de la cindad
son muy favorables para la instalacion de una red subterranea para el servi-
cio de desagiies por simple gravitacion: la planta de la poblacién la forman
dos planos inclinados, que constifuyen un talweg en la calle 2 Norte con pen-
diente de oriente 4 poniente; y por el lado poniente y 4 corta distancia de la
ciudad, corre el candaloso rio Claro, en el cual vaciaria las aguas aquella red

La ciudad de Talca se abastece actualmente de agua potable con la ver-
tiente «E1 Monte Baeza» y con las aguas de la napa acuifera subterrinea
que existe en un potrero del fundo de «San Luisy, v que se captan por una
galeria de unos 1,650 metros de longitud.

La construccion de las obras de captacion ha demandado el gasto de
una gruesa suma,de dinero, y la dotacién de agna por habitante y por dia
no es superior a 4o litros.

Se procura aumentar esta deficiente dotacion de agua en condiciones
que satisfaga con holgura las necesidades de la poblacion. Los resultados que
se han obtenido hasta ahora son favorables, pero no tales que permitan con-
tar que se dispondra de agua en tanta cantidad que pueda utilizarse, no
solo en el consumo privado sino también en el servicio pablico con la latitud
que se desea para cumplir con las exigencias prescritas por la higiene.

En efecto, las fuentes con que se cuenta para el abastecimiento de agua
potable de la ciudad son las dos citadas unicamente, v con el fin de aumen-
tar la dotacion actual de agua se ejecutan trabajos para dar a la Galeria
San Luis mayor profundidad, menor pendiente y mayor desarrollo. La can-
tidad que aflora ha aumentado con estos trabajos; pero no es posible indicar
4 cuanto alcanzara el rendimiento total por falta de observaciones que pu-
dieran servir de base 4 una estimacion aproximada. Se trata sin embargo
ejecutar trabajos para captar las aguas utilizando la napa acuifera en todo
su espesor 4 fin de que la galeria v la vertiente del Monte Baeza aseguren
por lo menos una produccién de roo litros por habitante en 24 horas, em-
pleando la impulsion mecanica para el aprovechamiento de las de aquélla,
IZn estas condiciones no seria conveniente distraer el agua potable para
HIG
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el lavado de la red dealcantarillado. Para este servicio se procede con eco-
nomia v mejor acierto utilizando las aguas de que dispone la ciudad para la
dotacion de sus acequias.

El estero Baeza, como se ha dicho, atraviesa la zona mas poblada de
la ciudad, v no sélo recibe 4 las acequias sino también los desperdicios de
los habitantes que colindan con él. Asi que reemplazadas las acequias por un
drenaje subterraneo, no dejaria de ser ese estero una cloaca de infeccion para
la cindad.

s conveniente para el saneamiento completo de ia poblacién cambiar
las condiciones del estero 4 fin de que deje de ser un foco anti-higiénico.

La solucién mas conveniente v econdmica que se ha adoptado es la des-
viacién de dicho estero fuera del recinto habitado de la ciudad para llevarlo
4 vaciarse al mismo rio Claro, del cual es tributario.

Las obras de saneamiento que se construyen en dicha ciudad, de acuer-
do con las ideas que se han indicado, constan de las tres partes ﬁlgulenteS'

1. Alcantarillado.

I1. Canerias para el lavado de la red de alcantarrillas.

IT1. Desviacion del estero Baeza.

Las obras de alcantarillado se han consultado de manera que puedan
conducir en una misma red las aguas servidas v de lluvias.

El trazado adoptado parala red esen zig-zag; y el sistema de lavado
es continuo, para lo cual se deriva agua de los dos canales que surten de
aguas 4 las acequias.

Las obras que se construyen comprenden 4 una parte de la cindad, 158
hectareas de superficie, la zona central que estd limitada al norte por la Ala-
meda y al Sur por la calle 3 Sur y al oriente la calle 11 Oriente. Los colec-
tores que se ejecutan enla Alameda y calle 3 Sur recibiran las alcantarillas
de las zona norte y sur respectivamente, cuando se extienda el servicio de
alcantarillado 4 esas zonas, v que, por ahora, recibirdn Jas acequias.

El Hospital queda fuera dela zona que actnalmente se sanea, pero es-
tard servido por un canal que se construye para atender su saneamiento.

Las aguas de lluvias caen al alcantarillado por un resumidero que se
coloca en el punto mas bajo de cada manzana.

Para el lavado de la seccién sur de la zona saneada se derivan 279 litros
por segundo del canal de la cindad que se surte de agna del estero Piduco; y
para el lavado de la seccion norte se captan 160 litros por segundo del canal
de San Agustin, que nace del estero Baeza, correspondiendo por hectarea
servida 2.70 litros por segundo.

El trazado de las cafierias para el lavado continuo se indica en el plano
niam. 3s.

Solamente en tres ramales cortos hay aparatos automaticos para el lava-
do: dos de 500 litros de capacidad y el otro de 1,000 litros.

La ciudad se halla ubicada sobre una meseta 4 orillas del caudaloso rio
Claro que pasa & corta distancia, y se ha elegido este rio para vaciar el emi-
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sario. A la salida de la meseta en que estd ubicada la ciudad el emisario cae
al estero Piduco, en el cual sigue por terrenos bajos y despoblados en una
longitud de 1,500 metros mds 6 menos, hasta vaciarse en el rio Claro.

La dilucion de las aguas servidas en las aguas de lavado en el emisario
estd en la proporcion de 1 a 3,4 v la relacion entre las aguas del emisario
asi diluidas y las del estero Piduco de 1 d 11, v con relacion a las agnas del
rio Claro de 1 4 zoo0.

Con esta solucion de vaciamiento de las aguas cloacales no hay peligro
de contaminacién. pues no hay vientos en el sentido de que puedan llevar
emanaciones 4 la cindad, las corrientes del estero y del rio tienen una velo-
cidad de un metro por segundo, y en estas condiciones la depuracién de
aquellas agunas se verificard en forma rapida y completa, de manera que 4
una corta distancia que no excedera de 4 kilémetro ellas habran perdido
toda sustancia azoada y la proporcion de oxigeno quedara restablecida.

El terreno quesirve de asiento 4 la ciudad es uniforme, formado de
tosca semi-blanda, manteniéndose los cortes con paredes verticales.

Iil nivel de la napa subterrinea se encuentra a profundidades variables
desde 1.10 metros a 8.00 metros.

Para determinar las dimensiones de la red de alcantarillas se ha consi-
derado una poblacion de 80,000 habitantes, que se ha distribuido 4 razén de
200 habitantes por hectirea en la zona central que se propone sanear en el
primer periodo, y 160 habitantes por hectarea en las demas. La dotacién de
agua por habitante y por dia es de 1oo litros. [El volumen de agua por se-
gundo y por hectdrea durante las horas de maximo consumo que se estima
escurra 4 las alcantarillas es de 0.8 litros.

Iin cuanto 4 las aguas de lavado, se vacia 4 las alcantarillas la necesaria
para asegurar una velocidad minima en el escurrimiento de 0.80 metro por
segundo.

Respecto de las aguas de lluvia, se ha considerado la altura maxima de
0.015 metroen una hora. Del agua caida una parte es absorbida por el suelo,
otra se evapora vy la tercera se escurre d la canalizacion en un tiempo ma-
yor que el que ha demorado en caer. La relacion entre las porciones que se
vacian a las alcantarillas es variable, pues depende de las condiciones atmos-
féricas v del suelo. Para los colectores se han tomado coeficientes que varian
entre 0.40 y 0.50, y para las cafierias, en vista de que el drea servida es rela-
tivamente angosta y teniendo en cuenta también el buen estado de los pa-
vimentos, se ha considerado el coeficiente de o.70.

Il estero Baeza tiene su origen 4 unos 2 klms. al oriente de la ciudad,
se extiende de oriente 4 poniente, recoge los derrames de los riesgos de los
terrenos de su hoya hidrografica, atraviesa la ciudad en su parte mas pobla-
da, en donde recibe las acequias, y desemboca en el limite poniente de la po-
blacion, en el estero Piduco. El punto desde el cual se hace la desviacion
esta 4 140 metros al oriente de la ciudad; el trazado sigue hacia el noroeste
por los terrenos del fundo «Prosperidads. en el limite con el camino de Cin-
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tura,hasta elcamino de Lircay: desde aqui se desvia hacia el norte, y continia
por un pequefio talweg hasta desembocar en el rio Claro. El canal de desvia-
ci6én tendrd 2,685 metros de longitud v se construird en terreno de tosca se-
mi-blanda.

El candal maximo del estero Baeza es de 19 metros citbicos por segundo.

Las obras de alcantarillado se han contratado por la suma de § g46.450
de 18 d. = [ 70,985-105-5 d.. 6 sea,$ 5,990.20 de 18 d., 6 £ 442-rs-
1r d. por hectérea.

Se debe tener presente que en estos valores se han incluido los colecto-
res que han de servir también en el futuro y las alcantarillas de las zonas
norte y sur, que por ahora reciben, ademds de los servicios domiciliarios de
las calles que recorren, las acequias de esas zonas.

CuiLiAn.—BEsta ciudad, capital de la provincia de Nuble, esta fundada
sobre un pequefio terreno que tiene pequenas pendientes, siendo la mayor
de oriente 4 poniente de 5%,. Lanapa de aguna subterranea se halla mas 6
menos 4 150 metros de profundidad. La poblacién es de 31,050 habitantes,
y la mortalidad media de 52,79,.

La ciudad carece del servicio de acequias para los desagiies, existiendo
solamente los pozos sin revestir que se abren en cada casa para recibir las
aguas servidas.

Por el lado sur de la ciudad corre el estero de las Toscas. con un caudal
de 5,990 litros por segundo, que se reduce mas 6 menos 4 la mitad en el
verano.

La ciudad dispone de una cantidad de agna de! canal Municipal insufi-
ciente para el lavado de una red que recibe conjuntamente las aguas servi-
das y de lluvias. Ademas de esto, las circunstancias topogrificas del terreno
y la falta de datos sobre las intensidades de las lluvias, hizo més conveniente
la adopcion del sistema separado, 6 sea, una red especial para las aguas ser-
vidas, v otra para las de lluvia.

En vista de las pequenas pendientes del terreno de la ciudad y el poco
caudal de agua de que se dispone para el lavado continuo de toda la red, se
adopté6 el trazado rectangular.

Las canerias primarias que recibiran lavado continno tienen pendientes
que varian entre 5 ¥ 7%, el colector de 2 4 39, y el emisario de 2,01%p0.
En cuanto 4 las cafierias secundarias se lavardn mediante aparatos automa-
ticos de 600 litros de capacidad que se descargan cada cunatro veces al dia,
y tienen pendientes que varian entre 8 v 139,

El emisario se vacia en el estero las Toscas, 4 1,200 metros al poniente
de la ciudad, que aun cuando no asegura de una manera permanente una di-
luciénde 1 4 135, en cambio sirve como emisario 4 tajo abierto hasta desem-
bocar en el rio Chillan.

La poblacién que sirvié de base para el cilculo de las dimensiones de
la red de aguas servidas es de 50,000 habitantes que se ha distribuido por
hectarea en cuatro barrios, en la proporcién siguiente: 4 razon de 230 habi-
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tantes para el barrio obrero; de 280 para el barrio comercial secundario; de
150 para el barrio comercial importante y de 200 habitantes para el barrio
de habitaciones de familias.

La dotacién de agua por habitante y por dia es de 150 litros, y el consu-
mo miaximo horario en el dia de mayor consumo se ha caleulado & razon de
375 litros por dia y por persona. Se ha considerado que la cantidad total de
agua potable vaya d la red.

En las cafierias que tienen lavado continuo, la cantidad de agua que se
introduce se ha fijado de manera que la velocidad media no sea inferior 4
0.80 metro por segundo y la altura minima de la corriente no baje de o.05
metro.

La capacidad elegida de 600 litros para los aparatos automaticos asegu-
ran en las cafierias, en el extremo inferior. la velocidad de 0.80 metro por
segundo.

Para la red que ha de recibir las aguas de lluvias, se han consultado tres
colectores en las calles [O'Higgins, Carrera y Brasil, los que vaciarin las
aguas en el estero de las Toscas, dentro de la poblacién. Las caferias que
desaguan en estos colectores corren de oriente 4 poniente y se han dispuesto
por ahora en las calles importantes y bien pavimentadas. En el porvenir
puede extenderse la colocacion de canerias,

Las cafierias tienen pendientes variables entre 5 y 7%, v los colectores
de 2 4 390 Lared se ha trazado dla profundidad minima que garantice su
buena conservacion con el trifico.

Las aguas de lluvias escurriran sobre la superficie solamente una cua-
dra, para lo cual se colocarin tres resumideros en cada manzana.

En cuanto 4 la intensidad de las lluvias no hay datos deducidos de ob-
servaciones hechas en lalocalidad, v por comparaciones con las lluvias ob-
servadas en Santiago y Talca, se adopté como intensidad mixima instanta-
nea 125 litros por hectarea y por segundo.

Iin los cileulos para determinar la capacidad dela red se han conside-
rado tomando en cuenta la absorcion v evaporacion coeficientes que varian
entre 0.6 y 0.8 y los de retardo de 0.51 4 0.85.

Actualmente se construye la red para recibir las aguas servidas en una
superficie de 160 hectireas, y se procura construir proximamente la red
para recibir las aguas de lluvias.

La red de aguas servidas se han contratado por la suma de § 650,141.30
de 18 d., 6 sea, { 49,210-11 5-1 d. que por hectarea corresponde 4 $ 4,100.26
oro de 18 d., 6 sea, £ 307-10 s-5 d.

En el plano niim. 36 se ve la dispoesicion de la red de aguas servidas y
de las de lluvias.

Concepcion.—La ciudad de Coneepeién capital de la provincia de su
nombre, cuenta con una poblacion de 55,300 habitantes y tiene una superfi-
cie de 623 hectareas.

Se extiende entre los rios «Bio-Bio» v «Andaliéns, los cerros del Caracol y
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las vegas de Concepcion, y presenta dos hovas en desagiie natural hacia
es0s rios.

El subsuelo de la ciudad es de arena y existe una napa acuifera subte-
rrinea que aparece 4 poca profundidad en la parte baja de la cindad.

En un 129, de las casas existen pozos de los cuales se saca agua para el
riego v otros servicios y aun para el consumo donde no hay red de agua
potable,

Los desagiies se evacuan 4 pozos negros que existen en todas las casas.
Solo algunos establecimientos piblicos tienen cafieria para conducir los de-
sagiies al rio.

La dotacion de agua potable con que ha contado la poblacién ha sido
inferior 4 43 litros por dia y por habitante.

Estas condiciones explican la elevada cifra de mortalidad, que en los 1l-
timos 8 anos ha alcanzado un promedio anual de 47.7%/o0 con un maximum
de 53.4°/ooy un minimum de 40.1°/o0.

El saneamiento de Concepcion ha sido materia de varios estudios y pro-
yectos. En rgoo se alcanzé 4 empezar la ejecucion de uno de estos proyec-
tos; pero, por diversas razones no sellevd a término.

En 1908 se did comienzo 4 la construceion definitiva de las obras de sa-
neamiento de Concepcién que deberan quedar terminadas en 1912, (Véase
el plano;nam. 37).

DEsacues.—El sistema de desagiies en construccion consulta el sanea-
miento de la cindad por el sistema parcialmente separado. Hay una red tni-
ca destinada 4 la evacuacién de las aguas servidas y materias fecales y que
recibird también las aguas lluvias de los patios y techos interiores de las casas.

La solucién obligada de evacuar los desagiies en el .candaloso rio Bio-
Bio ha’conducido 4 la division de la ciudad en dos zonas: una de gravita-
cion que comprende un tercio de la superficie saneada y otra con elevacian
mecdnica que abarca los dos tercios restantes de dicha superficie.

HEsta altima zona estd subdividida en cuatro distritos servidos por eyec-
tores Shone que funcionan automiticamente por aire comprimido.

El emisario general desagnard sobre el nivel de aguas ordinarias del rio
y para el caso de crece se ha previsto un elevador automéatico de los desagiies
que funcionara por aire comprimido.

El'trazado general de la red de desagiies es el rectangular con cafierias
de 0.175 4 0.500 de didmetro y colectores y emisario de hormigén de seccion
circular y ovoide, desde 0.60 metro de diametro hasta 1.35 x 0.90 ovoide.

La pendiente de las cafierias secundarias no baja de 0.005; la de las pri-
marias de 0.022; la de los colectores y emisario de o.010.

La capacidad de la red ha sido calculada para escurrir un gasto de 268
litros por minuto y por manzana.

Para la inspeccién y limpia eventual de la red se ha previsto dos cima-
ras por cuadra en las canalizaciones no visitables, y una por cuadra en los
conductos accesibles aun con dificultad.
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El lavado de la red se hard exclusivamente con lavadores intermitentes
de golpe de agna con capacidad minima de 500 litros y algunos de 1,000 li-
tros. debiendo sunimero y capacidad satisfacer 4 la condicién de dar una
velocidad de 0.75 metro por segundo en el punto de cada caferia mis ale-
jado del aparato delavado correspondiente.

Para el funcionamiento de los eyectores Shone habrd una planta com-
presora de aire que distribuira el aire comprimido & los eyectores por cafierias
de fundicion.

Las canerias de impulsién que parten de los eyectores hacia los colecto-
res de la zona de gravitacion serdan también de fundicion.

La instalacion de compresores consta de tres juegos accionados por mo-
tores horizontales 4 vapor, tipo Compound de alta velocidad, con conden-
sadores de superficie.

Hay tres generadores de vapor tipo Galloway con capacidad para eva-
porar cada uno 4,000 libras de agua por hora djrzo libras.

La bomba de aire es modelo Edwards, de 13" de diametro y de simple
efecto.

La bomba de circulacién es de g.5” y de doble efecto.

Las bombas alimentadoras de los calderos son de doble efecto, tipo
Worthington y envian el agna haciéndola pasar por un economizador Green.

Bl costo total de las obras de desagiie asciende a $z 410,765 orode
18 d. (£ 180,852), y como la superficie sancada abarca 350 hectdreas se tiene
un costo global de § 6,885 oro de 18 d. por hectareas (£ 516.15 s.)

Varpivia.—La cindad de Valdivia, como dijimos al tratar de las obras de
agua potable, contaba en 18935 con una poblacién de 8,040 habitantes, y se-
gin el censo ltimo de 1go7, se habia casi duplicado, llegando a 15,500 habi-
tantes. Este incremento de la poblacion, debido 4 las numerosas industrias
establecidas casi todas bajo la iniciativa de la progresista colonia alemana
alli establecida desde antiguo, ha hecho de esta ciudad una de las mas im-
portantes de la region sur del pais.

La topografia de Valdivia es muy irregular, presentando dos partes al-
tas con fuertes pendientes hacia el rio y hacia un estero que corta diagonal-
mente 4 la ciudad. Este estero nace dentro de ella misma, de unas vertientes
que son originadas por las filtraciones de la parte alta.

La edificacion de la ciudad esta dividida en toda su longitud en dos zo-
nas distintas por el estero mencionado: una comprendida entre el estero y la
Avenida Prat, con manzanas casi enteramente edificadas y en las que se ha
concentrado casi la mayor parte del comercio; v otra que se halla encerrada
entre la estacion de los ferrocarriles .y el mismo estero ya citado, edificada
casi en su mayor parte por casas-quintas. A la primera de estas zonas se le
ha supuesto una densidad futura por hectarea, para los efectos del cilculo
de la red, de 350 habitantes; y 4 la segunda, de 2oo habitantes.

El sistema de la red de alcantarillado proyectada es el sseparados.

Este sistema queda justificado si se toma en cuenta que el punto de de-




18_‘ V CONFERENCIA SANITARIA

sagiie del sewaje queda 4 cuatro kilometros méas 6 menos de la plaza, y que
para llegar 4 ese punto ha sido menester de una elevacién mecanica. En cam-
bio, la red de aguas lluvias puede desaguar directamente al rio, siendo, pues,
la solucién adoptada la mds econémica.

La red de aguas servidas es recogida en el colector A, Prat, el cual en su
primera seccién signe mas 6 menos el curso del estero antes mencionado v
continia en seguida por la Avenida Prat, en donde es elevada por bombas
centrifugas movidas por motores de 22 HP, al colector Canelos que va a
desembocar al rio, aguas abajo del Islote, por un canal a tajo abierto de 500
metros de longitud.

Lared de aguas servidas ha sido calculada tomando como base el consu-
mo de agna potable, que se ha estimado de 150 litros por dia y por habitan-
te, adoptandose como gasto mdximo horario 21/2 veces el gasto medio.

Esta red tiene un desarrollo de 10,920 metros de cafnerias de cemento
comprimido, cuyos didmetros fluctdan entre 0.20 y o6o metro y de 2,851
metros de colectores de hormigon.

Las cimaras de visitas vy de lavado continuo y automitico ascienden
un total de 197.

El agua para el lavado continuo de la caneria matriz antigua del servi-
cio de agua potable, que tiene una capacidad de 45 litros 'por segundo. La
cantidad de agua de lavado en cada cafieria se ha calculado de modo que sn
velocidad no sea menor de 0.80 metro con una altura de agua superior
4 0.05 metro.

La red de aguas lluvias drena una superficie de 8o hectireas.

Algunas canerias desaguan directamente al rio, y las otras van 4 un co-
lector que corre paralelo al de las aguas servidas, v que desemboca al rio en
la Avenida Prat.

Como base de céleulo para estared se ha adoptado una intensidad maxi-
ma instantdnea de 150 litros por hectirea y por segundo.

El desarrollo de las canerias de cemento comprimido es de 5,686 me-
tros, con didmetros variables entre o.20y 0.50 metro. El desarrollo de los
colectores de concreto es de 1,208 metros con didmetros variables entre 0.go
v I.I0, tipo ovoide achatado. Completa esta red 68 caimaras de visita y 112
resumideros.

La red de aguas servidas que sanea una extensién de 119 hectireas
(siendo el area total de la ciudad de 127 hectareas, con una pobla-ci(m futura
de 40,000 habitantes) ha sido contratada por la suma de $469,424.18 oro
de 18 d., que equivale 4 £ 35,056-16 5-3 d., lo que corresponde 4 un costo
por hectare , 0sea, £ 302-3s-2d.

La red de aguas lluvias ha sido contratada por la suma de § 163,599.18
oro, 6 sea, £ 12,26g9-18s-¢ d., lo que corresponde 4 un costo por hectirea de
$ 2.044.09 oro 18 d., 6 sea £ 153-17 s-2d.

El plano nam. 38 indica la disposicion de las obras (1).

(1) Los planos de Jos servicios de agua potable v del alcantarillado van al fin de la obra.
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Cloacas de Santiago
(Jorge Calvo Mackenna, Director & Inspector Fiscal del Alcantarillado)

Sumario,—Desagiie de la ciudad por medio de acequias,—Transformaciones que éstas
han experimentado.—Inconvenientes de las acequias usadas como tout a l'egout.—
Imposibilidad dela Alcaldia para evitar estos inconvenientes.—Autorizaciones le;
lativas para la ejecucién de las cloacas de Santiago, y contratacion de dichas obras.—
Tiempo que durdsu ejecucion.— Descripeitn del. proyecto ejecutado y drea saneada. —
Costo total por habitante y por hectirea saneada. Explotacién de las cloacas piblicas

v construccion de las cloacas domiciliarias,

1

DESAGUES DE LA CIUDAD POR MEDIO DE ACEQUIAS.—La cindad de
Santiago fué¢ fundada 4 orillas del rio Mapocho, el ano 1541 porel capitin
extremeno don Pedro de Valdivia, quién dibujé el plano primitivo de la
ciudad, en el cual aparecian 80 manzanas que se desarrollaban entre la
Alameda y el rio, desde la calle de Riquelme hasta ¢l pie del Cerro Santa
Lucia. En ese plano estan dibujadas las acequias que derivaban sus aguas
del rio Mapocho y corrian de oriente & poniente, atravesando las manza-
nas por sus partes centrales, distribuyvendo el agna que servia tanto para la
bebida como para el riego de huertas y calles; pero muy pronto se compro-
b que el agua del Mapocho <hacia mal 4 la gentes, porque traia en suspen-
sion gran cantidad de materias minerales; en vista de lo cual el Cabildo se
preocups de proporcicnar & la cindad agua para la bebida quejno fuera
nociva 4 la salud, y en Octubre de 1578 se inauguro una fuente pablica &
la que los habitantes iban & buscar agua de buena calidad, que se traia
de las vertientes de Raman, ubicadas mds 6 menos 4 6 kilometros al orien-
te de Santiago, en los primeros contra-

fuertes de la cordillera de los Andes.

Quedo entonces la ciudad provista de

agua potable y las primitivas acequias (] [
(zanjas descubiertas, labradas en el

terreno natural) se utilizaron al mismo __J ]
tiempo, para distribuir agua de riego y T

para alejar toda clase de desperdicios,
quedando asi cstablecido el sistema de
acequias para los desagiies de Santiago. R

TRANSFORMACIONES QUi ESTAS
HAN EXPERIMENTADO.—A estas ace
quias que en su origen recorrian un
trayecto sensiblemente recto, por el
interior de las manzanas, se le dio pronto un recorrido cada dia més com-
plicado, subdividiéndolas en el interior de las manzanas y haciéndoles nu-

ErgT
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merosas vueltas v tortuosidades con desarroilos bastantes largos que reba-
jaron las primitivas pendientes, disminuyendo por consiguientes las velo-
cidades de arrastre, como puede versz en el croquis adjunto de una manza-
na del centro de la ciudad. Este recorrido complicado se hizo con el objeto
de proporcionar desagiies 4 cada una de la propiedaies en que se dividie-
ron las manzanas 4 causa del aumento de la densidad de la poblacion.

INCONVENIENTES DE LAS ACEQUIAS USADAS COMO TOUT A L'EGOUT.—
A pesar de que la Municipalidad hacia el servicio de extraccién de basuras,
el hecho de que por cada propiedad pasara un canal descubierto, invitaba
4 los habitantes para arrojar en las acequias los desperdicios sélidos de las
casas. Al principio, cuando estas acequias eran rectas y tenian suficiente
pendiente, este sistema tan amplio de tout 4 I'egout no presentd inconve-
nientes, pues las aguas tenian suficiente velocidad para arrastrar las ma-
terias solidas que encontraban 4 su paso; pero en los iltimos tiempos,
cuando el curso de las acequias era tortuoso y de escasa pendiente, las
materias se detenian en los recodos, formando obstrucciones (tacos) que
represaban las aguas, las que desborddndose inundaba los patios interio-
res de las casas y las calles donde esparcian los gérmenes infecciosos.

IMPOSILILIDAD DE LA ALCALDIA PARA EVITAR ESTOS INCONVENIENTES.—
La Alcaldia mientras estudiaba y se ejecutaba un proyecto de cloacas, mas
racional, para evitar estos inconvenientes mencionados, tenia un personal
especial que se dedicaba 4 la limpia de las acequias; pero 4 pesar de estas
limpias, de numerosas ordenanzas prohibiendo arrojar materias sélidas a
las acequias y de dispositivos que se ensayaron, tanto para evitar las obs-
trucciones como para precisar responsabilidades, la Alcaldia no pudo impe-
dir que se produjeran los tacos y consiguientes desbordes, lo que obligba
mantener un personal especial (taqueros) encargados de deshacer estas obs-
trucciones, consiguiendo asi reducir la duracién de estos desbordes.

AUTORIZACIONES LEGISLATIVAS PARA LA EJECUCION DE LAS CLOACAS DE
SANTIAGO Y CONTRATACION DE DICHAS OBRAS.—TIEMPO QUE DURO SU EJE-
cucion.—Las autoridades debido al aumento de los inconvenientes ya
apuntados, se preocuparon de dotar la ciudad de un sistema de desagiies
mas racional y va el ano 1893 existian varios proyectos de alcantarillado
para Santiago bastantes completos, que la Municipalidad traté de ejecutar,
para lo cual recabd y obtuvo en 1896 una autorizacion legislativa para
contratar la ejecucién y explotacién de las obras y cobrar una contribucién
de desagiies; pero la Municipalidad no tuvo ni fondos para empezar los
trabajos ni crédito para conseguirlos y entonces, en vista de esta circuns-
tancia, el ano 1903 el Congreso Nacional autorizé al Presidente dela Re-
publica, para que contratara por licitacién pfiblica, tomando por base un
nuevo proyecto oficial que estuviera més en armonia con la nueva exten-
sion de la ciudad y hasta porla suma de § 15.000,000 oro de 18 d., la cons-
truccion del Alcantarillado de Santiago, emitiendo bonos del Estado para
el pago de las obras.
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A dicha licitaciéns= presentaron dos proponentes y 4 fines de 1904
quedd contratada con la Sociedad de Batignolles, Fould y Cia., la construc-
cién del Aleantarillado de Santiago, por la suma de § 14.000,000 ¢n bonos
enoro de 18 d.

Los trabajos empezaron el 1.2de Julio de 1905 y se terminaron el 21
de Diciembre de 1909, 6 sea, en poco menos de cuatro afos y medio.

DESCRIPCION DEL PROYECTO EJECUTADO Y AREA SANEADA.—EI pro-
yecto ejecutado es un ¢toda la cloacar, compuesto de dos redes separadas;
una al sur del rio Mapocho que vacia el sewaje en el Zanjon de la Aguada,
4 m4s 6 menos dos y medio kilometros de la cindad y la otra al norte de
ese tio que vacia el sewaje en el rio Mapocho como a dos y medio kilome-
tros de la cindad.

La ubicacién de los colectores y canierias en los distintos barrios se ve
en el plano adjunto del Alcantarillado de Santiago.

En la parte sur del Mapocho, la red de colectores es muy complicada,
pero puede dividirse en dos secciones, la del barrio central (entre Rio
Mapocho y Avenida de las Delicias) yla del sur de la Avenida de las Deli-
dias. Ambas pueden funcionar separadamente 6 en conjunto mediante
dispositivos apropiados.

Ia red secundaria estd formada por caferias que reciben en su origen, de
una red distribuidora, la cantidad e agua suficiente para tener enel trayec-
to de menor pendiente en tiempo ordinario (sin lluvias) una velocidad media
diaria no inferior 4 0.75 metro por segundo, y recorren en zig-zag las calles,
doblando en cada esquina por medio de un canal descubierto que estd den-
tro de una camara de visita. En cada curva hay una camara de visita, de
modo que la cafieria va de cimara de visita 4 cimara de visita segin la
recta que, en general, no puede ser mayor de 175 metros. Esta cafieria ter-
mina en los colectores por medio de un acodamiento que se acerca al tan-
gencial, 4 cotas tales que el agua al caer en el colector no destruye el fondo,
no molesta al visitante y de modo que en tiempo ordinario la superficie del
agna en el colector no quede mds alta que la caneria, para evitar que el
agua se represe y se formen los depositos consiguientes producidos por la
disminucién de las velocidades.

El recorrido en zig-zag de la cafieria tiene grandes ventajas sobre los
recorridos ramificados que dan redes secundarias, terciarias, etc., porque,
sin modificar las condiciones higiénicas de los trazados ramificados, secon-
sigue un menor costo de construccién, economia en el consumo de agua
de lavado v reduccién en los gastos de explotacién. En efecto: en el traza-
do ramificado, que representa la figura 2, se necesitan para el lavado de 16
manzanas, quince cnadras de canerias de lavado destinadas 4 conducir el
agua 4 los 17 origenes 6 tomas de lavado; mientras que con trazado en zig-
zag, representado en la figura 3, para el mismo niimero de manzanas, sélo
se necesitan 6 cuadras de cafierias de lavado para distribuir el agua 4 ocho
origenes, consiguiendo asi un menor largo de cafieria v menor niimero de
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tomas 6 sea economia en la construccién; (En Santiago por metro de desa-
rrollo de la red de lavado se sirve 1,580 metros cuadrados de superficie). Si
damos 4 la canalizacién, en los origenes de cada cafieria la cantidad de agua
indispensable para su lavado, que para simplificar podemos suponer igunal
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para todas las cafierias, v de g litros por segundo; en el trazado ramificado
necesitamos por cada caferia g litros por segundo 6 sea 17 x 9—153 litros
por segundo, mientras que en el trazado de zig-zag que tiene solo 8 orige-
nes bastan 7z litros por segundo. Ahora se comprende facilmente que la
explotacion de una red trazada en zig-zag se puede hacer con menos perso-
nal puesto que el niimero de tomas de lavado es tanto menor.

Para los perfiles transversales tanto de colectores como de canerias se
adopto segin las circunstancias tipos ovoides 6 circulares. ambos sin ban-

quetas.

La red distribuidora de agua de lavado, ejecutada con los mismos per-
files aue la del alcantarillado, es una red ramificada que cede 4 cada caneria
el agua que necesita para el lavado. [stas cafnierias, con pendientes meno-
res que la del alcantarillado para evitar fuertes velocidades, puesto que van
casi siempre llenas, van menos profundas que las del alcantarillado.

L.os canales de evacuacion que llevan el sewage 4 vaciarse en el Zanjon
de la Aguada, son de forma trapecial, con una cuneta para aguas ordinarias
v después un ensanchamiento brusco por medio de banquetas; sus taludes
v radier tienen un revestimiento de concreto de 0.25 metro de espesor.

Las canalizaciones mayores, colectores, camaras de visita y demads
obras de arte se construyeron de concreto ¥ las canalizaciones menores se
ejecutaron con tubos de cemento comprimido.

Las canalizaciones tienen un desarrello de 334,163 metros que encierran
una superficie saneada de 2,550 hectdreas.
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COSTO TOTAL POR HARITANTE Y POR HECTAREA SANEADA

El costo total de las obras del alcantarillado de Santiago fué de
$ 13.105,985.74 bonos oro de 18 d., suma que para una poblacién de 350,000
habitantes representa un costo de $ 37.44 por habitante y para las 2.550
hectareas un costo por hectirea de § 5,130.61.

EXPLOTACION DE LAS CLOACAS PUBLICAS Y CONSTRUCCION DE LAS
CLOACAS DOMICILIARIAS

A mediados de 1go8 empezd a prestar servicios el sistema de cloacas y
se iniciaron las obras de alcantarillado domiciliario existiendo a la fecha
4,000 casas con sus instalaciones terminadas y habiéndose ya suprimido las
acequias en 160 manzanas del barrio central de la ciudad.

Oficinas Sanitarias Municipales

LABORATORIOS QU imMicos

En el capitulo sobre legislacién sanitaria, expusimos la «Ley de Organi-
zacion y Atribuciones de la Municipalidades», y las obligaciones que para
estos cuerpos se derivan en cuanto 4 salubridad publica.

El servicio de médicos de ciudad es el que ha sido mas universalmente
repartido, siguiéndole el de dispensarios piblicos gratuitos, 6 sea el de aten-
cion médica y donacién de medicamentos, tanto para ciertas especialidades
como para enfermedades generales.

Los demas servicios que ya hemos detallado, de orden comunal, no han
podido llevarse 4 cabo en la mayoria de las Comunas Auténomas, por falta
de recursos propios para el sostenimiento de ellos, y en otras sélo por negli-
gencia.

En Santiago v algunas otras cabeceras de provincias se han organizado
dispensarios y oficinas especiales para la reglamentacion de las casas de to-
lerancia, cuyo servicio serd detallado en capitulo especial.

Por decreto de 7 de Junio de este afio, de la Alcaldia de Santiago, se ra-
dic el servicio general de salubridad, higiene y asistencia publica municipal,
en los médicos de ciudad; en el mismo decreto se detallan todas las obli-
gaciones de dichos funcionarios.

Algunos Municipios sostienen oficinas y laboratorios quimicos, aplica-
dos 4 la higiene, que prestan muy importantes bienes a la salubridad local.

Colocamos 4 continuacién algunas interesantes noticias al respecto co-
rrespondientes a las ciudades de Iquique, Valparaiso, Santiago, Talca, Con-

cepcion y Punta Arenas
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Laboratorio Quimico Municipal y Desinfectorio Publico de Iquique

(Por el Director don Amador Guajardo)

La presente Memoria trata de los trabajos realizados por dos distintas
oficinas publicas, enlazadas entre si por la indole de sus funciones en bicn
de la salubridad ¢ higiene y que un bien meditado estudio dispuso se entre-
gara su direccion 4 un solo funcionario responsable: el Desinfectorio Fiscal
v el Laboratorio Quimico Municipal.

De cada uno de estos servicios se va a tratar separadamente.

£l Desinfectorio Piiblico esta encargado de atender, con los recursos que
le asigna el Presupuesto Nacional, no sélo 4 la desinfeccion general de la
poblacion, sino que también su radio de accién se amplia 4 completar otras
obras, para las cuales la Tlustre Municipalidad de Iquique siempre atiende
benévolamente.

Pueden re sumirse en la forma siguiente las funciones de esta oficina:

1.2 El Desinfectorio con su personal es el encargado de dar cumpli-
miento a los acuerdos de la Junta de Sanidad;

2.0 Con su personal y material, es el encargado de ia desinfeccion de
los locales infestados y con su estufa fija practica la desinfeccion de ropas y
enseres que permiten dicha operacion por este medio. También acude 4
prestar sus servicios & los pucblos del interior y oficinas salitreras, cuando
alguna enfermedad infecciosa se presenta;

3.2 El personal esta encargado del ataque permanente 4 las ratas, 4 fin
de impedir, por todos los medios posibles, la propagacion de la Peste bu-
bonica;

4.2 Corre a su cargo la distribucién gratuita de Sueros y Vacunas, la
distribucion de tarjetas para la declaracion de las enfermedades infecciosas
que el Cuerpo Médico hace en conformidad 4 la ley; distribuye las cartillas y
carteles que aconsejan al publico las medidas principales para prevenirse de
las enfermedades infecciosas 6 infecto-contagiosas;

5.2 Tiene a su cargo el servicio de Estadistica y Demografia;

6.2 Su personal es el encargado de las visitas diarias d las habitaciones
por manzanas con fines de salubridad, lo que permite, en muchos casos,
descubrir enfermos ocultos;

7.0 Este mismo personal es el encargado de la conducciéon de enfermos
infecciosos al Lazareto 6 al Hospital, para lo cual cuenta con un carro-am-
bulancia y un coche. También este personal es el encargado de la desinfec-
cién por enfermedades infecciosas, de caddveres correspondientes 4 la po-
blacion: los fallecidos en el Lazareto son desinfectados por el personal de
aquel establecimiento;

8.0 El personal del Desinfectorio atiende los denuncios que, relaciona-
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dos con las enfermedades infecciosas, hace el piblico, tomando las inme-
diatas medidas que cada caso especial requiere.

Para facilitar las labores de los servicios, la poblacion estd dividida en
cuarteles que corresponden 4 cada subdelegacion, v en planos de la ciudad
se anotan los focos correspondientes.

Anotadas, como quedan, las funciones que desempefia el Desinfectorio
Piblico de Iquique, cabe decir algunas palabras sobre las medidas de cardc-
ter permanente dictadas por la autoridad comunal, con el fin de prevenir y
combatir las enfermedades infecciosas 6 infecto-contagiosas.

Algunas de ellas son:

1.9 Creacion del servicio de Desinfeccién obligatoria, anexa al Labora-
torio Quimico Municipal,

2.2 Creacién de la Comisaria Municipal de Salubridad, que cuenta con
ocho inspectores;

3.2 Disposiciones prohibiendo la crianza de cuyes y de conejos en el
radio urbano;

4° Disposiciones reglamentarias para el aseo interior de las habitacio-
nes y pintura 6 blanqueo con cal, de los patios y corrales, estando comple-
tamente prohibida la construccién de tabiques y techos con sacos;

59 Reglamentacion de las construcciones particulares, d fin de impedir 6
dificultar la propagacion de las ratas; :

6° Reglamentacion para la desinfeccién semanal de los carruajes del
servicio piblico y de los estanques en que se vende agua para la bebida del
pueblo;

7.2 Reglamentacion de las casas de tolerancia;

8.0 Reglamentacion de las lecherias;

0.2 Reglamentacion de los Mataderos:

‘10, Reglamentacion de las carnicerias.

Se encuentra pendiente la reglamentacién de las panaderias.

Ademis rige en Iquique la ley obligatoria para el servicio de desagties.
Aqui tambicn cabe hacer mencién que esta ciudad fué la primera en Chile que
tnstalo el alcantarillado por cuenta Municipal.

Fuera de las disposiciones citadas en bien de la salubridad pablica exis-
ten otras que las complementan.

+Fs

En vista de que el Consejo Departamental de Higicne no podia reu-
nirse y de que carecia de elementos para hacer cumplir sus resoluciones, y
4 insinuacion del Excmo. Presidente de la Repablica, don Pedro Montt, la
Intendencia de Tarapaci por decreto nim. 204 de 27 de Abril de 190g—
cred una corporacion con el nombre de Junta de Sawnidad, encargada de
atender 4 la profilaxia de las enfermedades infecciosas y 4 todo lo relaciona-
do con la salubridad ¢ higiene pablica.
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La Junta se compone de trece miembros, presidiéndola el Intendente,
formando parte el Primer Alcalde Muncipal que es el Vice-presidente,
el Ingeniero de la Provincia, el Gobernador Maritimo, el Cirujano-jefe de la
Divisién Militar, teniendo en su seno siete médicos consultores y sirviendo
de Secretario el Director del Desinfectorio Piiblico Fiscal.

Los acuerdos se llevan 4 efecto, no faltando nunca fondos para ello, por
el Desinfectorio, por la Policia de Seguridad y por la Comisaria Municipal
de Salubridad. Es oportuno estampar aqui los principales acuerdos toma-
dos por la Junta de Sanidad, encaminados 4 combatir las epidemias 6 4
prevenirlas, acuerdos que se llevan 4 efecto por todas las autoridades, din-
doseles el debido cumplimiento:

1.2 Sobre destruccién de ratas;

2.9 Sobre desinfeccion de los locales infestados y de sus cercanias;

32 Sobre instalacién de un horno crematorio de basuras para incinerar
las de la poblacién;

42 Sobre vacunacién y revacunacion contra la viruela;

5.2 Sobre creacion del puesto de bacteriologo:

6.2 Denuncios sobre ejercicio ilegal de las profesicnes médicas;

7.2 Sobre mejoras en el Lazareto;

8.7 Sobre distribucion de cartillas y carteles para prevenir la peste bu-
bonica y la viruela;

9.2 Sobre visitas 4 los colegios particulares;

10. Sobre higienizacién de las construcciones particulares;

I1. Sobre mayor vigilancia en el desembarque de pasajeros por la via
maritima;

12. Sobre medidas contra la Meningitis cerebro-espinal;

13. Sobre mejoramiento del servicio de desagiies (alcantarillado);

14. Sobre habitaciones para obreros;

15. Sobre medidas profilacticas en el buque aleman Nal/, por haberse
desarrollado la escarlatina antes de llegar 4 Iquique;

16. Sobre medidas contra el colera en caso de llegar 4 Iquique;

17. Sobre la necesidad urgente é indispensable de dotar & Iquique de
agua potable por cuenta fiscal é municipal;

18. Sobre Ia conduccién de caddveres de parvulos en carruajes del ser-
vicio publico, recomendando su prohibicion.

Y varios otros acuerdos encaminados & mejorar los servicios sanitarios.

Al tratar de las medidas puestas en practica en Iquique para combatir
la peste bubdnica debe hacerse mencién especial de

LA GUERRA A LAS RATAS

Siendo, como son, casila totalidad delas habitaciones de Iquique,
construidas de madera, en que en general, ninguna medida de higiene se ha
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consultado, siendo el subsuelo compuesto de basuras en gran parte 6 com-
pletamente hueco en otras, con los tabiques también completamente hue-
cos y con maderas de poca duracion, el gran propagador de la peste, la rafa,
ha tenido en esta ciudad un ancho campo donde desarrollarse, h"lClCTIdO::G
su exterminio bastante dificil.

El personal del Desinfectorio Pablico hace cuanto esta de su parte para
destruir esta plaga de roedores.

Entre los medios que hasta hoy han dado mejores resultados debe
mencionarse el «Virus contra las ratass que con el nombre de ¢Azoa» expen-
de la casa Parke Davisy C2, de New York. .

Los estudios de laboratorio han sido hechos en trampas y jaulas espe-
cialmente construidas, contando para estas observaciones con mas de dos-
cientas ratas completamente sanas, previa observacion de veinticinco dias
i un mes, bien alimentadas y al abrigo de la lnz.

Contando con una primera rata con cria compuesta de siete vastagos,
se dio de comer 4 ella «Virus Azoa» convenientemente preparado. Al séptimo
dia se noté que la rata madre se mostraba inquieta y con los pelos eriza-
dos. Al décimo dia esta rata que habia sido bien alimentada, se comid inte-
gros a todos sus hijos. Sola ya y notandose completamente enfurecida, se
le traspast 4 otra trampa donde se le colocaron dos nuevas, cuya inmuni-
dad se habia observado durante un mes. A los pocos momentos ésta mordm
a las altimas en la parte trasera de las orejas.

Al décimo dia murio la primera rata, habiéndole comido las otras dos,
por ella mordidas, la masa cerebral y parte de la espina dorsal. En estas
también se notaron los mismos sintomas que en la primera. Se procedié en-
tonices 4 agregar una nueva rata sana, la que inmediatamente fué mordida
detris de las orejas.

De las dos ratas que quedaron vivas anteriormente una murié al quin-
to'dia después de ser mordida, la tercera al sexto y la ultima treinta horas
después de la mordedura, debiendo tenerse presente que las ratas que que-
daban vivas se comian integramente la masa cerebral y la espina dorsal de
sus companeras ya muertas,

Estas observaciones se han hecho con mis de doscientas ratas, habién-
dose colocado animales yainoculados en esta forma en sitios donde abun-
dan estos roedores, obteniéndose hasta aqui lisonjeros resultados.

- Se espera contar con mayores elementos para poder decir la ultima pa-
labra sobre la guerra 4 las ratas con el virus referido.

*
£

Por parte de la autoridad Comunal existen las siguientes disposi-
ciones relacionadas con la salubridad ¢ higiene:

1.9 Ordenanza sobre expendio de articulos alimenticios y bebidas en la

HIGIENE 13
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Comuna. En esta Ordenanza estdn incluidos los medicamentos que expen-
den las farmacias.

29 Creacién del servicio de Desinfeccion, anexo al laboratorio Quimico
Municipal.

3.2 Creacion de la Comisaria Municipal de Salubridad, que cuenta con
ocho inspectores sanitarios.

4.2 Disposiciones, prohibiendo la crianza de conejos y cuyes en el radio
urbano.

5.9 Disposiciones reglamentarias para el aseo interior de las habitacio-
nes y pintura 6 blanqueo con cal de los patios y corrales, estando comple-
tamente prohibida la construccién de tabiques y techos con sacos.

6.2 Reglamentacion de las construcciones particulares, 4 finde impe-
dir 6 dificultar la propagacion de las ratas.

7.2 Igual reglamentacion que la anterior para impedir que las cons-
trucciones sufran perjuicios en caso de lluvias, lo que se hace con fines sa-
nitarios.

80 Reglamentacién para la desinfeccién semanal obligatoria de los ca-
rruajes del servicio publico y de los estanques en que se vende agua para la
bebida 4 los consumidores que carecen de servicios de canerias directas (la
actual Empresa Proveedora de Agua para la bebida, que dista de ser pota-
ble, expende este elemento & § 3.40 el metro cubico, lo que hace que el agua
para beber en Iquique sea un articulo de lujo).

9.2 Reglamentacion de las casas de prostitucion (6 sea, de tolerancia).

10. Reglamentacion de las Lecherias.

11. Reglamentacion de Mataderos Modelos.,

1z. Reglamentacion de Carnicerias y puestosde verduras, legumbres, etc.

13. Reglamentacion sobre exterminio de perros.

Se encuentran pendientes de especial estudio, la reglamentacién de las
Panaderias, Peluquerias y Lavanderias.

No hemos de terminar sin dejar constancia que Iquique posee un com-
pleto REGISTRO SANITARIO por habitaciones y manzanas, lo que facilita, en
gran parte al Desinfectorio Publico sus arduas tareas como oficina encar-
gada de los Servicios Sanitarios de esta regién.

Y fuera de las disposiciones citadas, en bien de la salubridad piblica,
existen aqui otras que las complementan.

Disefiados, como quedan, los principales servicios con que Iquique
cuenta para combatir y atender las enfermedades infecciosas y las disposi-
ciones que sobre higiene y salubridad rigen en esta ciudad, se acompanan
como complemento los datos estadisticos é ilustraciones correspondientes v
se va a tratar en seguida de los trabajos del
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LABORATORIO QUIMICO MUNICIPAL

Tiene esta oficina 18 anos de no interrumpido funcionamiento y desem-
pefia correctamente las 7 secciones siguientes: Estadistica, Inspeccion, Qui-
inica, Microscopia y Bacteriologia, Veterinaria, Desinfeccién y Dispensarios.

Las esperanzas que cifraron al fundarlo no han sido defrandadas.

Muchas de las disposiciones vigentes en bien de la salubridad é higiene
piiblica han sido propuestas por esta oficina.

Uno de los trabajos de mayor aliento por ella realizados es el que se
relaciona con la provisién de Aguna Potable 4 Iquique. Durante diecisie-
te afios esta oficina se ha ocupado constantemente de tan delicado proble-
ma y esta demds, en este lugar, entrar en detalles ya conocidos de las auto-
ridades y del puablico.

Su labor ha sido permanente en la persecucién de los articulos alimen-
ticios, licores y bebidas adulteradas hasta haberse conseguido que algunos
se expendan completamente puros y en otros que sus condiciones se acer-
quen 4 lo normal.

Rigiéndose del expendio de articulos alimenticios, licores y bebidas, por
una Ordenanza local yadoleciendo ella de algunas dificultades, el Jefe del
Laboratorio propone 4 la I. Municipalidad una reforma, cuyas disposiciones
guardan armonia con los iltimos acuerdos cientificos celebrados en recien-
tes Congresos Internacionales que se han ocupado de la persecucion de los
fraudes de las sustancias destinadas al consumo piblico. Dicho proyecto se
inserta mas adelante.

Como dato que debe tenerse muy presente, debe estamparse el de que
la oficina, con su escaso personal, tiene que vigilar toda la parte rural de la
Comuna y ademds, ejecutar los andlisis toxicologicos que los juzgados del
Crimen le envian. Ademés, tiene 4 su cargo la direcciéon administrativa y
econémica del Dispensario encargado de atender los enfermos indigentes,
que profesionalmente asiste un médico, ayudado de un empleado encargado
del despacho de los medicamentos que dicho facultativo prescribe.

En todos sus actos el Laboratorio cuenta con el apoyo decidido de las
autoridades y, en especial, de los seiiores Jueces del Crimen; el publico, por
su parte, presta su cooperacion i la oficina, la que como compensacion i
sus trabajos de bien priblico, ha obtenido recompensas no sélo en torneos
nacionales, sino también en el extranjero, atestiguando esto altimo el Pri-
mer Premio con medalla de oro obtenido en la Exposicion de Quito, por sus
trabajos v publicaciones.

Tal es el estado en que se encuentra la Oficina que hace dieciocho afios
se me encomendd fundara y que hasta ahora dirijo.
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RESUMEN DE LAS VISITAS SANITARIAS de manzanas hechas por la Comi-
sarfa Municipal de Salubridad de Iquique en 1gro:

Manzanas inspeccionadas, 568; casas visitadas, 13,632; fueron aperci-
bidas para mejorar las condiciones higiénicas, 2.058.

Visitas practicadas por el inspector de articulos alimenticios, en 1910,
11,002,

Muestras presentadas al Laboratorio Quimico por el inspector, 1,344.

Resumen de trabajos analiticos hechos por el Laboratorio en 1g1o:
niimero de muestras de sustancias alimenticias y bebidas, 1,049, buenas;
604; malas, 805; cantidad condenada: 4,530 kilégramos v 9,952 litros,

Resumen de trabajos analiticos desde la fundacion del Laboratorio en
18094 hasta el 31 de Diciembre de 1g10: nimero de muestras de sustancias
alimenticias y bebidas: 16,028; buenas, 10,716; malas, 5,312: cantidad con-
denada, 180,311 kildgramos y 370,0 18 litros.

#
* %

Publicamos 4 continuacion el interesante proyecto sobre Higiene ali-
menticia elaborado y presentado 4 la Municipalidad de Iquique por el Di-
rector del Laboratorio Quimico, don Amador Guajardo, trabajo que merece
ser conocido y estudiado por todas las Comunas del pais.

PROYECTO DE REFORMA DE LA ORDENANZA PARA EL EXPENDIO DE ARTICULOS
ALIMENTICIOS, LICORES Y BEBIDAS EN LA COMUNA DE IQUIQUE

DISPOSICIONES GENERALES

ARTICULO PRIMERO. Prohibese el espendio de carne, pescado, mariscos, fruta,
leche, licores y bebidas alcohélicas 6 fermentadas y de cualquiera otra sustancia
alimenticia que por su alteracién 6 mal estado pudiera ser nociva 4 la salud de
los consumidores, en conformidad & los principios y reglas establecidas en la
presente Ordenanza.

ART. 22 Considérase falsificacion 6 adulteracién para los efectos de ésta Or-
denanza la sustraccion completa 6 en parte de la materia nutritiva, la mezcla con
sustancias de calidad inferior 6 nocivas a la salud, 6 la variacién de la composi-
cién natural de cualquier alimento é bebida.

Se considera como alterada toda sustancia que haya sufrido deterioro en su
calidad por causas naturales; y como adulterada. toda sustancia cuyo cambio de
compozicion sea debido & una sofisticacion por adicion de ingredientes extrafios
de los naturales v también cuando se hayan agregado 6 sustraide uno 6 algunos
de sus componentes normales.

ART. 3.° Laadulteracion de ciertos alimentos 6 bebidas por medios que no
constituyan peligro para la salud, se tolerard, siempre que se expendan dichos
alimentos 6 bebidas indicindose claramente la modificacion sufrida.
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Siempre que por disposicién dela presente Ordenanza la venta de una sus-
tancia alterada 6 declarada impropia para la alimentacién sea tolerada para fines
industriales 6 alimentacién de animales, dicha circunstancia debe hacerse cons-
tar claramente y se tendrd-por debida constancia la expresion en el membrete
del envase 6 en un rotulo especial, de que la sustancia en cuestién es impropia
para la alimentacion. Cuando la venta fuese 4 granel, se exigird la exhibicién de
un cartel que la anuncie con la misma frase. : . : i

ART. 42 Se prohibe la venta de cualquiera sustancia 6 bebida alimenticia
que no sea de la naturaleza, materia 6 calidad pedida por el comprador. )

ART. 5.9 Queda prohibido para la coloracion de toda sustancia alimenticia
de cualquiera especie que ésta sea, en el empleo de las materias colorantes que a
continuacion se expresan:

1. De origen inorganico: Las que se obtiencn con las sales de
Antimonio (amarillo anaranjado).

Arsénico, (verde, amarillo, anaranjado, morado, violeta).
Bario, (Blanco, amarillo).

Cadmio, (blanco).

Cobalto, (azul, rosado).

Cobre, (verde, azul).

Cromo, (amarillo, verde).

Estano. (blanco)-

Fierro, (pardo, café)-

Manganeso, (azul, rosado).

Mercurio, (rojo, bermellén).

Plomo, (blanco, amarillo, rojo).

Zine, (blanco).

I1. De origen orginico:

Acido picrico, (amarillo).

conito, (violeta, rojo).

- nas, las que contengan por su preparacion, sales metalicas téxicas, por
ejemplo: de arsénico, cromo, estano, mercurio, etc., 'y las que por su propia na-
llll‘&l](’!L Sean venenosas.

Goma-guta, (amarillo).

ART. 6.2 Se prohibe ignalmente el empleo de los colores indicados en el ar-
ticulo 5.2 para tenir 6 colocar papeles y cartones destinadlos d envelver 6 guardar
cualquiera sustancia alimenticia, como también en la pintura de juguetes.

ART. 7.° Se prohibe el empleo de hojas de estano con plomo para envolver
las sustarcias que se usan en la alimentacion. Se tolerarda s6lo un medio por
ciento de plomo y un diez milésimo de arsénico en semejantes envolturas.

Art. 8° Las soldaduras interiores de las cajas de lata destinadas para las
conservas alimenticias serdn de estafio fino. Se prohibe la venta de las que no
llenen este requisito.

. 9.° Los vasos estanados y utiles de cocina del mismo material se haran
con estafio fino. Las aleaciones para la fabricacion de vasos, cacerolas, ollas. etc.,
sélo podrédn tener, come maximo, un diez por ciento de plomo 6 de otros meta-
les que se encuentran ordinariamente aleados al estafio del comercio y un diez
milésimo de arsénico.

ART. 10. Se ]1rnhj1'.c el envase le sustancias alimenticias 6 bebidas de cual-
quiera especie en vasijas de arcilla 6 loza cub con barnices que tengan por
base el silicato de plome 6 algiin metal atacable y nocive, 6 en botellas. sifones y
otros envases de vidrio que contengan plomo- Igualinente queda prohibido el uso
de tapones de goma 6 caucho que contengan plomo 6 arsénico.

ART. I1. Se prohibe el empleo de ingredientes quimicos, por ejemplo: acido
bérico, Foratos, dcido salicilico, salicilato ilo benzoico, benzoatos, creosota y
sus derivados, formaldehido, erina, asaprol, aristol, abrastol, etc., para con-
servacion de sustancias y bebidas alimenticias.
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ArT. 12. El Laboratorio Quimico Municipal inspeccionard los mercados,
puestos de carne, de aves, de pescado y mariscos, de frutas, legumbres y verdu
ras, los lugares donde se fabriquen vy ‘expendan sustancias alimenticias. vinos y
licores, bebidas, drogas, etc., las sustancias liquidas y sélidas que expendan ven-
dedores y repartidores ambulantes; en resumen ejercerd vigilancia sobre todos
los negocios en donde se venden sustancias alimenticias y bebidas, de cualquiera
naturaleza que éstas sean.

ALIMENTOS DE ORIGEN ANIMAL
CARNES, AVES, HUEVOS, PESCADO, CRU STACEDS Y MARISCOS

ART. 13. Es prohibido beneficiar animales destinados al consumo de la ciu-
dad, fuera del Matadero Piblico.

ART. 14. En los mercados y puestos piblicos, sélo se permitird el expendio
de la carne de animales bovinos, porcinos, ovejunos, cabrios y conejunos.

ART. 15. Se prohibe la venta de la carne de un animal por la de otra
especie.

ART. 16. Se prohibe la venta de la carne proveniente de animales nacidos
muertos 6 de fetos.

ART. 17. La buenacarne de animal bovino adulto debe tener apariencia
marmorea, con superficie brillante y color rojo subide; al tacto sera firme, eldsti-
ca y ligeramente himeda; la reaccion serd dcida y el olor caracteristico. Al ser
sometida & coccién no perderd mas de un 3o por ciento de su peso. La grasa que
la acompane serd firme al tacto y no debe contener puntos hemorragicos. El co-
lor de la carne de ternero, cordero y puerco es mas pilido, que dela de buey 6
vaca.

ArT. 18, Se prohibe la venta de carne de buey 6 vaca, cuyaapariencia sea
pilida, fosforescente, & que tenga color amoratado, verde 6 amarillo. Igual pro-
hibicién existird cnando el jugo de la carne cruda é reaccion alcalina.

ART. Ig. Se prohibe el expendio de carnes muertas que manifiesten estado
de alteracion por maltrato, por influencias atmosféricas, la presencia de larvas de
insectos, 6 la invasion de mondas 6 vibriones, que den indicios de fermentacion
pitrida, que provengan de animales enfermos 6 que contengan gérmenes de en-
fermedades parasitarias.

ART. 20. Se prohibe la venta de aves de corral que hayan sufrido maltrato.
que se encuentren en estado notable de flacura, 6 estén gravemente enfermas de
rupia 6 moquillo, célera de las gallinas 6 difteria.

ARrT. 2I. Se prohibe la venta de huevos afiejos, 6 alterados cuyo peso espe-
cifico sea menor de 1.0436, determinado por solucién salina al 6 por ciento.

ARrT. 22. Se prohibe la venta de pescados, crusticeos y mariscos en estado
de descomposicién.

ART. 23. Se prohibe el empleo de sustancias colorantes de cualquier especie
que sean con el fin de hacer aparecer fresco el pescado y los crusticeos & marisc
en estado de incipiente descomposicion.

LECHE, QUESO, MANTEQUILLA

ART. 24. Se prohibe 4 todos los individuos que tienen 6 atienden negocios
de lecherias 6 sus derivados dormir en los departamentos destinados al objeto v
cn los que sirven para guardar los ttiles empleados en estas industrias.

ART. 25. Se prohibe 4 individuos que han sufrido recientemente afeccién in-
fecto-contagiosa 6 estén en contacto con enfermos infecto-contagiosos 6 tienen
enfermedades de la piel, ordefiar los animales de lecheria 6 prestar servicios de
cualquier otra especie de esta clase de establecimientos.

ART. 26. Se prohibe la existencia de letrinas 6 urinarios en los departamen-
tos destinados 4 guardar 6 expander leche.
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ART. 27. Se prohibe al comerciante-de lecheria tener crianza de puercos den-
tro del recinto destinado @ ese negocio.

AwrT. 28. Se prohibe usar trapo, arpillera, pasto, totora, etc., en las tapas de
los tarros & envases destinados al trasporte de la leche. El tarro debe ser cerrado
s6lo con tapa de laton, fierro enlozado, loza, vidrio 6 caucho.

ART. 29. Se prohibe el expendio de leche que haya sido puesta en tarros 1
otras vasijas cerradas inmediatamente después de ordenar las vacas y cuando
aiin no se ha disipado el calor animal.

ArT. 30. Luego que se note que una vaca de iecheria se encuentre enferma,
debe separarse de las demds y se prohibe el uso de su leche, seaque sc trate de
vaca con tuberculosis, fiebre aftosa, afeccién de la piel, delaubred cualquiera
otra enfermedad.

Art. 31. Se prohibe la venta de leche extraida de la ubre de vaca recién
parida 6 cuyo ternero sea menor de treinta dias.

Art. 32. Todo individuo que tenga vacas dentro del reducto urbano de la
ciudad, estd obligado 4 hacerlas inocular cada seis meses con tuberculina, para
comprobar el buen estado de la salud del animal y & presentar certificados de
persona competente, médico & veterinario titulado que compruebe el resultado
dela inoculacién.

ArT. 33 El Laboratorio Quimico exigird para la composicion de la leche
entera, la que se fija en seguida: contendrd, 88.5 por ciento de agua, 11.5 por
ciento de estractod 95° 3 por ciento de mantequilla, 4.5 por ciento de lactosa,
4 por ciento de caseina, albiimina y sales y la densidad serd de 1,029 & r,p3I.
La reaccién puede ser anfigénica, neutra 6 ligeramente dcida.

ART. 34- Se considerard adulterada la leche que se aparte del limite indica-
do por aumento del agua, sustraccion de la mantequilla, alteracion de la canti-
dad de las otras materias fijas 6 excesiva alcalinidad 6 manifiesta acidez.

ART. 35. 3¢ prohibe el expendio de leche de vaca 6 animales lecheros alimen-
tacdos con forraje impropio 6 alterado 6 que sea capaz de dar a la leche aparien-
cia, olor 6 sabor anormal, 6 cualidades que la hagan toxica y asi queda prohibida
la venta de leche acidulada, amarga & viscosa, de coloracién azulada, amari-
llenta, verdosa & rojiza 6 la que contenga tirotoxina, sangre 6 pus, 6 gran nime-
ro de bacterias.

ARrT. 36. Se prohibe en absoluto la venta de leches descremadas & centri-
fugadas.

Art. 37. Elexpendio de leche v de suero (entendiéndose por tal todo pro-
ducto con menos de 3 por ciento de sustancias grasas) seri absolutamente incom-
patible dentro del mismo local.

ArT. 38. Se prohibe el expendio de queso en estado de excesiva maduracion
6 de fermentacion muy avanzada, exceptuandose los quesos de lujo tales como el
Roquefort, Gorgonzola, Brie.

ART. 39. Se prohibe la venta de quesos que contengan insectos 6 larvas de
éstos, que esté invadido por dcaros, 6 en el cual se hayan desarro'lado vegetacio-
nes criptogamicas. \

ART. 40 Se prohibe ¢l expendio de gueso que sea nocivod la salud por
cualquiera otra causa, por ejemplo, haber desarrollado tirotoxina.

ART. 41. Sélo se podrd vender el queso fabricado con sustancias extranas 4
los componente de la leche de vaca indicindose al comprador la sustancia é sus-
tancias de que se componga 6 contenga-

ART. 42. Se prohibe lavar el queso con disoluciones de arsénico, de sulfato
de cobre 6 de cualquier otro ingrediente quimico, bajo pretexto de sustraerle al
ataque de insectos como también envolverlo en papel de plomo.

ART. 43. El nombre de mantequilla se reservard finicamente para la materia
sa, estraida, por medios mecinicos 6 batido, de la leche de vaca.

ART. 44. Se prohibe tener la mantequilla en envase de cobre 6 plomo.

ART. Se prohibe agregar i la mantequilla cualquiera sustancia, por ino-
fensiva q , conel fin fraudulento de aumentar su peso, colorearla, ganar
con la diferencia de peso 6 para conservarla, con excepeion del cloruro de sodio
que puede permitirse hasta el 6 por ciento.

s
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ArT. 46. El Laboratorio Quimico exigira para la mantequilla las constantes
limites siguientes: vl

a) Parala mantequilla: Sustancia grasa, 8o por ciento (minimo). Agua, 16
por ciento (maximo). Lactosa, 0,5 (mdximo). Caseina, 1.0 (mzfl:‘nmo}. Sales, 2.5
(méximo). El punto de fusién serd de 31° C. y el de solidificacion de 22° C.

La acidez de Too gramos serd, como maximo, igual 4 la de 5 centimetros ci-
bicos de dcido normal, considerdndose como rancia la que exija un mavor volu-
men equivalente 4 alcali normal para su saturacion. .

b) Para la grasa de mantequilla (mantequilla fundida, secada y filtrada).
Peso especifico a4 100 C,, 0.865-0,868. Acidos grasos fijos. 85.20 por ciento (mi-
nimo). Acidos grasos fijos, 89.05 por ciento (maximo).

La acidez volitil de 100 gramos de grasa determinada por el método de
Reichert-Meisl-Wollny, serd igual i oscilard entre Ia de 52 4 66 centimetros de
dcido normal.

El indice de Hiibl oscilari entre 26 y 32 por ciento. L.

100 gramos de grasa exigiran para su saponificacién 2z.10 gramos de hidréxido
de potasio. i

ART. 47. Seprohibe la venta de mantequilla rancia, amarga 6 que tenga
sabor 1 olor anormal y la que contenga gérmenes infecciosos.

ART. 48. Se prohibe vender como mantequilla toda sustancia grasa prepara-
da d imitacién de ella.

ART. 49. Se prohibe la venta de oleomargarina 6 margarina, siempre que no
sea en el cardcter de tal yasise indique en el membrete.

Art. 50. El expendio de mantequilla y de sus imitaciones (considerandose
como tal las mezclas de mantequilla v de oleomargarina 6 margarina), serd abso-
lutamente incompatible dentro del mismo lacal.

MANTECA DE CERDO, GRASA. SEED

AKRT. 5I. Se reservara el nombre de manteca para la materia grasa prove-
niente del cerdo, sometida d fusién y purificada, y el de grasa para igual materia
proveniente del animal bovino. _

ART. 52. La buena grasa fresca serd de consistencia firme de color blanco
rosado, sabor untuoso v no afectard al azul del tornasol. La manteca de cerdo serda
de consistencia blanda granulosa, de color blanco ¥ con un ligero olor y sabor ca-
racteristico.

ART. 53. Se prohibe agregar 4 la manteca yd la grasasustancias extrafnas a
ellas. por ejemplo, grasas inferiores, sebo, aceites minerales. aceites de coco, de
algoddn, de sésamo, de resinas, fécula de papas. yeso, agua, dcido sulfurico y oléi-
co, carbonatos alcalinos, alumbre, plomo.

ART. 54. Toda grasa alimenticia deberd tener como punto de solidificacién
de los dcides grasos después de la saponificacion la cifra maxima d= 40%, es de-
cir, no podrdn contener mas de 36 gramos 29 por ciento de dcido estedrico, la den-
sidad menor serd de 0.go3. 4 35°C., el indice del yodo no sera menor de 50. Para
la manteca el indice del yodo no bajara de 45. :

El sebo es toda grasa, cuyos dcidos constitutives poseen un punto de solidi-
ficacion jgual 6 superior 4 38° C., siendo su expendio absolutamente prohibide,
como grasa alimenticia.

ART. 55. Se prohibe el expendio de grasas y mantecas rancias. Se conside-
rard como ranciala grasa 6 manteca que consuma un centimetro cibico 6 més de
alcali decinormal por 100 gramos de grasa 6 manteca. ITgual prohibicion existird
cuando las grasas 6 mantecas provengan de animales afectados de enfermedad
infecto-contagiosa 6 va en estado de semi-putrefaccién y cuando las grasas o
mantecas contengan larvas de insectos 6 gran niimero de bacterias.

ART. 56. Lasgrasas destinadas 4 la alimentacidn deberin colocarse en enva-
se de forma cilindrica, 4 fin de distinguirlas claramente del sebo, el que serd en-
vasado en vasijasde forma cuadrangular.
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ArT. 57. Se prohibe gnardar las sustanciasgrasas en envases que contengan
cobre 6 plomo 6 ficilmente alterables, como vejigas 6 asas intestinales.

COLAPIZ, GELATINA

Art. 58. Solose venderd con el nombre colapiz la sustancia mucilaginosa
proveniente de la vejiga natatoria del esturion y de otros pescados cartilaginosos.

ArT. 59. Elcolapiz de buena calidad tendrd apariencia cornea opalina € iri-
discente, color blanco 6 amarillento, siendo inodoro € insipido. Disuelto en agua
no dejard mis de 2 por ciento de susiancias insolubles.

ART. Go. Se reservard el nombre de gelatina para las hojas 6 liminas delga-
das, incoloras 6 transparentes, inodoras ¢ insipidas que se obtienen cociendo las
partes muy ricas en tejido conjuntivo de los animales jovenes, en especial de la
ternera.

Estas hojas 6 liminas mezcladas con 804 100 partes de agua deberdn dar
una gelatina consistente.

ALIMENTOS DE ORIGEN VEGETAL

CEREALES, HARINAS

ART. 61. Se prohibe la venta para el consumo del piblico de cereales ave-
riados, hiimedos, que contengan sustancias minerales extrafias, granos y semillas
nocivas 4 la salud que estén mvadidos por plantas criptogamicas 6 que alberguen
pardsitos, insectos, dcaros.

ART. 62. Los cereales averiados 6 afectados segiin el articulo 61, podran ser
vendidos para la alimentacion de animales 6 aves, siempre que se indique al com-
prador el estado en que se encuentran; si la venta se hiciera en subasta publica, el
vendedor hard constar dicha circunstancia en los avisos que publique parael re-
mate yen el acto de éste.

ART. 63. La buena harina de trigo debe ser de color blanco 6 blanco amari-
llento claro, limpia, sin olor & moho ni dcido, de un brillo vive, sin_puntos roji-
zos, grises 6 negros, y serd insipida, pesada, suave al tacto, seca, adhierente 4 los
dedos y de reaccion neutra.

ART. 64. La harina de trigo destinada & la panificacién contendri como mi-
nimum 1o por ciento de materia nitrogenada, no menos de 8 por ciento de gluten,
el agua no excederd de 16 por ciento y las cenizas de I por ciento.

ART. 65. Se prohibe la venta de harina de frigo blanco que tenga color evi-
dentemente amarillo 6 que esté alterada 6 rancia por ¢l tiempo, por humedad &
fermentacion. Se considerard como rancia toda harina cuya acidez en cien gra-
mos sea superior a la de tres centimetros cabicos de acido normal.

ART. 66. Se prohibe en absoluto el expendio de harinas que contengan hen-
gos v otros gérmenes parasitarios, insectos 6 dcaros vy el de harinas mezcladas
con las de granos extranios 0 otras materias en polvo, como serrin, creta, cal, yeso.
alumbre, sulfato de zine, talco.

ART. 67. Se prohibe la venta de harina de avena mezclada con otras sustan-
cias 6 harinas de otra clase. como serla de cebada.

ART. 68. Las harinas que se hallen fuera del tipo establecido en el art. 66 6
comprendidas en los arts: 67 y 6 podrin ser vendidas para usos industriales 6
alimentacién de animales, expresando su condicién

Art. 69. La mezcla de harinas de calidad superior con otra 1 otras de cali-
i or, debe ser ofrecida en el comercio, como de calidad inferior, so pena
deentrar en la categoria de la adulteracion y no podrdn ser vendidas para la pa-
nificacién.

ART- 70. Se prohibe la venta de las harinas de tapioca, sagi, chufio de liuto,
arrowroot, adulteradas con fécula de papas, de arroz ¢ cualquiera otras sustan-
cias, aun cuando fueren inofensivas.
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FAN

Art. 71. El pan de harina de trigo, el pan coman, debe ser de sabor ¥ olor
agradables, bien esponjado, de costra firme y que cruja d la presion, de un ama-
rillo dorade & bruno y adherente 4 la miga, la cual seri homogénea, blanca, elis-
tica.

ART. 72. Se exigird como término medioen el pan un sexto de costra y cinco
sextosde miga. La costra podrd tener 15 por ciento de agua yla miga 45 por
ciento y el total del pan no deberd tener mds deqo por ciento de aguay el 3 por
ciento de cenizas.

Agrt. 73. Se prohibe la venta del pan fabricado con sustancias distintas dla
harina de trigo; por ejemplo, {écula de papas, papas cocidas, harinas de diversas
legumbres y granos, cizana, carbonato 6 fosfato de calcio, sulfato de cobre 6 de
zinc, carbonatos de potasio, magnesio & amonio, alumbre, yeso, talco, jabén, ete.

ART. 74. Se prohibe la venta de pan confeccionado con harina proveniente
de cereales como los enumerados en los arts. 61y 62, y harinas como las enumera-
das en los arts. 65 y siguientes.

AgrT. Se prohibe el expendio de pan comun que tenga olor y sabor i dcidos,
aspecto aplastado, que se encuentre hiimedo é mohoso, que contenga hongos 6
demuestre tinte azulado, verdoso, rojizo, pardusco 6 amarillento.

PASTAS ALIMENTICIAS

ARgT. 76. Las pastas alimenticias, 6 sean los fideos, macarrones, tallarines y
otros productos fabricados con sémola 6 harina en granos gruesos de trigos duros,
contendrin 4 lo sumo, 16 por ciento de agua y 0,73 por ciento de cenizas y 4 lo
menos g por ciento de ghiten.

ART. 77. Se prohibe la venta de pastas alimenticias fabricadas con sémola
averiada.

ARrrt. 78. Se prohibe el expendio de pastas alimenticias alteradas por la pre-
sencia del cobre, 6 porestar fermentadas, mohosas, avinagradas 6 putrefactas,
como también las que tengan sabor acido, acre, amargo 6 de otra manera anormal.

ART. 79 Se prohibe la venta de pastas alimenticias con sustancias minerales
6 materias colorantes nocivas 4 la salud.

Art. 8o. En la coloracién de las pastas alimenticias podra emplearse, ademas
del azafran, todos aquellos colores que no estén especialmente prohibidos por
las disposiciones pertinentes de esta Ordenanza, debiendo indicarse claramente al
comprador la naturaleza del colorante.

FRUTAS, LEG

JMBRES, VERDURAS

Art. S1. El Laboratorio Quimico Municipal vigilara que las frutas, legum-
bres, verdes v sec semillas y todas las substancias alimenticias de origen

; slones y estado adecnados para ser consumidas, pro-
hibiéndose la venta de frutas, legumnbres verdes y secas, yerbas, semillas y subs-
tancias de origen vejetal que por falta 6 exceso de madurez é por encontrarse en
estado de descompo n puedan ser perjudiciales para la salud, debiendo ser
destruidas 6 inutilizadas semejantes frutas 6 sustancias vegetales.

ART. 82. Se prohibe la venta de nueces, almendras, castanas, pasas, higos,
ciruelas, huesillos, descarozados, v otros frutos secos, enmohecidos, apolillados
que contengan insectos 6 larvas de éstos, 6 que estén de otra suerte deteriorados.

ART. 83. Se prohibe la venta de hongos, callampas 6 setas venenosas.

ART. 84. Se prohibe la venta de papas 6 de otros tubéreulos, que hayan sufri-
do congelacién 6 que estén afectados de enfermedad parasitaria.

; 85. Los frutos, granos 6 semillas anuales de mis de afio, sélo podrin
ser vendidos indicandose al comprador dicha circunstancia.
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_ Agrt. 86. Se prohibe vender en fragmentos las frutas, etc., que se alteran fa-
cilmente como ser, sandias, chirimoyas, pifias, pepinos, ribanos grandes.

CACAO, CHOCOLATE, TE, CAFE, YERBA-MATE

ART. 87. La semilla de cacao proveniente del Theobroma cacao, mondada de
su envoltura y no sometida 4 la torrefaccién, debe tener término medio la com-
posicién signiente: 45 d 50 por ciento desustancia grasa, 15 4 20 por ciento de al-
btimina y materias azoadas, 1,25 por ciento de teobromina, 104 2 por ciento de
almid6n” y materias sacarinas, 2 4 3 por ciento de celulosa, 3.50 por ciento de ce-
nizas, 5 4 10 por ciento de agua € indicios de materias colorantes y esencia aro-
matica,

ARrT. 88. Se prohibe la venta de semillas y polvo de cacao mal conservados,
enmohecidos, apolillados, atacados por insectos 6 sus larvas 6 que hayan sufrido
fermentacion 6 desecacién mal condueida.

ART. 89, El chocolate puro consistird en la semilla mondada de cacao, moli-
da 6 convertida en pasta por medio del calor yla agregacion de azacar. Se per-
mitird aromatizar el chocolate con canels 6 vainilla no pasando esta sustancia de
4 gramos por kildgramo de chocolate.

ART. go. Se prohibe agregar al polvode cacao 6 chocolate, almendras, cds-
caras de éstas, harinas de cereales 6 de leguminosas, almidén, féculas de papas,
dextrina, goma, polvos minerales, de ladrillos, arcilla, grasas extranas, parafinas.

ART. 01. S6lo se permitird la venta bajo el nombre de té, de las hojas que
provienen del Thea Chinensis, y bajo el nombre del café, de los granos que provie-
nen del Coffea Arabica.

ART. g2. El té negro contendrd aproximadamente la composicidén siguiente:
3 por ciento de teina, 12 por ciento de tanino, 0.5 por ciento de aceite esencial, b
por ciento de cenizas y g por ciento de agua; y la infusidn de 2o gramos de té ne-
gro en un litro de agua hirviendo debe dar 4.5 gramos de materias solubles. El té
verde contendrd: 2 por ciento de teina, 2o por ciento de tanino, 1 por ciento de
aceite esencial, 6 por cienta de cenizas y 6 por ciento de agua; y la infusién de
20 gramos de té verde en un litro de agua hirviendo, debe dar 6 gramos de mate-
rias disueltas.

ART. 93. Se prohibe perfumar el té con hojas aromiticas, como ser de jazmin,
rosas, azahar.

ART. g4. Se prohibe la venta de té lavado y desvirtuado, y sometido después
4 desecacion, salvo que en el envase respectivo se exprese claramente dicha eir—
cunstancia.

ART. 65. Se prohibe la venta de chocolate, té v café averiados con agua dul-
ce 6 de mar.

ART. gb. Se prohibe la venta de té 6 café coloreados artificialmente por ejem-
plo, con plombagina, polvo de carbdn, palo de campeche, circuma, indigo, azul
de Prusia, cromato de plomo, sales de fierro 6 de cobre, sulfato de calcio, silicato
de magnesio,

ART. g7. Se prohibe la venta de té adulterado con hojas de diferente proce-
dencia, excrementos de gusanos de =eda, catectt y otras sustancias astringentes,
arena, cuarzo 6 con cualquiera materia extrafa.

ART. 98. La composicion del café crudo seri término medio, 34 porciento de
celulosa, 12 por ciento de agua, de 10 4 13 por ciento de materia grasa, de 154 16
por ciento de materia no azoada, de 17 por ciento de materiasazoadas, de 6 4 7
por ciento de sustancias minerales, 0.8 por ciento de cafeina y un milésimo por
ciento de aceites esenciales.

Art. 9g. Lainfusién de Too gramos de café tostado, en unlitro de agua hir-
viendo debe dar de 20 4 25 gramos de sustancia disuelta, de los cuales 4.5 4 6 gra-
mos serin de materia azoada.

ArT. 100. Se prohibe la adulteracion del café crudo & tostado entero con los
granos que lo imitan fabricados artificialmente con masas de diversas harinas, ar-
cilla, greda, borras de café acaramelado.
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ART. 101. Se prohibe la adulteracién del café tostado molido con la harina
de cereales 6 de legumbres, fécula de papas, polvo de bellotas, borras de café usa-
do y agotado, raices de achicorias. huesos de nisperos, zanahorias, higos.

ART. Toz. Se prohibe la venta de granos de cafécrudo que sobrenaden en el

ua.

ART. 103. Sélo se permitiri la venta de los substituyentes del caié 6 mezclas
del café con otras sustancias inofensivas, indicindose ciaramente al comprador la
naturaleza de los ingredientes empleados.

ART. 104. S6lo se permitird vender con el nombre de yerba-mate las hojasy
ramas delgadas del Ilex Paraguayensis.

ART- 105. La composicién de la yerba-mate debe ser aproximadamente: 8o
por ciento de celulosa v agua, 8 por ciento de materias resinosas, 5 por ciento de
goma y azicar, 4 por ciento de materias albuminéideas, 2 por ciento de dcidos or-
ganicos, 0.8 por ciento de cafeina ¢ indicios de aceite esencial.

ART. 106. Se prohibe el expendio de yerba-mate mezclada con hojas de dife-
rentes procedencias, por ejemplo, de las mirticeas.

ACEITE DE OLIVAS

ART. To7. El aceite de comer procedera de la aceituna de la Olea Ewropea, el
que, cuando puro, deberd ser de color verdoso é amarillo claro, de sabor suave y
agradable y tener ligero olor caracteristico.

ARrT. 108. La densidad del aceite de olivas, oscilard entre 0.916 y 0.918 i 15°
C. yel indice de yodo serd de 82 4 83 para cien partes en peso. Al Oleorefractd-
metro deberd marcar 4 lo mds 2.

ART. 109. Se prohibe la venta de aceite de olivas en estado rancio, que con-
tenga hongos 6 que estéadulterado con otros aceites, como el de algodén, nabos,
colza, amapolas, sésamo; diversas clases de nuez. Se considerara como rancio todo
aceite cuya acidez en 100 centimetros ciibicos sea superior 4 la de 7 centimetros
ciibicos de &cido normal.

Se considerard como adulterado todo aquel que calentado al bafio-maria con
una solucién alcohdlica de azoato de plata délugar 4 la formacién de un espejo 6
una coloracién negra. roja ¢ verde sucio.

ART- 110. Se prohibe el expendio de aceite de olivas mal refinado, 6 que con-
serve productos usados en la refinacién, demostrados con la presencia de plomo,
alumbre, cobre, 4cido sulfiirico 1 otros componentes inorgdnicos.

ART. I11. Se prohibela ventadecualquier aceite conservado en vasijas de
cobre, plomo 6 zinc.

ART. 112, Los aceites que se hallenen el caso de los anteriores podran ser
vendidos para usos industriales, expresandose en el membrete respectivo, en los
anuncios de venta 6 en el acto de remate, segiin los casos, que la especie vendida
es impropia para la alimentacidn. '

ALIMENTOS DIVERSOS.—CONSERVAS

ART. I13. Se prohibe la venta de conservas alimenticias compuestas de car-
ne de animal 6 ave. pescado, mariscos, crusticeos, leche. frutas, legumbres, verdu-
ras, que hayan experimentado alteracién 6 que estén averiados de cualquier
suerte.

ART. 114. Se considerard sospechoso de haber sufrido descomposicién el
contenido del tarro de conservas cuyos extremos presenten superficie convexa.

ART- I15. Se prohibe ia venta de conservas i las que se hayan agregado al-
gunas sustancias de valor alimenticio 6 comercial inferiord la de aquella cuyo
nombre lleva la conserva.

ArT. 116. Se prohibe colorear las conservas con colorantes extrafios.

ART. I17. Se prohibe agregar 4 las conservas dcidos minerales G orgéni-
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cos, etc., sacarina, glucosa, glicerina, formaldehido, esencias nocivas, o cualquiera
otra sustancia andloga.

ART. 118. Se prohibe la venta de tasajo 6 charqui que no sea de animal bovi-
no, 6 que esté apolillado, invadido por larvas de insectos, hiimedo 6 en estado de
descomposicion.

Axt. 119. Se prohibe la venta de carnes en salazén 6 ahumadas que hayan
experimentado cualquiera alteracién por influencias atmosféricas, por la hume-
dad 6 la presencia de pardsitos, larvas de insectos 6 bacterias.

ART. 120, So6lo se permitird el expendio de salchichas, morcillas, embutidos,
arrollados, galantinas y en general, todas las preparaciones comprendidas bajo la
denominacion de charcuterte, compuestas de carnes 6 sangres de animales bovi-
nos, ovejunos, porcinos y aves domésticas y de caza.

ART. 121. Las salchichas y morcillas ¥ en general, todas las preparaciones
comprendidas bajola denominacion de charcuferie no deben contener mas de 50
por ciento de agua; no podran ser adulteradas con harinas, almiddn 6 fécula
ni seran coloreadas artificialmente.

ART. 122, Se prohibe la venta desalchichas y en general todas las prepara-
ciones comprendidas bajo la denominacion de charcuterie en estado de incipiente
descomposicion, que demuestren la presencia de ptomainas, 6 que hayan sido con-
feccionadas con carnes y tripas descompuestas, invadidas por pardsitos 6 prove-
nientes de animales enfermos. )

ArT. 123. Se prohibe el expendio de jamones de cerdo, crudos & cocidos,
ahumados 6 salados en estado de incipiente descomposicién, 6 cuyos tejidos de-
muestren la presencia de trichinas 6 cisticercos.

ARrT, 124. Se prohibe la venta de leche conservada ¢ condensada que tenga
ingredientes quimicos,

Art. 125. Se prohibe el expendio de los diversos alimentos para ni comm-
puestos de sustancias licteas, leguminosas, farindceas, con 6 sin dextrina, con 6
sin sacarosa, que se encuentren de cualquier manera adulterados.

Art. 126. Se prohibe la venta de salmon, savdinas, langostas, ostras y otros
pescados, crusticeos y mariscos en conserva que demuestren la presencia de plo-
mo 1 otras sustancias metalicas.

ART. 127 Se prohibe la venta de arvejas, porotitos verdes, pepinos i otras
legumbres e¢n conserva 6 escabeche coloreadas con sales de cobre.

ArT. 128. Se prohibe el expendio de frutas, legumbres y verduras conserva-
das, en las cuales hayan germinado hongos.

ART. 129. Los éscabeches 6 encurtidos de nueces, bulbos, legumbres, verdu-
ras, sélo podran ser confeccionados con vinagre semejante al que establece esta
ordenanza.

AZUCAR, CHANCACA, MIEL, JARABES, CONFITES Y OTROS PREFARADOS SACARINOS

ART. 130. Se reconocerd bajo el nombre de aziicar la sacarosa proveniente de
Sacharum Officinarion y de la Beta Rapa

Art. 131. El azicar serd de sabor dulce agradable. inodora, soluble en un ter-
cio de su peso de agua fria, siendo la solucion de reaccién neutra; su densidad
serd de 1.60 y su punto de fusion 160° C. No debe contener mis de 5 por ciento de
azncar reductor y las cenizas no excederan de 2 por ciento.

ARrT. 132. El aziicar en bruto dehe contener, 4 lo menos, g3 por ciento de sa-
carosa v la refinada g8 por ciento.

ART. 133. Se prohibe la venta de azicar en la cual se hayan desarrollado
esporas de hongo, dcaros 6 mucedineas, que esté himeda 6 alterada por agua de
mar, gue contenga sustancias minerales, como ser, arsénico, plomo, zine, hierro,
aluminio, magnesio, bario, etc., y sus sales.

ART. 134. Se prohibe el expendio de aziicar aduiterada con glucosa, las diver-
sas harinas, fécula de papas, 6 con enalquiera sustancia or jca 6 mineral.

ART. 135. Los jarabes tendran por base el aziicar y se prohibe la venta de
aquellos fabricados con glucosa, dextrina, sacarina.
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Art. 136. Los jarabes preparados con dcido citrico, tartdrico é malico, aro-
matizados con esencias 6 perfumes y coloreados artificialmente, deben ser vendi-
dos como tales

ArT. 137. Se prohibeel expendio de mermeladas, dulces en almibar, jugos
vegetales, alterados, fermentados, coloreados con sustancias diversas de los natu-
rales 4 los frutos de que son preparadoes, 64 los cuales se haya agregado sacarina,
glicerina, acido oxdlico, salicilico, 6 sales metalicas.

Art. 138. Se prohibela venta de los preparados de azicar mencionados en
art. 130, en los cuales se haya cambiado la fruta por otra distinta de la que con
cuyo nombre se vende el producto. :

AgT. 139. Se prohibe el expendio de pastas, confites, caramelos, 6 pastillas

ue contengan sacarina, glicerina, sustancias minerales @ otras materias toxicas
& impuras, O que sean coloreadas con substancias nocivas.

ART. 140. La miel de abeja disuelta en agua, no debera dejar depésito.

ArT. 141. Se prohibe el expendio de miel de abejas 6 de palmas adulteradas
con agregacion de agua, con jarabes de cualquier especie 6 con otras substancias,
como ser chancaca, fécula 6 almiddn, glucosa. dextrina, melaza, goma, cola fuerte
6 gelatina, harina de frejoles, de castanas 6 de otros farindceos, arena-

~ ART. 142. Se prohibe la venta de chancacas que contengan substancias extra-
fas, como ser exceso de sustancias minerales 6 metales toxicos.,

ART. 143. Los componentes de los helados, segiin su clase, se conformarin i
las dispo-iciones generales y particulares que esta ordenanza exige para semejan-
Les componentes.

CONDIMENTOS.—SAL

ART. 144. Se prohibe el expendio de sal comiin, cloruro de sodio, que conten-
ga mds de 4 porciento de agua y 2 por ciento de sales extranas, sulfato de magne-
sio y de calcio, yoduros, bromuros alcalines, etc., € indicios apreciables de nitri-
tos & nitratos.

VINAGRE

At 145. El buen vinagre serd de olor agradable y refrigerante, de sabor
dcido, limpido. no dejard deposito y no deberd alterarse por la evaporacién espon-
tanea.

ART. 140. La acidez de Too centimetros ciibicos de vinagre, serd como mini-
mo, ignal & la de 66.6 centimetros cibicos de dcido normal y ¢l peso especifico no
serd menor de 1,015.

ART. 147. Se prohibe acidificar el vinagre por medio de los dcidos minerales
y delos orginicos de distinta naturaleza del dcido producido por el desarrollo del
Myeodermna aceli.

ART. 148. Se prohibe la venta de vinagre alterado por la presencia del moho,
que demuestre incipiente descomposicion putrida 6 el desprendimiento de burbu-
jas de anhidrido carbonico.

ART. 149. Se prohibe la venta de vinagre en que, por defectuosa fabricacion,
se encuentren impurezas de las materias primas usadas, tales como productos em-
pireumiticos, alcohol amilico, furfurol, alumbre, cloruro sédico, sulfato potdsico,
acetatos y sulfato de sodio, etc.

ART. 150. Se prohibe el expendio del vinagre adulterado con mestaza, pimien-
ta y otras substancias acres, tanino y materias colorantes.

Art. 151. Se prohibe la venta de vinagre en que se haya desarrollado la
Anguillula oxyphita sew aceti v el saccharomyces mycoderma.

ART. 152. Se prohibe la conservacion del vinagre en vasijas metilicas.

ESPECIAS O CONDIMENTOS DE ORIGEN VEGETAL

ART- 153. Se comprenderd bajo el nombre de especias aromdticas 6 condimen
tos, aquellas substancias de origen vegetal, destinadas 4 dar 4 los alimentos apa-
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riencias, olor & sabor especial, con el fin de hacerlos mas aceptables, apetitosos &
digeribles.

ART. 154. Se prohibe el expendio de las especias como ser: vainilla, gengibre,
cardamomo, cilantro, hinojo, anis, menta, alcaravea, cominos, etc., y las que se
mencionan en los arts. 155, 150, 157, 158, 164 y 165, en las cuales la calidad no
corresponde al nombre bajo el cual son vendidas 6 que estén averiadas, agotadas.
6 que de cualquier manera hayan sufrido adulteracion.

PIMIENTA

ART. 155. Con el nombre de pimienta se reconocerd el fruto del Piper sagrum;
la pimienta negra dejard 6 por ciento de cenizas y la blanca 3.5 por ciento.

_ ART. 156. Se prohibe la venta de pimientas privadas de piperina, aceite esen-
cial y las resinas que le sean propias,

ART. 157. Se prohibe el expendio de pimienta en granos 6 molida que esté
alterada con goma, diversas pastas imitativas, harina, féculas, guisantes secos,
tierra de Auvernia, silice, huesos de aceitunas y détiles, semilla de linaza y nabo,
cascaras de nuez, avellanas y almendras, bayas de encbro, bellotas de encina, pol-
vos de hoja de laurel.

PIMENTON, AJi

ART. 158. Se prohibe la coloracion artificial y la adulteracion del pimenton,
Capsicum Frustecens. y del aji, C. Amnun, con harina, almidén, féculas, ladri-
llo molido, tierras minerales.

ARrT. 159. Los ajies no podrin dar ma
la'mitad de ellas soluble en agna, y el ace

sde8 d g por ciento de cenizas. siendo
e esencial no bajard de 5 por ciento.

MOSTAZA

ARt. 160. La mostaza, semilla de Sinapis nigra sew Alba no debe dar mas
de 6 por ciento de cenizas.

ART. 161. Se prohibe el expendio de mostaza mezclada con cualquiera otra
substaneia.

AZAFRAN

ARrT. 162, El azafrin; estigmas de la flor del Croceus Sativus, no debe dar
mas de 8 por ciento de cenizas, ni contener dzoe nitrico.

ART. 163. Se prohibe la venta del azafrin, al cual se haya agregado agua 6
falsificado con flores de cartamo, caléndula 6 de otras plantas, asi como cloruro de
sodio, sulfato de bario, nitrato de potasio 11 otras sales minerales.

CANELA

ARrT. 164. Se prohibe la venta de canela-corteza de drboles del género Cinna-
moman, privada de su aceite esencial, substituida por la corteza de la Casia Lignea
i otros arboles de distinto género, 6 adulteradas con cdscaras de nuez, almendras,
6 avellanas, sustancias minerales 6 féculas.

CLAVGS DE OLOR
ART. 165. Se prohibe la venta de clavos de especia-botones florales de la Eu-

genia Aromatica—privados de sn aceite esencial, cuya proporcién no bajara de
15 por ciento.
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BEBIDAS

AGUA, HIELO. AGUAS GASEOSAS

ART. 166. El agua potable debe ser limpida, inodora, de sabor agradable,
bien aereada, fresca, con temperatura que oscile entre 8 y 15° C., incolora. cocera
bien las legumbres, no cortard el jabén, sera imputrescible, contendra & lo sumo
mil bacterias por centimetro cibico, pero no acusard la presencia de microbios
patdzenos, ni los cultives bateriolégicos del agua en gelatina peptonizada comen-
zardn 4 liquidarse dntes del séptimo dia. ;

ART. 167. ElLaboratorio Quimico fijard como limite miximo las siguientes
cantidades de substancias organicas é inorganicas contenidas en un litro de agua,
para declararla completamente potable; 0.3 gramos de residuo total. 0.03 de cloro,
0.2 de 6xido de calcio 6 magnesio, 0.03 de anhidrido sulfiirico. 0.005 de anhidrido
nitrico, ligeros indicios de amoniaco libre y anhidrido nitroso, nada de écido sul-
fhidrico; las sustancias organicas no deben consumir sino o,o1 de centimetro cibico
de permanganato-centinormal, ¥ no dar mds de 0.02 de amoniaco albumindideo.
La reaccin serd nentra 6 ligeramente alcalina.

Art. 168. El agua potable no debe contener cobre, plomo, zinc, estafio, man-
ganeso 11 otros metales nocivos. )

ART. 169. Se prohibe el expendio de hielo que haya sido fabricado con aguas
no potables 6 que contengan mas de I.000 bacterias por centimetro ciibico.

ART. 170. Se reconocerd con el nombre de aguas gaseosas, el agua potable
saturada 4 determinada presién con anhidrido carbénico, como también dicha
agua mezclada con jarabzs y esencias de diversas frutas y raices.

ART. 17I. Se prohibe la venta de aguas gaseosas fabricadas con agua no pota-
ble, 6 que contengan mds de 1,000 bacterias por centimetro ciibico; las que de-
muestren la presencia de acido sulfiirico 6 de plomo, cuyos jarabes tengan por
base otra substancia sacarina que la sacarosa 6 que estén coloreados artificialmente.

VINOS

ART. I72. Sélo se considerara como vino el producto de la fermentacién sa-
carina del mosto de uva fresca.

ART. 173. La acidez total de los vinos no pasard de 2 gramos por litro. La
suma 4cido-alcohol por 1o en volumen no debe ser menos de 12-5 gramos por litro,
la relacién extracto-alcohol en los vinos tintos no debe ser superior a 4.5 gramos
y en los vinos blancos de 5.5 gramos con tolerancia de 0.1 en ambos casos. Para los
vinos Pinot puede admitirse hasta 5 gramos por litro.

Ig\RT. 174. La cantidad de sulfato de potasio no debe ser superior 4 2z gramos

or litro.
R ART. 175- Se exceptuan de lo dispuesto en el articulo anterior los jereces.

ART. I76. Se prohibe el expendio de vino espontineamente alterado y afec-
tado de cualquiera de las enfermedades que le son propias, como ser: flores de
vino, vino picado 6 avinagrado, vino torcido 6 vuelto, ahilamiento 6 vino viscoso,
vino con sabor amargo, vino en descomposicion piitrida.

ART- 177- Se prohibe laventa de vino que contenga micro-organismos de
cualquiera especie.

ArT. 178. Se prohibe la agregacion de alcohol al vino; mezclarlo con sidra;
astringirlo con alumbre, tanino, cateci 0 otras sustancias; hacerlo antifermen-
tante por medio de los dcidos salicilico y borico, el abrastol G otras substancias
antisépticas, endulzarlo con sacarina, glicerina, manita, glucosa; acidularlo con
acido sulfdrico; ni tefiirlo con ninguna substancia colorante, como ser, palo de cam-
peche, frutos de maqui, zarzamora, palo de sdndalo. jugo de ciruelas, cochinilla,
anilinas v, en general, todo colorante artificial 6 natural.

ART. 179. Se prohibe el enyesado del vino y su alteracién con cloruro de
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sodio, no pudiendo contener el vinoarriba de 0.09195 de anhidrido sulfirico por
cada 100 centimetros cibicos y 0.0364 de cloro en el mismo volumen.

AgT. 180. La presencia en el vino del acetato de plomo i sulfato de magne-
sio, usados en la descoloracion de éste liquido es prohibida. ;

ArT. 181. Se prohibe la venta de vinos que contengan cobre, plomo, zinc,
arsénico 11 otros metales nocivos.

Art. 182, Se presumird artificial todo vine cuya riqueza alcohélica por litro
expresada en gramos, dividida por su extracto reduacido dé un cuociente mayor
8 para los vinos tintos y de 6.8 para los vinos blancos. Se entenderd que las
iciones anteriores de este titulo son sin perjuicio de lo dispuesto en la Ley
: Alcoholes y sus reglamentos.

CHICHA DE UVaA

Arr. 183. La chicha es el producto que se obtiene por la fermentacion del
mosto de uva fresca, previamente sometido 4 la coccién.

ART. 184. La acidez total de cien centimetros ctibicos de chicha, privados
por el calor de su anhidrido carbénico serd como médximo, igual 4 la de 10.66
centimetros cibicos de dcido normal.

ARrT. 185. Se prohibe la coccidn de la chicha en fondos de cobre sin estafiar.

ART. 186. Se prohibe agregar 4 la chicha alcohol, azicar, chancaca, glucosa
6 cualquiera otra substancia extrana. .

ART. 137. Se prohibe la venta de chichas alteradas 6 que sean nocivas i la
salud por enfermedad propia de la chicha 6 por otras causas, como ser si tiene
cobre 0 plomo.

SIDRA O CHICHA DE MANZANA

Art. 188. Lasidraes el producto que se obtiene por la fermentacién del
zumo de la manzana;

ART. 18¢. Se considerdn adulteradas las sidras que contengan mas de 2 gra-
mos de glicerina por 1,000 centimetros eibicos de sidra; menos de 3 por ciento
del aleohol en voliimen, menos de 1.8 gramos de extracto 4 100° C. por litroy
menos de 1.7 gramos de cenizas en I,000 centimetros cibicos de sidra.

ART. 1go. Se prohibe la agregacion de alcohol 6 de agua d la sidra.

Agrt. 191. Se prohibe sohsticar la si por medio de la glucosa, el dcido
o & salicilico 6 cualquicraotra s iwcia extrafia, como también colorearla
artificialmente.

ART. Ig2. Seprobibe el expendio de sidras que contengan sulfitos, sulfatos
v acetatos alcalinos, alumbre, plomo, cobre y otros metales toxicos.

ART. 193. Nose permitirdla venta de sidra espontaneamente alterada por
desarrollode alguna de las enfermedades propias de ella é por otras influencias,
como ser, sidra aventada, ennegrecida, viscosa, opaca, enmohecida, excesivamen-
te cida 6 picada, amarga.

CERVEZA

ART. 1094. La cerveza es el producto dela fermentacion alcohdlica, por el
Saccharamices ceriviciae, del mosto compuesto de cebada, oblén v agua. La buena
cerveza debe estar coustituida por un liquido acuoso alcohdlico, trasparente,
aromdtico. amargeso. espumante con espuma persistente por el desprendimiento
del anhidrido carbdnico.

Arr. 195. Laaculez total de 100 centimetros cibicos de cerveza no sera su-
perior @ la de 3 centimetros cibicos de dcido normal y la acidez volitil de la mis-
ma cantidad de cervesa no serda supericr & la de I centimetro cibico de 4cido
normal.

ArT. 106, Lacantidad de anhidrido fosforico en la cerveza no debe ser infe-

HIGIENE 14
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rior 4 0-5 per 1,000 centimetros cubicos y debe existir en la proporcién de T por
3.5 partes de cenizas. ]

ART. 197. Se prohibe la adulteracién de la cerveza con sales de calcioy so-
dio, sal marina, acetato de plomo, sulfato de fierro, alumbre, acide sulfirico, sul-
furoso, bérico, tartrico, salicilico, oxdlico, benzoico, glicerina, glucosa, orozuz.

ART. 198. Se prohibe dar sabor 6 co}or 4 la cerveza con nuez vomica, estric-
nina, dcido’ picrico, picrotoxina. coloquintida, baj, cnasia, genciana, colombo,
miel, centaura, agenjo, caramelo, sacarina 6 analogos.

ART. 1gg. Se prohibe la agregacion de alcohol 4 la cerveza.

ART. 200. Se prohibe la venta de cerveza alterada en su calidad, por enfer-
medad 6 por otras causas, como ser cerveza turbia, dgria 6 picada, aventada o
desvanecida, viscosa, mohosa, putrida 6 que contenga cobre 6 plomo.

ART. zo1. No se permitira el expendio de cerveza que demuestre la presen-
ciade micro-organismos, excepeidn de algunas células de levaduras.

ART. 2zoz. Seprohibe guardar la cerveza en vasijasde plomo 6 de vidrio con
plama.

ART. 203. Para transportar la cerveza se debe emplear solamente recep-
taculos 6 envases de madera, de vidrio oscuro sin plomo, & de otro material opaco
inatacable por la cerveza misma.

Art. 204. Cuando se venda cerveza al menudeo, sacada del barril por pre-
sion de aire, este agente debe ser tomado dela atmésfera exterior y no de la bo-
dega 6 cantina, debiendo ser el tubo, que se pone en contacto con el liquido, de
vidrio sin plomo, de estafio puro 6 de cualguier otro metal inatacable por la
cerveza.

ALCOHOLES, AGUARDIENTES, LICORES

ARrT. 2035. El alcohol es el producto de la destilacion de los mostos de uvas,
cereales, tubérculos, otros productos y substancias sacarinas fermentados y para
los efectos de esta ordenanza sélo se considerard como alcohol el etanol 6 alcohol
etilico. Se llama alcohol natwial el alcohol que procede de la destilacién del vino
6 la sidra. y alcohol de industria el que procede de la destilacién de las materias
azucaradas 6 de féculas sacarificadas que han sufrido fermentacion bajo la in-
fluencia de levaduras especiales.

ART. zob. S6lo se permitird el uso de los productes intermedios de la desti-
lacién de las substancias indicadas en el articulo 2035, esdecir, alcoholes de buen
gusto, neutro 6 extrafinos para la fabricacién de bebidas, preparaciones medici-
nales y articulos de perfumeria; alcoholes de medio gusto ordinarios 6 medio finos
para las aplicaciones industriales, y alcoholes de mal gusto para uso en la vida
doméstica; como ser alcohol para quemar. También podrd emplearse ésta tltima
clase de alcohol en la elaboracién de pinturas y barnices.

ART. 207. Elalcohol tipo serd el alcohol absoluto, el cual es un liquido inco-
loro, transparente. limpido, volitil éinflamable, con olor agradable v penetrante,
de gusto urente. Hierve 4 789, 4 C., bajo la presion de 760 milimetros y no se con-
gela sino por debajo de 130°, 5 C.

ART. 208. Se considerard bebida alcohdlica embriagadora toda aquella que
contenga mas de 2 por ciento en volumen de alcohol absoluto.

ART. 209. Elalcohol de indusiria no debe contener menos de g5 por ciento
en volumen de etanol y el alechol natural no menos de 85 por ciento en volumen
del mismo cuerpo.

ART, 2T0. Se llamarin aguardientes las mezclas de alcohol y agua en propor-
ciones variables que no bajen ni excedan los limites 40 4 65 por ciento de alcohol
absoluto.

ART. 211. Se llamaran licores alcohdlicos los aguardientes fuertemente azu-
carados y cargados de aceites etéreos v de aromas diversos.

ART. 212. El alcohol de los aguardientes agricolas potables y de los licores
no podrd contener como impurezas totales mas de 8 gramos por 1,000 centime-
tros cilibicos de etanol, prohibiéndose en absoluto, el expendio de bebidas aleohé-
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licas embriagadoras, cuyoalcohol absoluto contenga por 1,000 centimetros cu-
bicos una cantidad mayor de las impurezas enumeradas. :

ART. 213. Se prohibe el expendio de aguardientes de fantasia y licores fabri-
cados con alcoholes industriales de medio gusto 6 de mal gusto.

ART. z14. Se prohibe la venta de aguardientes de fantasia, alcoholes periu-
mados 6 licores como ser: chartreuse, curazao, anisado, ajenjo, vermouth, etc.,
fabricados con plantas aromdticas. esencias, etc., diversas de la propiasa esas
bebidas 6 en cantidades tales que sean nocivas.

Art. 215. Se prohibe la venta de kirsch 1 otros licores de ntcleos de {rutas
que contengan dcido cianhidrico en dosis toxica.

ART. 216. Se prohibe la venta de aguardientes y licores que contengan subs-
[ias minerales téxicas, dcidos minerales, drasticos 6 drogas medicinales en
dosis elevada, dcido picrico, goma-guta 11 otras materias colorantes nocivas.

ARrt. 217. Se permitirdla venta de aguardientes naturales cuya afiejez
mis de diez anos sea comprobada, que contengan hasta 8 por mil de impurezas.

Art. 218. El pisco debe ser elaborado con alcohol proveniente de la destila-
cion del mosto de uva fermentado, siendo absolutamente prohibida la venta de
pisco fabricadocon alcoholes industriales.

ART. 2I9. Se reservard el nombre de Cognac 6 de Fine Champagne & los
aguardientes naturales envejecidos en toneles especiales, y cuya coloracién se
deba a la materia colorante cedida por el envase.

ART. 220. Se prohibe la venta bajo ¢l nombre de Cognac ¢ de Fine Cham-
pagne de aguardientes coloreados con caramelo i otras substancias colorantes.

DISPOSICIONES FENALES

Art. 221. Todos los licores ya sean aleoholes ¢ bebidas alcohdlicas, destila-
das 6 fermentadas que se expendan al por menor en esta Comuna, deberan ser
envasadas debiendo llevar un rotulo que indique el nombre del articulo v ademas
el nombre del establecimiento que lo hubiere elaborado, con su domicilio corres-
pondiente.

ArT. 222. Tratdndose de licores en que se usen rotulos de fdbricas extran-
jeras 6 fuera de la Comuna, los envases deberin llevar una contra-etiqueta en la
parte mis visible en que sedetallen los mismos datos que exige el articulo an-
terior.
ArT. 223. Los duenos 6 empr
expendio de substancias alimenti
estardn obligados a propor

irios de los establecimientos destinados al

s 6 bebidas 4 que se refiere ésta ordenanza
ionar a la antoridad correspendiente las muestras ne-

cesarias para hacer el anilisis de las substancias 6 bebidas que expendan.

Los que se negaren & proporcionar las muestras a que se refiere el inciso an-
terior, incurrirdn en una multa de sesenta pesos sin perjuicio de practicarse la
inspeccion y recoleccion de las muesiras con el auxilio de lafuerza publica si
fuese necesario.

ART. 224. Los [abricantes 6 vendedores 4 quienes se les encuentre licores 6
articulos que no reunan las condiciones senaladas en los articulos 221 y 222, su-
frirdn una multa de veinte 4 cuarenta pesos por cada botella de existencia, sin
perjuicio de dar cumplimiento 4 las disposici itadas.

ART. 225. Los infractores de las otras disposiciones contenidas en la presente
ordenanza, sufririn una multa de cuarenta v uno a sesenta pesos, conmutables
en diez dias de arresto, 4 mas de aplicarseles las penas senaladas en el art.
495, inc. 15 y el art. 449 del Codigo Penal.

ArT. 226. Ademis delas penas establecidas en los articulos anteriores, se
ran detenidos los comestibles y bebidas deterioradas & nocivas, los efectos adul.
terados, falsificados 6 averiados que se expendieren como legitimos 6 buenos; ¢
los objetos y utensilios de que trata la presente ordenanza.

Para los efectos de lo establecido en este articulo los inspectores y encargacos
de larecoleccién de muestras de substancias alimenticias y bebidas procederin
como sigue:
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I.° Siempre que encontraren articulos alimenticios 6 bebidas de las indica-
das en esta Ordenanza que 4 la simple vista 6 evidentemente estuvieren altera-
das 6 impropias i.)aracl consumo, daran inmediato aviso al Juzgado del Cri
turno, solicitindose una érden con la que puedarecogerse toda la exist
esos articulos, los cuales se pondrin 4 disposicién del mismo Juez del Crimen.

29 5i al hacerse la inspeccién de los articuios alimenticios 6 bebidas expues-
fos 4 la venta se creyese con algin tundamento que estan alterados 6 adulterados
& hubiese duda sobre su buen estado, los funcionarios que verificaren la inspeec-
cidn al mismo tiempo que recojan las muestras para el eximen, tomarin razon de
la cantidad que existieren de ellos, los colocaran separadamente de los demas,
sellindolos y lacrandolos y notificaran al dueno 6 vendedor la prohibicion de tal
expendio mientras se verifica el examen quimico 6 microscipico de las muestras.

3.2 Si practicado el examen de las muestras de los articulos que se hubieren
detenido, resultaren en que efectivamente estin adulterados, se remiticin al
Juzgado del Crimen los comprobantes del andlisis y del acta efectuada al tomar
razon de ellos y se solicitard la orden respectiva para que sean recogidos y pues-
tos i su disposicion.

Art. 227. La Alcaldia hard publicar en los diarios 6 periddicos de la localidad
los nombres de los infractores de la presente Ordenanza especificando la  infrac.
cién en que hubieren incurrido.

Art. 228. Las infracciones a la presente Ordenanza seran denunciadas por el
Laboratorio Quimico 4 la autoridad judicial correspondiente.

ARTICULOS ADICIONALES

ART. 12 [as materias alimenticias, licores y bebidas y cualquiera sustancia
destinada al consumo piblico, que no se encuentre mencionada en esta Ordenanza,
serd elasificada segiin los acuerdos del 2.2 Congreso Internacional para la persecu-
cion de los frandes de las materias alimenticias reunido en Paris en Octubre
del1goo.

ArT. 2.0 Las disposiciones de esta Ordenanza se llevarin 4 efecloen lo que
no fueren contrarias i lo dispuesto en la Ley de Alcoholes y sus reglamentos.

ARTICULO TRANSITORIO

MientrasS. E. el Presidente de la Repiiblica presta su aprobacién al presen-
te' proyecto de Ordenanza, las penas que fijan los arts. 223,224 y 225 queda-
ran reducidas 4 la pena de cuarenta pesos ($40.00), & fin de que pueda ponerse
nivigencia como reglamento Municipal.

Laboratorio Quimico Municipal de Santiago

(Dr. Rodolfo Marfn, Director)

En cumplimiento de la ley Organica de Municipalidades v por decreto
de la Alcaldia, de 1o de Febrero de 1898, fué fundado el «Laboratorio Qui-
mico Municipal de Santiago» El presupuesto municipal de ese afio consul-
taba una partida para ese objeto.

La Corporacién Municipal de esa época, & pesar de las pocas entradas
con que contaba, no escatimd sacrificios: hizo construir un cuerpo de edificio
en el cual el laboratorio funciona hasta el presente, y 4 medida de sus re-
cursos, adquirig los elementos mas indispensable para el trabajo.

En los tiempos posteriores las instalaciones se han ido completando v
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actualmente, no faltan las cosas necesarias para la buena ejecucién de los
andlisis v demis tareas que la oficina debe desempenar.

La Direccion del Laboratorio, por lo demas prosigue su tarea de adqui-
rir, encuanto lo permita el item respectivo del presupuesto municipal, libros
y revistas para incrementar la buena biblioteca que se esta formando y los
itiles y aparatos necesarios para mantener al dia el arsenal de trabajo.

Personal.—ILa Oficina cuenta con el siguiente personal:

Un Director, un secretario, un escribiente, dos ayudantes 1.2 de Oui-
»s ayndantes 2.9 de Quimica, un ayudante de Microscopia y Bacte-
riologia, un mozo de laboratorio y un portero.

mic

OBLIGACIONES DEL PERSONAL

Director.—I] Director es responsable de todos los trabajos que se eje-
cutan en la oficina; distribuve v dirige las tareas del laboratorio y revisa v
firma los boletines corres-
pondientes, expide los
certificados, informes,
ete., que hay que emitir;
da cuenta 4 la Alcaldia
de los resultados obteni-
dos en los andlisiz de las
muestras recogidas en el
comercio; solicita paralos
mfractores una multa
proporcionada al fraude,
o en conformidad & las
disposiciones vigentes, v
presenta todos los anos
una memoria de los  tra-
bajos ejecutados y un in-
ventario de las existen-
cia sde la Oficina. Laboratorio Quimico Municipal de Santiago

Es ademaés, secr eta-
rio de la Comision  Muni-
cipal de Higiene y Salubridad y tiene obligacién de asistir 4 las sesiones de
la Municipalidad, practicar los estudios, elaborar los proyectos y desempe-
fiar las comisiones que se le encomienden por la Corporacion ¢ la Alcaldia.

Secretario.—El Secretario inscribe en el registro de entradas las mues-
1s traidas al Laboratorio y las envia, bajo el namero de orden correspon-
diente 4 las distintas secciones; anota, en el mismo libro, los resultados de los
andlisis ejecutados, una vez revisado por el Director, tramita los expedien-
tes delas muestras tomadas en el comercio, despues de haber sido revisados

v firmados por el Director v ejecuta todos los trabajos de Secretaria. El
escribiente es el auxiliar del Secretario.
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Avudantes.—Para ser ayudante de la seccion «Quimicas se necesita
tener el titulo de farmacéutico.

El ayudante de la seccion de Microscopia y Bacteriologia debe poseer
el titulo de Médico.

Son nombrados 4 propuesta del Director v estan obligados 4 ejecutar
todos los trabajos que él les indique.

Cada ayudante lleva un libro en que anota el resultado de sus analisis,
cuvos boletines debe firmar y enviar al Director para su revisacion.

Los ayudantes son responsables ante el Director de los analisis que eje-
cutan, y es motivo suficiente para la separacion de un ayudante un traba-
jo mal hecho que, 4 juicio del Director, envuelva grave responsabilidad. Esto
es logico, pues como antes se ha dicho, el Director es responsable de todos
los trabajos que se ejecutan en el Laboratorio.

DE LA TOMA DE MUESTRAS

:N EL COMERCIO

Durante los primeros afnos, el Laboratorio tenia inspectores propios, que
tomaban las muestras en el comercio y las traian directamente 4 la oficina;
pero desde 19og se cambid de régimen y estos inspectores pasaron 4 la ofici-
na de «Inspeccion de policia localy. creada en ese afio, con el caricter de in-
pectores general.

La «Inspeccién de policia localy es una oficina independiente; pero sn
jefe tiene obligacion de atender las indicaciones de los jefes de las distintas
icinas técnicas municipales. En consecuencia, la toma de muestras debe

‘erse en conformidad d las instrucciones que dé el Director del Laboratorio.

El jefe dela Inspeccion envia al Laboratorio las muestras tomadas por
los inspectores, acompaiiadas de los partes respectivos.

Las muestras, una vez anotadas en ¢l libro de entradas, son enviadas 4
las secciones con un nimero de orden, de manera que los ayudantes no sa-
ben a quién pertenecen las muestras que analizan.

La tramitacion de los analisis y expedientes se hace como quedd indica-
do en los parrafos correspondientes & las obligaciones del personal.

Como puede verse en el cuadro adjunto, el afio 1gog hubo 4 causa del
cambio de régimen una disminucion notable de trabajo. Posteriormente, la
nueva oficina de Inspeccion fué mejor organizada, el trabajo de los inspec-
tores se hizo mas provechoso, v el nimero de muestras tomadas aumento
considerablemente.

Es justo, sin embargo, hacer notar que en 1go8 el Laboratorio tenia so-
lo cuatro inspectores que no sélo tomaban muestras, sino que hacian toda
clase de inspecciones; v que la nueva oficina tuvo desde su fundacién, diez
inspectores que, todos ellos, debian tomar muestras en el comercio.

Andlisis pagados.—Ademas de los anilisis de las muestras tomadas en
el Comercio, el Laboratorio practica analisis pagados que son solicitados por
el publico.
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Estos andlisis son practicados, despues que han ingresado en Tesoreria
Ios derechos correspondientes que son fijados por el Director, en conformi-
dad 4 una tarifa bastante madica.

Esta tarifa ha sido formada por el Director y aprobada por la Alcaldi

El Director fija el valor de los analisis de las materias no especificadas
en la tarifa.

Si un ayudante practicare un andlisis de nna substancia que no lleve el
Vo Beo del Director indi-
cando que ha ingresado
en tesoreria el valor de
dicho andlisis, serd res-
ponsable del wvalor del
trabajo.

Andlisis gratuitos.—
Los comerciantes, cnando
eran castigados por ex-
pender mercaderias falsi-
ficadas 0 en mal estado,
alegaban que la multa era
injusta, pues ellos no te-
nian medios de compro-
bar la calidad de las subs-
tancias que expendian,
La Alcaldia, tomando en
cuenta estos reclamos, a
pesar de que no siempre
eran hechos de buena fe,
y con el objeto de dar facilidades 4 los comerciantes al por menor, que qui-
sieran proceder honradamente, dispuso por decreto de 11 de Mayo de 1goo
que el Laboratorio practicara gratuitamente los analisis de un gran ni-
mero de substancias alimenticias, que fueren solicitados por dichos comer-
ciantes. Los andlisis de las especies no enumeradas en dicho decreto, pagan
el 509, del valor de la tarifa, siempre que sean solicitados por esos mismos
revendedores.

Desde esa fecha, los comerciantes al por menor no pueden alegar igno-
rancia involuntaria.

El Laboratorio practica, también gratuitamente, los andlisis de las
muestras de leche presentadas, no sélo por los revendedores, sino tambien
por los consumidores y productores.

Para los productores honrados esta facilidad tiene mucha importancia,
pues asi ellos pueden mejorar este importante articulo de alimentacion, sea
seleccionando sus vacas, sea modificando la alimentacion, etc.

El Laboratorio cuenta con una escogida coleccion de obras, que se in-
crementa anualmente.

Laboratorio Quimico,—Santiago
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También se analiza gratnitamente las muestras de muchas otras subs-
tancias alimenticias, siempre que sean presentadas y pertenezcan 4 consu-
midores.

Reglamentacion.—En cumplimiento de la ley de Municipalidades, la
Municipalidad de Santiago ha reglamentado el expendio de la mayor parte
de las substancias v bebidas alimenticias.

El mas importante de los reglamentos vigentes es el que fue promulga-
do el 25 de Junio de 1goo. Pero sin necesidad de estos reglamentos la justi-
cia ordinaria puede perseguir 4 los infractores, y mas eficazmente, apoyén-
dose en ¢l Codigo Penal.

En efecto, este solo Codigo tiene al respecto disposiciones claras y ter-
minantes: estas son los articulos 313, 314, 313, 316, 317, 318 y 319 del li-
bro segundo, y el nimero 15 del art. 495 del libro tercero.

TOTAL DE MUESTRAS ANALIZADAS DURANTE L0s afos 1908 4 1910 (NCLUSIVE

MUESTRAS ANALIZADAS: | Total en
1908 1909 1910 los
(sustancias alimenticias i bebidas}| tres anos
[ 1

Tomadas en el Comercio......... | 4,607 2,770 8,241 15,618
Gratunitas (segun Decreto de 11 de|

Mayodel1900)................ 139 1840 137 A6t

T B r A e s e 41 34 a0 105

ToTALRS: S a: 4,787 2.994 8,408 16,189

Oficina de Higiene de Talca
(Dr. Genaro Contardo. Director)

Todo lo relativo 4 la higiene y salubridad, exceptuando la desinfeccion,
estd 4 cargo de esta oficina.

El reglamento que sefiala ias atribuciones de la Oficina de Higiene fué
presentado 4 la Municipalidad por el regidor don J. Manuel Salamanca el
2 de Enero de 1893 y la Corporacién lo aprobé el 13 de Mayo del mismo afio.

Tiene el signiente personal de empleados:

Un médico director;

Un quimico;

Un inspector de abasto y matadero;

Un boticario v ayudante del quimico;

Un inspector de bebidas y substancias alimenticias.
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El médico municipal estd encargado de vigilar el estado higiénico de
todo el territorio municipal. Debe visitar los establecimientos piblicos v
particulares, anotando los peligrosos é insalubres; determinar las condiciones
de salubridad quedeben reunir los colegios, casas de huéspedes, conventillos
y visitarlas fibricas y establecimientos industriales; comunicar 4 la Alcaldia
la aparicion de todo caso de enfermedad epidémica que se presente, indi-
cando las medidas que deben tomarse y redactar cartillas 6 prevenciones
profilicticas para ilustrar al pueblo cuando se teme la llegada de una epide-
mia; proponer todo lo que estime conveniente 4 mantener en buenas con-
diciones de higiene las calles, plazas, paseos, habitaciones obreras; presentar
reglamentos sobre expendio de alimentos y bebidas, mantenimiento de cua-
dras y posadas; inspeccionar servicios de boticas v denunciar a los imposto-
res que ejerzan algin ramo de la medicina, careciendo del titulo legal.

Al Laboratorio Quimico son llevadas por el Inspector, las muestras de
bebidas y sustancias alimenticias y si resultan malas, falsificadas, el Quimi-
co informa al Director para que se persiga el fraude ante la justicia. El mis-
mo Inspector vigila las licorerias, bodegas, cervecerias, hoteles, restaurants
cocinerias, tomando nota de la calidad de las bebidas y alimentos.

El reconocimiento de los animales que se benefician en el Matadero lo
hace el Inspector de abasto y matadero, cuyo empleado timbra las carnes
de los que son sanos y destruye la de los que resultan enfermos. A su cargo
estd la tarea de sorprender el abatimiento clandestino de animales, vigilar el
aseo de los puestos del Mercado y de los que hay fuera del establecimiento.

Diversos reglamentos han sido presentados por la Oficina 4 la Munici-
palidad y han sido aprobados y estdn en vigencia. Se refieren 4 las condicio-
nes que deben tener los conventillos y cuartos redondos, posadas y caballe-
rizas, sobre expendio de lechey puestos de carnes, ventas de pescados, etc.

Laboratorio Municipal de Concepcion
(Francisco Ramdohr, Director)

La Tlustre Munipalidad de esta comuna, en sesién de 10 de Enero de
189, acordd crear un Laboratorio Quimico que tuviese 4 sucargo la fiscali-
zacién de las sustancias que se expenden en el radio de su jurisdiccién y en-
cargd para que llevase a termino estaidea al senor Francisco Ramdohr,
actual y tnico Director que ha estado al frente de la oficina.
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En las sesiones de 1g de Enero v 27 de Junio del mismo ano fueron
aprobados, respectivamente, la Ordenanza y el Reglamento interno del La-
boratorio,

En los principios de su funcionamiento la oficina tuvo cierto trabajo
para hacer que algnnos comerciantes, tanto mayorista como duenos de ne-
gocios al por menor, cediesen 4 los Inspectores encargados de recolectar las
muestras la pequena cantidad de mercancia que de ello se solicitaba, para
sus respectivos andlisis,

En este estado de cosas la Alcaldia se vio precisada 4 solicitar la inter-
vencion de la justicia, la
cual, tanto en el tribunal de
primera instancia como en
el de alzada, di6 la razon &
la nueva oficina.

Desde entonces hasta
hoy nada ha dejade que
desear la recoleccidon de
muestras, por este capitulo.

Como secciones de La-
boratorio existen actual-
mente: la Inspeccion de las
panaderiasz, la del alumbra-
do puablico, la de pesos v
medidas y la de bebidas y
articulos alimenticios.

La prictica ha dejado fehacientemente establecido que la creacion de
una oficina de esta especic fué una de las medidas mas cuerdas que pudo

tomar la antoridad local en la época de su fundacion.

En verdad puede decirse que antes de su instalacién la mayor parte
de los alimentos que pueden venderse adulterados 6 averiados eran objeto
de un comercio de lo mas natural para muchos negociantes de la localidad.

Para que esta oficina pueda hacer obra 1til y duradera se necesita un
juzgado de policia local.

Los trabajos del Laboratorio se dividen en dos clases: los oficiales 6
sean los que se hacen gratuitamente de orden de la Alcaldia y los particula-
res que son pagados por los interesados segun una tarifa especial.

El personal que sirve en la oficina se compone de:

Un director, dos ayudantes, tres inspectores, un portero y un mozo.
La Municipalidad presupuesta anualmente una cantidad de quince mil
. mds 6 menos para su sostenimiento-

El trabajo realizado por el Laboratorio durante los primeros once anos
de su existencia puede verse en el cuadro que va en seguida:

pes
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ANO Muestras tomadas Analisis

por los inspectores efectuados

6g7 810

659 1,101

68T 1,637

1,615 2,200

1,007 1,721

1,375 2,160

1,144 1,068

1,156 2,125

I,007 1,750

923 1,799

935 1,144

El mayor nimero de muestras analizadas ha correspondido 4 las sus-
tancias siguientes:

Alcoholes v agnardientes, vinos, sales de cocina, limonadas gaseosas.
leches, vinagres, mantecas, aceites, chichas, mantequillas, grasas, fideos, ete.
y analisis clinicos.

Haciendo el estudio de cada una de las substancias que se han fiscaliza-
do se han hecho las siguientes observaciones:

LEcHE.—Gracias a la buena voluntad de los productoras de este articu-
lo, su calidad ha mejorado de una manera bien visible. Ellos han llevado a
la practica los consejos dados por el Laboratorio para ordefiar completa-
mente sus vacas y, en gran parte, por esta causa, la leche que actualmente
se bebe es mds rica en mantequilla que la de afios pasados.

El total de estos andlisis fué ignal 4 394.

De mala calidad resultaron en:

T W W e i i R LT el s P 66.6 por ciento
e 1.4 ¥ #
Mayo., ‘ 3 i )
Jmliot 3.8 » "
etubretinns st 4.8 » U
Noviembre ........ G s 5 0.0 » »
T E T2 000 s moves ety e B L B B T D O 5 oy 5.5 #

Todas estas muestras fueron tomadas por los inspectores.

Comparando estas cifras se ve que ha habido una notable mejoria en la
calidad de la leche entregada al consumo y para ello ha influido la circuns-
tancia de la manera como el Laboratorio ha tomado las respectivas mues-
tras, pues algunas veces se hacian recoger por la policia simultineamente
todos los vehiculos y cargas que la introducian en la ciudad. Otros vec.s se
tomaba un pequefio namero de ellas y siempre eran multadas por la Alcal-
dia las que no cumplian con las exigencias del Reglamento sobre la materia.

El término medio por mil de mantequilla v el minimum de esta sus-
tancia han sido los siguientes:
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Térmnio medio por mil

MES de mantequilla AMinimum
D E e T e i st e i oS 25.9 17
Abnloroatine fnin el ety 45.0 23
_\Iayo .............. S 44 o5
alion o 40.4 27
Agosto.. . 43.6 22
Qctbre D ar et Kb 34 26
Noviembredasnr e i St 33 24
Thciembress i it 33 4]

SAL DE coCINA.—De estasubstanciase han tomado 217 muestras y resul-
taron 17 malas, y se ha po-
dido comprobar el hecho de
que la calidad de este articulo
ha desmejorado, debido 4 una
equivocacion que hubo en la
redaccion v aprobacion del ar-
ticulo del reglamento referente
a esta substancia. Se ha recla-
mado de ello 4 la I. Municipa-
lidad v es de esperar que pron-
to se tomara alguna medida
que salve la actual situacion,

Grasas.—De 39 muestras
analizadas s6lo una fué de bue-
na calidad. Las demas resulta-
ron sebos. Con respecto 4 esta
substancia el Reglamento exige que se coolque en su envase una faja blanca
con letras de color rojo que indique su mezcla con el sebo, pero muchos ce-
merciantes no lo hacen, lo que trae perjuicios enormes para la salud,

Por este motivo el Director del Laboratorio ha pedido la desnaturaliza-
cion del sebo por medio del azul de ultramar, en la proporcion de 12/u0.

ACEITE DE OLIVO.—Su expendio se hace en condiciones satisfactorias.

Examinadas 47 muestras, sélo 2 resultaron de mala clase.

Vinos.—El Laboratorio ha tenido que proceder con tino en esta clase
de andlisis, ya que antes del mes de Marzo del ano actual no estaban bien
establecidas las proporciones de los distintos componentes de los vinos na-
turales.

A fin de poder fjar estos ltimos se ha fabricado en el mismo Labora-
torio vinos de distintas regiones de esta zona y, basado en los resultados
obtenidos y averiguada la existencia 6 no de colorantes artificiales v substan-
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cias ajenas al vino natural, esta oficina ha podido dar su fallo sobre las res-
pectivas muestras tomadas.

Se analizaron 6} muestras y de ellas resultaron 7 malas, lo que es igual
al I1.19,.

A la direccion Ge esta oficina le cupo también intervenir en un conflicto
que se habia suscitado entre los vinicultores de Ttata y la Inspeccion de
Aleoholes. ]l Laboratorio, después de ser solicitados sus servicios por la So-
ciedad Agricola del Sur, emitié un informe que no estaba de acuerdo con el
de la Inspeccion Fiscal.

Para saber entonces quién estaba en la verdad, se solicito la opinion
del endlogo del Gobierno, sefior Gaston Canu, quien did la razon al primero,
saivindose de este modo una industria que estaba proxima a la ruina.

LiMoNADAS GASEOSAS.—Esta bebida se adultera confeccionandola con
sacarinaen vez de azucar, que es ¢l dulcificante prescripto por el Reglamento,

El Laboratorio confia que con las medidas adoptadas al respecto cesa-
ri este abuso de los fabricantes. Por esta infraccion se multaron 46 limona-
das de 50 que se recogieron en las fabricas,

VINAGRE.—Sobre el expendio de este articulo hay que observar que mu-
chos expendedores se encuentran en la falsa creencia de que un vino dcido
de por si sélo se puede vender como vinagre y no toman en cuenta, entre
otras disposiciones la consignada en el articulo 31 del Reglamento que exi-
ge a lo menos tres por ciento de dcido acético.

Por infraceion 4 esta ordenanza se condenaron 11 muestras de 44 que
5€ lZKaIl'IiIlill'(]n.

ManTEQUILLA.—De este alimento se recolectaron 24 muestras y de los
resultados obtenidos hay que dejar constancia que en ¢l no se ha podido
comprobar una verdadera falsificacion sino descuido en la manera de prepa-
rarlo.

Enlo venidero se dedicard mayor atencién 4 este importante articulo y
se hara d los distintos fabricantes las observaciones del caso 4 fin de conse-
guir que ¢l se expenda en condiciones de buena calidad.

Pax. Debida atencion se ha prestado al examen de este nuestro pri-
mer alimento, Los articulos 14 v 15 del Reglamento Municipal de Panade-
rias, vigente desde el 11 de Abril de 1go7, establecen lo que sigue:

«Art. 14. Los duefios de panaderias estin obligados 4 colocar un letrero
visible para el piiblico con el precio de venta del pan por kilo. La impresion
de este letrero debe tener 30 por 6o centimetros.

Art. 15. Cuando lo estime por conveniente, el Director del Laborato-
rio hard efectuar inspecciones en las panaderias y tomara nota de los pre-
cios fijados al pan».

En cumplimiento de estos articulos se publican perigdicamente en los
diarios locales el precio del pan por kilo v el peso del que se entrega 4 los
consumidores por el valor de 5 centavos.
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Con estas disposiciones se obliga, en cierto modo, a los duefios de estos
establecimientos 4 gque mantengan entre si una competencia que siempre
resulta beneficiosa para el pablico.

En el afo pasado se llevaron 4 efecto 14 inspecciones y el término
medio del peso del pan que se expende 4 5 ¢ ntavos fué en:

91 gramoes

91
91 #
87 3
9o ->
Julio S e R s N 0 »
Septiembre- -l e i 100 #
Octubre. . e e (%] W
Noviembr . 861fz »
Diciembre. . . Foo o 88 #

El término medio del afio equivale & go.8 gramos. El peso maximum
fué de 140 grames v el minimum de 635 gramos para el pan de cinco centa-
vos ysu calidad con raras excepeiones, era buena.

En las visitas d las panaderias se tomoé nota de si cumplian 6 no con
los disposiciones del reglamento respectivo que tratan del aseo, de la dis-
tribucion de los distintos departamentos, ¢cimo caballerizas, ete.

Otros servicios de importancia:

En cuanto al analisis de todos los demas articulos alimenticios el ni-
mero de muestras fué relativamente pequeno, por lo cual pueden hacer
conclusiones al respecto. Como encargada de la fiscalizacion del alumbrado
paiblico esta oficina ha procedido 4 medir el poder luminoso de los faroles &
gas v de las lamparillas eléctricas que proporcionan la luz alas calles dela
poblacion v, en vista de los informes que se han pasado a la Alcaldia sobre
el nd cumplimiento de sus contratos por la companias respectivas, éstas
han entrado 4 mejorar sus servicios.

Un fotometro Weber es el aparato que se usa para efectuar ésta clase
de trabajos v, aprovechando de ¢l la propiedad que posee de poder medir
no solo la luz artificial sino también la natural se ha atendido, en la medi-
da de lo posible, algunoes establecimientos de instruccion primaria con el
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fin de averiguar si cumplian 6 nolas exigencias pedagogicas sobre la ma-
teria. (1)

En diversas ocasiones se han estudiads la cualidades quimicas del agua
potable que consume la ciudad y se han practicado, de orden judiecial,
varios trabajos toxicologicos.

Algunos establecimientos de beneficencia v. gr., el Hospital y el Hos-
picio y otros de instruccion pablica como el Liceo de hombres v las Escue-

(1) BOLETIN No......

LABORATORIO MUNICIPAL DE CONCEPCION

INSPECCION DEL ALUMBRADO PUELICO
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las Normales de ninas solicitan & menudo informes acerca de los articidos
alimenticios que les suministran sus proveedores v todos ellos son siempre
despachados con puntualidad y esmero.

Para el Apostadero de Taleahuano se han hecho igualmente andlisis de
los ma’eria’es que se emplean en las reparaciones de las naves v de algunos
alimentos que sirven para el rancho de las tripulaciones.

La Aduana del mismo puerto ha pedido en diversas ocasiones, que e le
reconozcan substancias de naturaleza dudosa para poder aplicarles racional-
mente los derechos de importacion 4 que estin afectadas.

Numerosos informes sobre guanos, tierras v otros abonos v sobre vinos
han sido despachados para la Sociedad Agricola del Sur.

Atencién constante se ha prestado al controlde los pesos v medidas
que se usan cn el comercio para las pequenas transacciones.

Un fiel Ejecutor, rentado por el Municipio, recorre regularmente los
almacenes v tiendas, cantinas y baratillos, e con el fin de hacer sentir
su accion en estos establecimientos.

Los resultados que se obtienen con estas visitas son beneficiosos para
el consumidor por cuanto siempre ha habido necesidad de decomisar mas
de un peso v medida ilegitimos.

23

Ciudades Principales

(P.. L. Ferrer R.)

Las ciudades de mdés importancia tratan de cumplir con las obligacio-
nes que lesimpone la ley organica de Municipalidades, respecto 4 la salubri-
dad de las poblaciones, Los servicios de policia de aseo, expendio de sustan-
cias alimenticias y bebidas, vigilancia de mataderos, inspeccion de casas de
tolerancia, servicios de desagiies y abromicos, industrias insalnbres, organi-
zacion de dispensarios, turno de boticas, higiene mortuoria, ete., y todo lo
concerniente 4 la salubridad local, ha sido materia de estudio y aplicacion
préctica en cuanto se los ha permitido el estado financiero comunal.

Entre otras ciudades merece especial consignacion la de Valparaiso que
ha trabajado por regularizar los servicios sanitarios locales. El Laboratorio
Quimico Municipal, de este puerto. creado por decreto de 28 de Enero de
1893, se ha dedicado con especialidad 4 verificar por medio de andlisis qui-
micos y microscopicos, la falsificacion 6 mala calidad de los articulos de ali-
mentacion v bebidas que se expenden en el comercio, v ha hecho verifica-
ciones especiales sobre la calidad del agua potable. Ademis de los trabajos
propios del Laboratorio, ejecuta gratnitamente todos los ensayos de utilidad
ptiblica que por conducto de la Intendencia 6 de la Alcaldia Municipal
soliciten el Consejo de Higiene los juzgados y los hospitales de caridad.
También hace ensavos v analisis para el publico, sujetos i reglas y tarifas
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La Ordenanza sobre expendio de articulos alimenticios data del 18
de Mayo de 188q.

Existe en Valparaiso la Asistencia Piiblica Municipal, con auxilio fiscal;
dicho establecimiento esta perfectamente montado en local propio y ejecuta
numerosos servicios de salubridad y de profilaxia local; en sus diversas sec-
ciones destinadas 4 desinfectorio, dispensarios, vacunatorios, analisis quimi-
cos, clinicos y bacteriolégicos, puericultura, didactica higiénica, etc., etc.,
hace una obra util y de poderosa accion social.

El Dr. Benjamin Manterola, es el jefe de estos servicios y a él se debe la
solida organizacion de la Asistencia Pablica Municipal de Valparaiso.

La cindad de Punta Arenas. sobre el Estrecho de Magallanes, mantiene
también servicios sanitarios, @ cargo de la Comisién de Alcaldes, perfecta-
mente establecidos.

El Labnoratorio Quimico, cuyas tentativas de fundacion datan de 18gg,
solo quedd definitivamente instalado desde 1gob. 4 cargo de don Domingo
Larrain Torres. Ademés del examen de bebidas y sustancias alimenticias,
que fué el principal objeto de su fundacién, el Laboratorio practica toda cla-
se de analisis quimicos € industriales, y vigila el funcionamiento del alum-
brado eléctrico pablico, para lo cual tiene los aparatos de comprobacién mas
modernos.

Contribuven 4 los servicios de salubridad municipal el de policia de
aseo, el de mataderos, aguas potables, desagiies y abromicos.

El servicio definitivo de médicos de cindad data de 1886, el de matro-
nas de ciudad desde 18q4, y el turno de boticas desde 188q.

La Junta de Beneficencia, el Consejo Departamental de Higiene, el
hospital de Caridad, el Lazareto, el servicio de Vacuna, el Asilo de Huérfa-
nos, etc., complementan la organizacién de salubridad.

Merece una mencion especial, la «Cruz Roja» de Magallanes, fundada en
1go3 por el Centro Unién Internacional de Obreros dedicada 4 la Asistencia
Publica v Servicios de Primeros Auxilios; esta institucion cuenta con el ma-
terial completo que ha menester: un magnifico carro-ambulancia, camillas
de transporte de enfermos y caddveres, mochilas, sacos de curacion, estu-
ches de urgencia y un arsenal abundante de cirugia; tiene también carpas
para casos especiales y un espléndido cuartel, en donde pueden hospedarse
por la noche 6 en caso de accidentes los heridos 6 enfermos que acudan en
busca de auxilios, a cualquiera hora del dia 6 de la noche. La Cruz Roja,
atiende también a los primeros socorros de enfermedades infecciosas 6 epidé-
micas v ejecutan las desinfecciones necesarias.

Todos sus servicios son gratuitos.
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El fundador de tan noble institucién fué don Vittorio Cuceuini, italiano
de nacionalidad, que fué el primer capitin y el mas abnegado de sus ser-
vidores.

Pavimentacion Urbana
(I’r, Pedro Lautaro Ferrer R.)

La pavimentacion higiénica de las ciudades s6lo ha sido comprendida v
emprendida desde hace muy pocos afios.

Siendo este un servicio de orden municipal, ha sufrido, como todos los
de indole sanitaria @ cargo de las Comunas Auténomas, de una lamentable
postergacion en el camino del progreso. La capital, altimamente, ha reac-
cionado de una manera visible, pero debido 4 la intervencion fiscal obliga-
da por la absoluta deficiencia en que yacian tan importantes trabajos. Al-
gunas de las principales cindades han tenido también que recibir el auxilio
del Gobierno.

Para dar una idea de las pavimentaciones en lo diversos pueblos, to-
maremos algunos ligeros diatos de los informes sanitarios sobre salubridad
de las ciudades, efectuados por la Inspeccion Sanitaria del Consejo Supe-
rior de Higiene Pablica, en el norte y sur del pais, v de lo que, principalmen-
te, se ha hecho al respecto en nuestra capital.

SanTIaco.—Cuatro clases de pavimentos existen en las calles de la ciu-
dad; el mas abundante es el de piedra redonda de rio, después sigue el de
adoquin, 6 sea de parelelipipidos de piedra, y en los dltimos afios se usa, para
las calles centrales y de mids importancia, el asfalto Trinidad; hay también
algunas avenidas con Mac-Adam. Ultimamente se estd utilizando el adoqui-
nado de granito sobre base de concreto, condicién indispensable para que
sea duradero, y se han hecho ensayos con el adoquinado de madera, con
desastrosos resultados, unas veces por la mala preparacion del sub-suelo y
otras por la mala eleccion y acondicionamiento de las mismas madera. Exis-
ten aqn, en los arrabales de Santiago, numerosas calles sin pavimentacion de
ninguna clase, 6 sea solo con tierra pisoneada.

El asfalto Trinidad, es el que reune, indudablemente, el mayor nimero
de condiciones deseables para un buen pavimento. En Santiago se ejecuta
de la manera siguiente: se colocan tres capas, una de concreto de doce centi-
metros de espesor, una de binder 6 trabador, capa intermediaria de cuatro
centimetros, y la superficial 6 asfaltica de cinco centimetros; el conjunto de
la masa pavimentosa es, pues, de 2T centimetros.

£l concreto, es una mezcla en que cada metro cibico de piedra chan-
cada, de tres 4 siete centimetros de tamano se une a 600 decimetros cabicos
de arena gruesa v hmpia y 2o0 kilogramos de cemento Portland.

El binder 6 trabador se compone de piedrecilla de 1 4 3 centimetros de
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tamano, envuelta en cemento asfiltico. La capa de asfalto se compone de
una mezela de asfalto de Trinidad con alquitran, arena limpia v cemento
Portland. Estas capas son apermasadas por dos rodillos, uno, que se usa pri-
mero, de dos v media toneladas v otro de siete toneladas de peso.

El pavimento resulta asi, de superficie lisa, homogénea, bien cempacta,
eldstica para aminorar la rndeza del arrastre de vehiculos y el choque de las
herraduras, con dureza y resistencia suficientz para no dar lugar 4 forma-
cion de polvo por el degaste y perfectamente impermeable.

En la capital se han pavimentado ya 150.000 m=.

El adoquin sobre concreto que ultimamente se estd adoptando en las
calles de mayor trifico, aunque es de duracion, tiene el inconveniente de su
falta de clasticidad, su desigual superficie. su facilidad para brufirse y lo
que es mds molesto es el gran ruido que provocan los vehiculos. Hay pavi-
mentados 40.000 me.

El Mac-Adam de piedra triturada recientemente colocado en la Comuo-
na Providencia, ha dado hasta hoy muy buenos resultados.

Para la duracion y conservacion del pavimento, cualquiera que sea y
con mayor razon el de Asfalto, es de necesidad que la reparacion sea hecha
inmediatamente después del deterioro: debe haber, pues, servicios perma-
nentes que busquen lo dafiado 6 en peligro de dafiarse, y no esperar grandes
desperfectos como sucede entre nosotros; de otro modo no tendremos ni
buenos ni econdmicos pavimentos.

***

Bajo el punto de vista higiénico, la pavimentacion tiene que ser imper-
meableen todo sentido, es decir, no s6lo debe atenderse 4 la impermeabilidad
de la superficie del emplantillado, del asfalto, etec., sino que debe atenderse
también & la impermeabilidad del sub-suelo. En Santiago no se ha tomado
en debida cuenta este altimo factor higiénico.

El Director del Instituto de Higiene, doctor Ricardo Davila Boza, ana-
lizando esta importante cuestion, ha dicho:

«il asfalto Trinidad, como pavimento, constituye una capa completa-
mente impermeable, que tanto se opone a la infiltracion en el suelo de las
aguas de la superficie, como al surgimiento 4 la superficie de las aguas del
sub-suelo v @ su consiguiente evaporacién; las humedades existentes en el
sub-suelo en el momento de colocarse el asfalto, y los que por cualquier ac-
cidente puedan sobrevenir después, como rupturas de cafieria de agnas po-
tables 6 desagiies, etc., quedarian retenidas ahi indefinidamente, A la larga
se constituirdn asi en el sub-suelo de la ciudad numerosos focos de fango,
con retencion de los gérmenes de infeccion y de la materia organica que pue-
dan tener con las inevitables perniciosas consecuencias para la salubridad
que de tal estado de cosas han de derivarse tarde & temprano.

Estas consecuencias serfan tal vez mas 6 menos remotas v alejadas, si la
superficie hecha impermeable por el asfalto fuera toda la de la ciudad; pero
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como no es mas que la de las calles, y una que otra pequefisima parte de
algunas casas, los focos de infeceion, constituidos debajo de las calles as-
faltadas, haran sentir sus perniciosos efectos permanentemente sobre las
partes vecinas no impermeabilizadas por el asfalto, es decir, precisamente
sobre las habitaciones.

IZs, pues, absolutamente necesario que antes de colocar elasfalto enla
superficie de las calles se practique en el sub sueloarreglos encaminados 4 fa-
cilitar el escurrimento de las aguas que el mismo sub-suelo contenga 6 que
puedan llegar posteriormente; debe hacerse la desecacion del terreno ylas
obras que aseguren esta desecacién para el futuro. A la ingenieria sanitaria
corresponde la eleccion del procedimiento. Pero podriamos adelantar que
aprovechando la construccion del alcancarillado de las ciudades, seria qui-
zdas conveniente, facil y econdmico, limitarse 4 dejar 4 lo largo de las alcan-
tarillas, 4 un nivel .Ldt cnado y con comunicacion con la alcantarilla de trecho
en trecho, una especie de red, en forma de barbas de pluma, de huecos lle-
nados con piedras de 1‘1erto tamarfio. Estos huecos harian el papel de tubos 6

galerias de captacion; recogerian las aguas subterraneas superioresasu nivel,
} las conducirian 4 las alcantarillas, manteniendo asi la sequedad del sub-
suelo indefinidamente.s

***

Como estudio higiénico de los pavimentos v su apreciacion respectiva
en calidad, impermeabilidad y limpieza principalmente, el Instituto de Hi-
giene de Santiago ha hecho examinar, quimica y bacteriologicamente, mues-
tras de polvos. recogidas por la Inspeccion Sanitaria en condiciones de per-
fecta identidad, en diversas superficies de los pavimentos de las calles de
Santiago.

Se han practicado 4o analisis de estas muestras en la Seccion de Qui-
mica, y 20 en la Seccion de Microscopia v Bacteriologia

El siguiente cuadro resume estas tltimas curiosas investigaciones:

MUESTRAS DE TIERRAS PRESENTADAS POR LA INSPECCION SANITARIA Y ANA-
LIZADAS EN LA SECCION DE MICROSCOPiA ¥ B_-\C'I'EI{IE)LUGi.-\, SEGU
METODO DEL DOCTOR L. MANFREDI, DE NAPOLES.

Numero de colo-
Clase de pavimento Localidad pasicembacte
por gramo
de tierra.
Piedra de rio........ . |Bulnes y Agustinas................ 5-824,000
o P .[Santo Domingoy Esperanza.... ... .452.3:
» = Aenskinasv Rigquelme e stns s 20.712,607
» R Santo Domingo v Maturana... . 35-432,226
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Numero de colo-
. : nias de bacte—
e pav ~ocalidad :
Clase de pavimento Localid rios por gramo
de tierra.

Piedra de rio......... Bulnes y Moneda......coouua wnns 130.033,333
» » . . Moneda’ v Matucana 550.388,000
» 7 noleh e Moneda, entre M. Rodriguez y Ri-
quelme. . . 913.620,000
Adoqum de pmdr.u . Moneda, entre San Antonio y Cla 25.202,607
. Moneda,entre Teatinos y %mundtegn | (2.700,000
» » . Agustinas y Amundtegui............ 361.018,007
» » JAgustinas y Clarasi. ... o ciii. | 730.813,333
Asfalto Trinidad. . Alameda, después delaseo.......... | 7-169,000
» » .....|Alameda, despuésdel aseo.......... |
» » .. . Plaza de Armas, antes del barrido...
s . Veredas, Puente v Mercado C entral.
T-ddl‘l”ﬂ de compml-
(o0 Vi eieinir o ./ Alameda, entre Estadoy San Antonio,
Antes e DAaTRer. o e e i 254.475,000
Ladrillo de cnmpcm | |
CIOTE e .|Alameda, entre Estadoy San Antnnio,|
de:pue: e hATEC e 6.800,000
Fondo de zanjas del
alcantarillado. . ... [Mapocho, frente al Mercado Central. | 22.180,000

Llama la atencién, en el cuadro anterior, la gran diferencia de colo-
nias encontradas antes y después del barrido, como una grifica incitativa
mantener la limpieza de las vias publicas. Asi, por ejemplo, vemos que en el
plSl’J de ladrillos de composicién del centrode la Alameda, entre Estado y

San Antonio, antes del aseo habia, en niumeros redondos, 254.000,000 de
colonias de bacterios y después de la limpieza habia solo seis millones de
colonias por gramo de tierra. En el Asfalto Trinidad se encontré solo siefe
millones, y en el pavimento con piedra de rio de Moneda, entre Manuel
Rndnguez v Riquelme, la enorme cifra de g13 millones.

En las veredas del Mercado Central, que siempre estin sucias, se en-
contré mucho mayor niimero de colonias que en el centro de la calle,

&
FIE

Las muestras de tierra y sus andlisis se toman é investigan segin los
métodos del profesor L. Manfredi, de Napoles. He aqui el procidimiento:
Se hace barrer un espacio de cien metros cuadrados de superficie, en las
primeras horas de la manana, v se recoge del conjunto de las materias
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amontonadas una cantidad suficiente para llenar 3 6 4 placas de Petri, de
100 gramos, previo tamiz para despojar la tierra de piedrecillas 6 desperdi-
cios mas voluminosos acumulados por el barrido.

En el laboratorio de nuestro Instituto se usa el filtro Knopp, nim. 5,
para hacer una tamizacion que deja pasar elementos de 2 milimetros de
didmetro; este filtro se desinfecta con acido fénico y se lava con agua esteri-
lizada. En seguida se toman 50 gramos de materias tamizadas y se diluyen
en 500 c. c. de agna esterilizada, Hecha la primera disolucion se obtiene una
segunda, tomando un centimetro cibico de la solucion nam. 1 v agregando-
la 4 un matraz con 200 c. c. de agua esterilizada. Con esta solucion nam. 2
se confeccionan las liminas de gelatina segiin el método de Koch, por lo
comin tres liminas con 1, 1/10 vy 1 /o000 de c. c. de microbios en suspension.
El niimero de bacterios se desarrollan sobre las laminas y dada la superficie
medida y contada por nnidad determinada. se calcula el numero de bacte-
rios contenidos en un gramo de tierra.

a4
* &

La pavimentacién de Santiago con asfalto Trinidad alcanza a la suma
de 150.000 metros cuadrados de superficie.

Por ley de 18 de Julio de 1910 se autorizé al Presidente de la Repuabli-
ca para contratar un emprésiito por £ 600,000 destinindose 500 mil 4 la
pavimentacion de la capital y oo mil ala construccion de un Matadero Mo-
dein. De la cantidad apuntada para el pavimento se han destinado £ 3c0,000
para el de asfalto Trinidad y 200,000 para el de adoquinado de piedra sobre
concretuo.

Para continuar con la transformacion del pavimento de Santiago y e~
tudio de los tltimos sistemas, se acordo por el Ejecutivo entregar la direc-
cion y fiscalizacion de las obras 4 la oficina de la Direccidn Fiscal del Alcan-
tarillado y Pavimentacion de Santiago.

En el ano fiscal altimo se ha gastado en la pavimentacion de la cindad,
con cargo 4 la ]ey citada, la suma de un millén v medio de pesos, moneda
corriente.,

Este importante servicio de salubridad de las poblaciones, tan descui-
dado antes, entra vigorosamente en el camino del progreso.

El puerto de Valparaiso, en cuya reconstruccion, expropiacion y obras
de saneamiento, después del terremoto de 16 de Agosto de 1gob, el Gobierno
ha invertido $ 35.000,000, moneda corriente, segun ley del primer emprésti-
to, v § 22.500,000, correspondiente al segundo empréstito, quedard también
en magnificas condiciones de pavimentacion. Esta contratado y en ejecu-
cion, por la suma de 8 2.356,800 el pavimento de 80,000 metros cuadrados
con asfalto natural de roca para las principales calles. Se espera la opinion
del Ministro de Chile en Estados Unidos para pronunciarse por el nuevo
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sistema llamado Pavimento Gilsonite, propuesto para las avenidas centrales
de Valparaiso.

Para la ciudad de Valdivia, una de las mdas importantes del sur, se ha
autorizado por ley del presente afio, la contratacion de un empréstito muni-
cipal por £ 50,000, para atender 4 la pavimentacion.

Las ciudades y puertos principales de las provincias del Norte, de
Tacna hasta Atacama, no tienen pavimentos especiales, solo poseen en las
calzadas tierra pisoneada y regada constantemente.

Las ciudades mis importantes del centro y sur tienen sus calles princi-
pales con el pavimento de piedra redonda de rio, siendo pocos los que poseen
algunas cuadras adogquinadas con adoquin de granito, y la mayoria de ellas
s6lo con tierra pisoneada.

En la mayoria de las poblaciones se ha cuidado un poco mis el arreglo
de las veredas.

La reaccion de estos ultimos anos para reformar con sistema la pavi-
mentacién de Santiago y Valparaiso, en armonia con los adelantos de la
higiene publica, ha repercutido en provincias v ya se nota el esfuerzo de las
Comunas.
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Las Habitaciones Populares en Chile

(1. Enrique Concha Snbercazeaux)

El problema de la habitacién popular, es un tema de gran interés so-
cial ¢ higiénico.

Esta importante cuestion no debe considerarse solo desde el punto de
vista higiénico, ya resuelto por la arquitectura moderna, sino que es preciso

Primitivos ranc le campesinos

estudiarlo y resolverlo en su aspecto econémico de modo que resulte una
construccion barata ¢ higiénica a la vez,

Esta memoria tiene, pues, por objeto manifestar lo que se ha hecho y se
'n esta materia.

Chile, como todos los paises del mundo, se encuentra en una situacion
de atraso respecto a la condicion higiénica v econémica de la habitacién del

har

pobre.
La preocupacion por el mejoramiento de ella es obra de los tltimos
(lI‘ID:i eIl ll'!(lzl."' ]'I:ITLL‘.\',
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Aqui, como en el extranjero, el movimiento ha sido iniciado por la ac-
cion privada, de caridad en unos casos, de conveniencia en otros y en no
pocos ha resultado que se han armonizado perfectamente una y otra, su-
ministrando sana vivienda al pobre v gozando el capitalista de un buen
interes,

El Estado, directa 6 indirectamente ha venido después, cuando sz con-

vencié que la accidn individual era insuficiente, tal como ha sucedido en
los paises del viejo mundo.

Empezaré analizando la situacion de 'a habitacién agricola.

Hasta hace nnos zo anos, y diria mas bien 15, nuestros campesinos
vivian en la mayor parte de los campos en verdaderas rucas 6 ranchos
de paja v barro, sin otro piso que el suelo natural, mas 6 menos himedo, ni
otras murallas que una masa de barro empajado sujeta con coligiies 6 dé-
biles ramas. Esta vivienda era hecha generalmente por el mismo viviente,
el cnal si cambiaba de estancia para trabajar, se llevaba consigo los mate-
riales que podia aprovechar.

“ste estado de cosas ha cambiado notablemente, aunque se ha tenido
que luchar contra los mismos 4 quienes se queria beneficiar, porque al cam-
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pesino le gustaba su rancho, lo creia mas abrigado que la casita de teja 6
cubierta con zine y cuyo piso era enladrillado: preocupaciones hijas de la
ignorancia, pero que se han ido venciendo poco 4 poco v ya hoy el campe-
sino pide y exige el mejoramiento de su habitacion.
Un sentimiento de caridad delos propietarios agricolas, unido 4 la ne-
esidad de conservar 4 los campesinos, que aqui como en todo el mundo, se
sienten arrastrados y atraidos por el espejismo, 4 veces engafioso, de

C

Antiguo rancho de los suburbios

vida de las ciudades v de las fabricas v talleres urbanos, ha producido una
reaccion notable ¥ que llama la atencién del viajero que recorre nuestra
larga faja de campos & uno y otro lado del ferrocarril.

£l viejo rancho agoniza v sobre sus ruinas se levantan por todas partes
casitas de material mas sélido, generalmente de adobes, & veces de ladrillo,
de dos v tres piezas de 4x 4 metros, su pequena cocina, piso enladrillado,
casi siempre, techo de teja, la mavor parte de las veces, v no pocas de zinc;
estas casitas que se dan en uso gratuito cuentan ademads con un pequerio
terreno, mas 6 menos un octavo de cuadra en el cual el campesino tiene sus
aves y animales domésticos v hace un pequefio cultivo de legumbres.,
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Este movimiento de mejoria de la habitacion popular agricola es digno
de notarse, sobre todo en la parte central del pais, precisamente donde hay
mavor necesidad de brazos.

Y debe observarse que esta accion no es hija de la coaccion de la ley,
sino fruto espontaneo de les particulares, pues las leyes vigentes nada dicen
respecto 4 la habitacion agricola, lo que sea dicho, entre paréntesis, es un
‘i de nuestra legislacion al respecto.

Lo que llama la atencion al observador de la habitacion popular agri-
cola es la falta de limpieza y diria de embellecimiento de la casa.

Casi todas las habitaciones nuevas recién pintadas 6 blanqueadas son

+ Poblacion de Obreros Leon XIII

Una casa de 1

deterioradas inmediatamente por los mismos habitantes, que no tienen el
gusto por la limpieza v muchisimo menos de la estética; en el interior de las
piezas estan revueltos los ninos, con las aves v hasta con los animales do-
meésticos v las cosechas; y no es posible desarraigar la costumbre de cocinar
dentro del dormitorio.

El pequeno huerto 6 cerco, que estd anexo i la casa, presenta un aspec-
to de abandono y suciedad; no se ve el amor al suelo, ni se divisa el mas
pequeno sentimiento de ornato; si hay flores no se las cultiva, si hay arbo-
les son generalmente raquiticos, por la costumbre inveterada de amarrar el
caballo al tronco, cuya corteza desaparece y debilita la planta, cuando no
la mata.

Creemos que los patrones, por una parte, y las comunas rurales por
otra, podrian estimular con premios la mejor conservacion v ornato de las
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habitaciones agricolas haciendo concursos anunales con premios y distin-
ciones

Es lastima que en esta resefia no pueda dar datos precisos sobre las
construcciones agricolas, pero la falta de estadistica por una parte, v ¢l si-
lencio de los sefiores agricultores para suministrar los datos solicitados me
obliga 4 dejar sin cifras la demostracién del mejoramiento acentuado de
la habitacion agricola en los ltimos afios, que representa muchos millones
de pesos.

Pero, no quisiera dejar pasar desapercibida la accion de don Alberto

Poblacion Ledn XIIT

Valdivieso M., que en los alrededores de Santiago. ha construido para sus
130 trabajadores, 4o casitas, en las mejores condiciones higiénicas y con to-
dos los accesorios que la salud y la limpieza exigen. En ellas ha invertido
mas de 100,000 pesos y tiene agregado un almacén de provisiones, en el
cua! vende, 4 precio de costo, lo que sus operarios necesitan.

No puedo olvidar tampoco 4 los sefiores Enrique Fabry, Daniel Orti-
zar, David de la Maza v Juan Reusche, los cuales me remitieron los datos de
las casas que ellos han construido para sus trabajadores; el primero 52 de-
partamentos de material sélido en la Hacienda Santa Fe; v el segundo, 34
casas de cuatro piezas higiénicas y un huerto plantado de arboles frutales en
sus fundos Cailloma y San Antonio de Petrel.
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Lamento, no haber podido obtener mayores datos y tener que referir-
me solamente 4 los sefiores antes nombrados, cuando se podria haber hecho
una exposicion muy halagiiena para nuestros agricultores por el esfuerzo
que han hecho y hacen para mejorar la vivienda de sus campesinos.

Antes de entrar al andlisis de la habitacion urbana quisiera escribir
unas cuantas letras sobre lo que llamaré la habitaccion manufacturera y
minera, 6 sea de las habitaciones de los operarios de fibricas y minas.

En la region del norte del pais, region salitrera y minera de cobre, etc.,
es fuerza reconocer que la habitacién deja mucho que desear; los llamados

Poblacidén Leén XIII

campamentos no son sino—y es de advertir que estos son los mejores—una
construccién de planchas de zinc o fierro galvanizado sin ninguna substan-
cia aisladora contra las fluctuaciones atmosféricas, que son enormes en di-
cha zona. Quienquiera que haya recorrido el norte del pais y haya reparado
un poco en la condicién de la habitacién del minero tiene que reconocer que
ese estado no debe subsistir por mds tiempo y que es preciso modific

arlo.
Verdad es que alli no se puede hacer una construccién muy sélida por
la falta de materiales v la carestia del agua, el costo enorme de los trans-
portes ¥ por el cardcter hasta cierto punto aleatorio de la mineri:
: os de habitaciones obrer:

p\'r{} con
de la regién minera deben preocu-
de este asunto v buscarle una solucién en harmonia con las circuns-
tancias, medios de accion v con las condiciones de cada localidad.

Nila industria minera ni la manufacturera han enviado informaciones

todo, los
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sobre las construcciones obreras que se han hecho por las diversas empre-
sas, S5in embargo, noson pocas las fabricas y establecimientos mineros, como
la Compaiia de Lota y Coronel (1), que ha construido 1985 casas para sus
trabajadores, Compaiia Schwager, Fibrica de azicar de Vina del Mar, Fa-
brica de tejidos del mismo lugar, de Vidrios de Santiago vy muchas otras,
que han construido numerosas casas higiénicas para sus trabajadores.

Debo si observar que la mayor parte de los patrones industriales se
ocupa poco de la condicién de la habitacion de sus operarios.

La carencia, pues, de informaciones sobre la agricultura y la industria
me obliga 4 restringir este estudio a la habitacion urbana, de la cual entro a
ocuparme.

EEmpezaré por la exposicion de la ley de 20 de Febrero de 1906, que lle-
vala firma del Exemo. senor German Riesco v de su Ministro don Miguel
Cruchaga, ley salvadora cuyos beneficios ya se ven v cuyas consecuencias
son incalculables para el mejoramiento de la habitacién popular.

£s un deber de justicia pablica reconocer los servicios que al pueblo y
su familia y al pais entero ha prestado v prestara esta ley, que puede consi-
derarse como la mas avanzada de las que existen en materia de legislacion
social-higiénica universal.

Hasta la fecha antes citada, existian algunas disposiciones municipa-
les, que no se cumplian v que por lo demis eran muy deficientes; 4 la vez,
la iniciativa particular habia emprendido algunas obras de habitaciones
obreras, pero con un radio de accién reducido a los recursos de que se dispo-
nia. Al final de esta memoria me ocuparé de la accion individual.

Entremos desde luego al andlisis de la ley de 20 de Febrero de 1gob.

Ella consta de seis parrafos: 1.2 de los Consejos de Habitaciones; 2.9 de
las habitaciones insalubres é inhabitables; 3.2 de la proteccion a la construc-
cién de habitaciones baratas; 4.2 de las condiciones que se exigen a las so-
ciedades v empresas de habitaciones para gozar de las ventajas que otorga
la ley; 5.2 de la proteccion al hogar del obrero.

He aqui un resumen de cada uno de estos capitulos:

.

i

DE LOS CONSEJOS DE HABITACIONES

Existe un Consejo Superior, que reside en Santiago y del cual dependen
los Consejos Departamentales y provinciales, quienes pueden, con acuerdo
del Presidente de la Repiblica, nombrar delegaciones en los territorios mu-
nicipales del departamento.
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Consejo Superior es compuesto de II miembros: el Intendente de
Santiago, que lo preside. y diez miembros mas, nombrados uno por la Muni-
-ipalidad, dos por el Presidente de la Repiblica, uno por el Cabildo de la
Iglesia Catedral, uno por el Consejo Superior de Higiene, otro por el Consejo
de Obras Piiblicas, otro por la Junta de Beneficencia y dos presidentes de
Sociedades obreras, designados también por el Presidente dela Repiiblica.
Consejo cuenta, ademds, con el signiente personal: un secretario,

un prosecretario-procurador, un ingeniero, dos inspectores vy un ofi de
pluma.
Los Consejos Departament

nador, el cura-parroco,

ales se componen de ocho miembros: el Go-
ingeniero de provincia, el médico de ciudad.
gnado por la Mu iva, un presidente de Sociedad
‘ecinos nombrados por el Presidente de la Reptublica.
atribuciones de estos Consejos son:

la construccién de habitaciones higiénicas v baratas des-
e proletaria y su arrendamiento 6 venta alcontado ¢ 4 plazo;

das conducentes al s

cipalidad res

tinadas dla cle
') Tomar me

neamiento de las habitaciones po-
lenar su reparacién cuando ella es posible, su clausura

s v su demc n;

lo

e se construyan
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sucesivo, a fin de que gocen de las ventajas que otorga la ley v aprobar los
planos y especificaciones de dichas construcciones;

d) Dirigir y administrar las habitaciones que ellos construyeren con
fondos legados 6 destinados por el Estado; y

¢) Fomentar la formacion de sociedades encargadas de construir casas
para el pueblo.

§ 11

DE LAS HABITACIONES INSALUBRES E INHABITABLES

La ley primero y la ordenanza complementaria (z) después, determi-
nan que «seran declaradas inhabi‘ables y mandadas demoler las habitaciones
que adolezcan de uno ¢ mas de los defectos que en seguida se enumeran,
siempre que ¢éstos sean de consecuencias permanente ¢ insalubre

a) Encontrarse ubicadas en sitio peligroso é insalubre y dificilmente
saneable, como marismas, vegas, etc.;

b) Tener algin foco de infeccion permanente, capaz de danar @ sus pro-
pios moradores 6 4 las casas vecinas;

c¢) Hallarse en estado ruinoso por vetustez, abandono, defecto de cons-
truccion 6 cualquiera otra causa;

d) Estar construidas con materiales inadecnados 6 anti-higiénicos, que
no den seguridad de vida & las personas, v

¢) Tenerel pisoy las murallas habitualmente hiimedos por causa de
efecto permanente.

Las construcciones que tienen los defectos anteriores seran demolidas;
pero cuando dichos defectos no son tan graves y pueden ser modificados
con algunas reparaciones, en tal caso las habitaciones son declaradas insalu-
bres y seran clausuradas hasta tanto gque no se efectiien las reparaciones 0
obras de saneamiento que el respectivo Consejo indique.

Son, pues, insalubres segin la ordenanza é inhabitables, las habitaciones
1.° que no estan edificadas en terreno seco v bien nivelado; 22 que no estdn
sobre un nivel de o.1o metro sobre el de la vereda de lacalley el de los
patios interiores; 3.% que no tienen una techumbre adecuada para evitar la
lluvia; 4.° que sus murallas sean construidas de material higiénico, 6 que por
lo menos permita una desinfeccion facil; 5.° que no tengan un cubo minimo
de aire de 1o metros cibicos por adulto y 5 metros cibicos por nifio; 6. que
no tengan facilidad de ventilacion; 7.que no posean ventanas para la luz
en la proporciéon minima de 1 & 10 con la superficie de la pieza; 8.9 que no
reunan otros requisitos no de tanta importancia, como los anteriores.

Esta, que podriamos llamar la accion represiva de los Consejos de ha-
bitaciones, se practica: 1.2 mediante la inspeccion de las dichas habitaciones

HIGIENE 84]
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por el ingeniero éinspectores; 2. la resolucién respectiva del Consejo; 30 la
notificaciéon al propietario, 6 d su mandatario 6 mayordomo de lo que haya
resuelto al Consejo sobre demolicion 6 reparacion.

Y si enel término senalado para demoler o reparar, el propictario no
hubiere cumplido con la orden del Consejo, éste da cuenta al Juez de letras
de lo ocurrido y el juez cita & un comparendo dentro de tres dias al secreta-
rio del Consejo y al propietario de la habitacién 6 4 su mayordomo y debe
resolver la cuestion en el plazo maximo de quince dias. Si se apela por el
propietario el tribunal dictard su tallo precisamente dentro de treinta dias.
No se da recurso de casacion en estos juicios. Ley de 7 de Septiembre de
16)00).

Cuando se trata de casas colectivas, conventillos, no se da lugar tampo-
co al recurso de apelacion y seran ellas clausuradas, 6 demolidas en el plazo
que fije el juez de primera instancia.

Como se ve, por lo que antecede, las facultades de los Consejos de habi-
taciones son lo suficientemente eficaces y expeditas para destruir las habita-
ciones que no son susceptibles de ser modificadas y para dejar elauswradas
aquellas que pueden soportar reparaciones, mientras el propietario no
las haga.

Mas adelante trataré de los resultados que en la practica ha dado este
procedimiento.

§ 111
PROTECCION A LA CONSTRUCCION DE LAS HABITACIONES BARATAS

La ley tantas veces citada yla ordenanza respectiva fiian los favores
que aquélla otorga 4 las habitaciones higiénicas populares y los requisitos
que éstas deben reunir.

Los favores son estos: durante veinticinco aitos quedarén: 1.° libres de
toda contribucion fiscal 6 municipal; 2.9 rebaja del goY%, del precio que se co-
bre por el consumo de agua potable, 4 razén de 100 litros diarios por fami-
lia; 3.2la Municipalidad hard el pavimento de la calle y las veredas; 4.°la
misma alumbrard cada 50 metros dichas calles con un farol; 5.0 si hubiere
servicio de alcantarillado en la calle, el Fisco paga el servicio interior hasta
su conexion con aquél.

Si las construcciones hubieren de ocupar veinte 6 mas bloques y manza-
nas, se instalard por cuenta del Estado el alcantarillado en las calles, se pro-
longard el servicio de agna potable, se hara por el Estado una plaza de una
cuadra cuadrada y se instalard una escuela gratuita.

LaCajade Crédito Hipotecario podra prestar hasta el 759, del valor del
terreno y edificios destinados d habitaciones populares,

Tales son las ventajas; los requisitos exigidos son estos: 1.2 que sean
para obreros, para lo cual la ordenanza determina que serdn consideradas
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tales, aquellas cuyo canon mensual no exceda de §80; 2.% que se aprucben
los planos y especificaciones de las nuevas construcciones por el respectivo
Consejo y si ya estuvieren construidas, cuando se dicté la ley, que reunan
las condiciones higiénicas que se expresan en el anexo de esta memoria.

§ IV
DE TAS VENTAJAS PARA SOCIEDADES Y EMPRESAS

Iguales beneficios otorga la ley: 1.2 4 las sociedades particulares que
venden 4 plazo no inferior de 20 afios casas higiénicas para obreros; 2.2 4 las
sociedades cooperativas de obreros que construyen casas para venderlas 4
sus miembros; 3.24 los dueinios de fdbricas 6 empresas que construyen para
sus operarios y que las dan en arrendamiento con canon decreciente 6 que
las venden 4 plazo: 4.2 4 las sociedades andminas que invierten sus fondos
de reserva en esta clase de construcciones populares.

Ademas el Presidente de la Republica podra conceder una garantia del
Estado hasta de 69, anual y hasta por 20 anos a las sociedades que invier-
tan no menos de § 500,000 en habitaciones para obreros.

§ v
DE LA PROTECCION AL HOGAR DEL OBRERO

Es sabido que la legislacion civil establece, puede decirse, la particion
forzosa de los bienes, puesto que la indivisién no puede pactarse por mas
de 5 anos.

Y sabido es también que esta division ha traido en todas partes por
consecuencia la ruina de la familia del pobre.

La ley de habitaciones ha procurado subsanar en cuanto es posible, sin
destruir por eompleto los principios de nuestro Codigo Civil, esa situacion
de pulverizacion y volatilizacion de la casa del obrero.

En efecto, ha tratado de que la casa de la familia se conserve para ella
aceptando que mientras haya menores de 25 anos, cnalquier interesado, 6 el
Defensor de Menores podran pedir al juez de Letras que decrete la indivi-
sion del inmueble hereditario v durante ese tiempo todos los herederos tie-
nen derecho 4 habitar el inmueble comun.

Si se procediere 4 la division, se hara la adjudicacion, previa tasacion,
al que lo solicite en el siguiente orden de preferencia:

1.0 Al conyuge que sea coparticipe v no se encuentre separado de bie-
nes o divorciado;

2.9 Al designado por el testador;

Al designado por la mayoria:
Al designado por sorteo.

3
4
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Hecha la adjudicacion durante la menor edad de uno ¢ més de los inte-
resadcs, el adjudicatario pagard los alcances hereditarios de sus co-herede-
ros 4 medida que vayan llegando 4 la mayor edad.

Para proteger la casa indivisa contra las deudas y los embargos, se de-
clara inembargable el inmueble hereditario durante la indivision.

Tales son las disposiciones resumidas de la ley v ordenanza de las habi-
taciones obreras en Chile. Veamos ahora qué resultados ha producido; aun-

Poblacién Ledn XIIL

que sin duda el corto tiempo trascurrido, 5anos desde que ambas se dicta-
ron, no permite ver las consecuencias que los afios futuros haran apreciar.

Las leyes de cardcter social, higiénico, producen sus efectos paulatina-
mente y no por movimientos bruscos, v por ese mismo caricter dichos efec-
tos son mds duraderos vy se traducen en un mejoramiento solido v estable
del organismo y de la vitalidad de los pueblos, '

El Consejo Superior de Santiago ha celebrado desde su creacion sesiones
semanales;ha ordenadola demolicion de 230 conventillos, (3)los enales se han
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n

destruido, en su mayor parte voluntariamente, por los propietarios, & los
cuales se les ha despertado del indolente suefio en que vivian, ignorando mu-
chas veces el estado ruinoso, deletérco v mortifero en que se encontraban
las habitaciones que ellos arrendaban al pobre, obteniendo elevados alqui-
leres v aprovechdndose, sin esfuerzo alguno y con perjuicio de la salud y
vida del pobre, del alza natural del valor de la propiedad urbana de ciuda-
des, en periodo de formacion y desarrollo, como es Santiago.

Si no se ha procedido con mayor energia 4 ordenar mayor nitmero de
demoliciones en las muchisimas habitaciones que las merecen, ha sido por
no producir un brusco encarecimiento muy grande en los alquileres y por no
haber adn suficiente namera de habitaciones higiénicas al alcance de los po-
bres. Pero el Consejo en cada sesion ordena la clausura de los peores conven-
tillos que van denunciando sus inspectores (4).

Este procedimiento del Consejo ha producido otro buen resultado indi-
recto: muchas habitaciones que se enconfraban en mal estado van siendo
modificadas y atin demolidas voluntariamente por sus propietarios, que te-
men el denuncio de insalubres y 4 la publicidad que se da por el Consejo de
los nombres de los propietarios.

Por efecto de la ley ya citada, se ha estimulado de un modo muy eficaz
la construccién de habitaciones higiénicas, cuyos propietarios han querido
gozar de los beneficios y favores que aquélla les otorga.

Mis de 4o solicitudes de declaracion de higiénicas han sido despachadas
favorablemente por el Consejo, representando ellas cerca de 3,000 piezas o
habitaciones.

A esta cantidad, que representa otras tantas piezas insalubres destrui-
das, 0 nuevas construcciones hay que agregar por lo menos una cifra dez,000
de nuevas habitaciones 6 piezas, cuyos propietarios, ignorantes de la ley que
los favorece, no se han presentado al Consejo en solicitud de declaracién de
higiénicas,

Esto lo afirmo por el conocimiento personal que tengo de la cindad y de
las construcciones obreras que veolevantarse, en todos los barrios populares.

Quienquiera recorrer 4 Santiago con alguna detencion observara que
por todas partes se edifican cités obreras, de dos 6 tres piezas, conformes i la
ordenanza del Consejo Superior y que la forma de conventillo, 6 de piezas
con un patio coman al centro, va siendo desterrado.

No ha sido posible, por la excesiva labor que tiene la oficina del Consejo
y su escaso personal, formar una estadistica de todas las nuevas construccio-
nes para obreros; pero sostengo que, dentro de muy pocos afies, no habra
ciudad que pueda presentar, relativamente a su poblacién, un mayor ni-
mero de habitaciones higiénicas para el pueblo que Santiago: es el resultado
de la reaccion violenta contra un estado vergonzoso en que vivia y ain vive
el pueblo.

Este movimiento de construccion popular ha traido por consecuencia
un encarecimiento de los edificios y por lo tanto una alza en los alquileres;
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pero tendra forzosamente que nivelarse, como se nivela siempre el interés
del capital.

Todavia hay muchasz propiedades urbanas que producen el 12 6 mas
por ciento al afio; pero el Consejo, tratando de defender al obrero, contra el
alza excesiva, ha fijado un limite de § 80 mensuales al canon que pueda co-
brarse por una casa popular que pretenda gozar de los beneficios de la ley.

El nimero crecido de construcciones obreras, por la ley de la oferta,
traerd por consecuencia una baja en los alquileres.

Naturalmente la preocupacién principal, por el momento, es que se des-
truva 6 se modifique lo pésimo y se construya higiénicamente lo mas posi-
ble, porque eso es dar la vida y la salud; el factor econémico, 6 sea el precio
de la construccidén y su arriendo, es, por ahora, cuestion que debe subordi-
narse 4 la primera, sin que por eso haya de procederse con precipitacion
produciendo el encarecimiento exorbitante de la vida del pobre.

El alza de los materiales v el mayor valor del suelo hara recurrir 4 los
propietarios 4 sistemas de construccion mas econémicos y 4 un mejor apro-
vechamiento del terreno.

Tendri que recurrirse, forzosamente, al sistema de construcciones co-
lectivas de dos 6 més pisos, como los hay en Europa, en todas las ciudades
de importancia, suministrando al obrero pequefios departamentos higiéni-
cos de un valor muy reducido.

No ha tenido atin aplicacion el capitulo dela ley que se refiere 4 la pro-
teccion a sociedades de habitaciones populares con un capital de § 500,000
por lo menos, v 4 las cuales el Estado puede garantizar un interés hasta del
6% . Esto no ha ocurrido, primeramente porque la ley no es lo bastante
conocida por los capitalistas, y segundo porque 21 Estado no ha hecho
hasta ahora, una declaracién explicita de que esta dispuesto, en forma ofi-
cial, 4 daresa garantia, garantia que, por otra parte, es enteramente nomi-
nal, pues es sabido que la habitacién popular siempre da y debe dar en Chile,
en las actuales circunstancias, un interés superior al 69 anual.

s de esperar que este favor de la ley llamado 4 inspirar confianza al
capital, sin peligro para el Estado, se habrd de convertir algtin dia en una
hermosa realidad y el Gobiernoque lo otorgue habra hecho un servicio
nacional incalculable, porque es preciso reconocer que la modificacién en
grande escala de la habitacién no se obtendra porla accién de la caridad
privada que dispone de recursos limitados, sino por la obra del capital, el
cual, para entrar en vasta proporcion 4 la construccién de barrios popula-
res, necesita ser estimulado para darle confianza con la garantia del Estado,
que, por lodemas, he dicho serd enteramente nominal (5)-

Tampoco tengo noticias que el parrafo de proteccién del hogar obrero,
contra los embargos|y la division forzosa, haya tenido aplicacién; sin embar-
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go, me consta que hay sociedades particulares de beneficencia que esperan
aprovechar ese gran beneficio social para los pobres que ellas socorren,

IEn las provincias, los Consejos locales empiezan a preocuparse del mejo-
ramiento de las habitaciones populares; pero, salvo honrosas excepciones, es
preciso reconocer que su accién es demasiado lenta, i pesar de que el mal si
bien es cierto que en algunas ciudades no es tan grave, como en Santiago,
no deja tampoco deserlo en condiciones que sea necesario prestarle una
atencion enérgica y rdpida.

Hasta ahora me he ocupado solo de la ley de Febrero de 1906 y de la
ordenanza correspondiente; paso 4 tratar en seguida de otra ley de 16 de Ju-
lio de 1907 que vino 4 completar 4 aquélla y cuyos resultado ya se sienten.

Esta ley faculté al Consejo Superior de Habitaciones para contratar un
empréstito hasta por § 6,000.000, con garantia del Estado, para destinarlos
4 la adquisicion de terrenos y 4 la construccion de habitaciones destinadas
4 obreros en las ciudades de Ja Repiblica, cuya poblacién exceda de 8,000
habitantes.

Las habitaciones construidas por los Consejos de habitaciones serdn
vendidas 6 arrendadas 4 obreros que sean imponentes de las Cajas Nacio
nales de Ahorros por mas de un afio, siendo de notar que las mujeres casa-
das y los menores de edad que tengan mas de 14 afos se consideraran li-
bres administradores de sus bienes en lo referente i sus depésitos en las
Cajas de Ahorros y 4 la adquisicion y goce de casas construidas por los Con-
sejos.

El empréstito aludido ha sido contratade en una parte importante que-
dando por colocarse una suma de § 3.500,000 que se colocard este afo.

Su producto ha sido distribuido entre los diversos Consejos de la Rep-
blica en una forma equitativa, correspordiente i la importancia de las ciu-
dades y 4 su poblacién obrera; algunos consejos como el de Concepeion,
Talca y Rancagua va tienen los terrenos adquiridos y empiezan las cons-
trucciones, y otros dan los pasos necesarios para realizar dichas obras.

El Consejo Superior ha edificado en Santiago, con los fondos que le
correspondieron en la distribucion del empréstito 100 casas, de material sé-
lido de cal y ladrillo y de concreto y madera, sistema Boldi y ha invertido en
ellas, incluido el valor del terreno, la cantidad de § 604,403.20.

Las casas son de tres y cuatro piezas, a mas de cocina y excusados, tie-
nen establecido el servicio de alcantarillado, agua potable y se dotard a la
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poblacion de alumbrado de acetileno. El término medio del terreno de cada
casa es de 150 metros cuadrados.

La distribucién de estas casas esta dispuesta en cuatro bloques, 6 man-
zanas, con calles de 20 metros, las cuales estdn plantadas con cuatro hileras
de drboles que le dardn un aspecto alegre, 4 la vez que contribuirdn 4 la pu-
rificacién del aire.

Esta construceion queda al lado de la futura Maestranza de los Ferro-
carriles del Estado y el precio de las casas corresponderda 4 un canon men-

Calle Central de la Poblacién Huemul, para obreros,
de la Caja Hipotecaria

sual entre S 53 y 73 mensuales para adquirir la propiedad por parte de los
obreros en el plazo de 15 afios. Pero se permite tambien la adquisicion en
plazo mas cortos de 10 y 5afios 4 voluntad del obrero.

Ademas este canon mensual podra ser disminuido si se llega 4 una
combinacién hipotecaria andloga 4 la que hard la Caja Hipotecaria en su po-
blacion Huemul, de la cual me ocuparé mas adelante.

Ademas el Consejo Superior empezara pronto la construccion de 133 ca-
sas de 2 y 3 piezas, de material solido, pero de un precio mas reducido, para
obreros de menores recursos en el populoso barrio del Matadero; alli inver-
tird en edifici

s mds 6 menos la suma de § 550,000.

Initil parece agregar que todas estas construcciones se conforman en
todas sus partes 4 la ordenanza del Consejo, sobre construcciones higiénicas,
Los fondos que provengan del arrendamiento ¢ intereses, deducido el
servicio del empré

éstito, se iran destinando indefinidamente 4 nuevas cons-
trucciones, segiin lo estable

a ley. Se espera que en el trascurso de algunos
anos, los seis millones primitivos se habran incrementado poderosamente y
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se habran construido en todas las cindades de la Republica numerosos ba-
rrios obreros.

ACCION PARTICULAR

Independientemente de la accion directa de la ley de Febrero de 1906, la
iniciativa privada ha emprendido un movimiento muy interesante en pro
de las habitaciones populares, 6 para empleados y gente de modestas rentas
de las cuales paso 4 ocuparme,

Pero debo advertir y hacer notar de nuevo, como lo decia al principio
de esta Memoria, que la accién privada ha‘precedido 4 la ley citada de 1906,

Desde el afio 1892, en que se fundé por don Melchor Concha y Toro, la
Institucion Leon XIII, se han fundado: la Sociedad «La Unions, en Valpa-
raiso, por la sefiora dofia Juana Ross de Edwards; la «Sociedad de Habita-
ciones ¢ Instrucciéns por el sefior Preshitero don Horacio Campillo; la Insti-
tucién Agustin R, Edwards, fundada por don Agustin R. Edwards; la Ins-
titncion Sofia Concha fundada por dona Emiliana Subercaseaux de Concha;
la de «Habitaciones para pobres de San Vicente de Pauly; diversas casas
anexas 4 los curatos y pafronatos; todas ellas de caricter caritativo y que
no persiguen lucro personal.

He aqui algunos datos que he podido obtener:

La Sociedad de Instruccion y habitaciones tiene 30 casas de 2 pisos
independientes, cada una de 4, 5y 0 piezas; las arrienda entre 8 20 y 60
mensuales, ha invertido como $ 230,000 y habitan en dichas casas cerca de
300 personas.

El Curato de la Estampa tiene varias casas, que cede gratuitamente a
los pobres y viven en ellas 250 personas.

La Instituciéon Agustin R. Edwards, consta de 2o casas con 8o piezas,
se arriendan i § 24 mensunales; se ha invertido $ 80,000 y viven enella 129
personas.

En la Tnstitucion Sofia Concha hay 136 piezas, con su respectivo patio,
viven 293 personas, cada pieza se arrienda a 8 5,00 mensuales v se ha in-
vertido $ 130,000,

La Institucion Leon XTIT tiene 128 casas y construye en la actualidad
50 nuevas; viven en ellas cerca de 700 personas; hay invertido un capital de
§ 350,000 y en las nuevas construcciones se invertirin $ 300,000, Diclas
casas se dan en arrendamiento con derecho a adquirir la propiedad en 10 6
15 anos v los fondos provenientes de dichas ventas se determinan 4 nuevas
cons'rucciones.

«La Sociedad de habitaciones para pobres de San Vicente de Paul» ha
construido 36 casitas, de dos piezas, cocina y buen patio, alcantarillado, etc.,
y ha adquirido dltimamente otro terreno en un barrio muy populoso y que
espera edificar con los recursos que le proporcione la caridad privada. En
estas construcciones ha invertido ya mas de § 100,000 y las casitas se dan

v
5
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en arrendamiento por un canon mensual de §8, pues se trata de aliviar de
la miseria y de la muerte 4 los pobres mas desamparados.

He hecho un céleulo aproximativo de lo que representa el dinero inver-
tido en casas y departamentos higiénicos, construidos, 6 en construccion
por el Consejo Superior de Habitaciones, por la Caja Hipotecaria, las Socie-
dades de beneficencia v por los particulares que se han acogido 6 merecen
los beneficios de la ley de Febrero de 1go6, v estimo que, en los Gltimos aiios,
correspondiendo una parte muy fuerte al afio pasado y sobre todo 4 este
de 1g11, se habri invertido una suma noinferior 4 S 15.000,000.

Aunque esta cifra parezca pequena, es preciso considerar, como lo digo,
que en ella corresponde la mayor parte 4 los dos tltimos afios, lo cual revela
que entramos, por fin, 4 modificar en gran escala la condicion ignominiosa
en que ha vivido y aun vive mucha parte de nuestro pueblo.

Este movimiento de la caridad y del capital, como de los Consejos de
habitaciones v Caja Hipotecaria no se detendrd, primeramente porque las
declaraciones de inhabitables é insalubres, que obligan 4 la demolicién, 6 4
la clausura de las habitaciones, traerd forzosamente la construccién higiéni-
ca, pues el terreno no podrd quedar improductivo.

En seguida la renta que produce, cemo término medio, la habitacion
popular, es superior al 89/: dirfa que llega ficilmente al 129, lo cual es sin
duda alguna un estimulo fuerte para el capital.

Finalmente, los fondos provenientes de las ventasd plazo, 6 de los
arriendos de las propiedades pertenecientes 4 las Cajas Hipotecarias y de
Ahorros, del Consejo de Habitaciones obreras, como de las sociedades de
beneficencia que construyen casas para el pueblo, se destinan exclusiva-
mente al fomento y construccién de nuevas habitaciones, de modo que con
el trascurso de algunos anos estas sumas llegaran 4 cifras muy elevadas por
el incremento natural de los capitales puestos a interés.

Es Jastima que atn no se haya podido realizar la hermosa idea de mi
distinguido amigo, don Francisco Valdés Vergara, de formar una gran socie-
dad de habitaciones que, 4 la vez de hacer la caridad, reparta a sus accio-
nistas un interés moderado y seguro. Es de esperar que algan dia se realice
esta bella idea y tengo la confianza que no demorard mucho tiempo en con-
vertirse en una hermosa realidad,

LA CAJA HIPOTECARIA Y DE AHORROS Y LA PEQUENA PROPIEDAD
Parrafo especial he destinado en esta memoria 4 la accién que desarro-

llan estos dos grandes establecimientos publicos en beneficio de la pequena
propiedad.
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La primera de estas instituciones, que dirige 4 la vez la segunda, con-
memoro el 23 aniversario de la fundacién de ésta el 6 de Septiembre de 1900,
estableciendo estas dos grandes ideas:

1.2 La construccion por cuenta de la Caja Hipotecaria de casas econd-
micas é higiénicas, que reunan las condiciones de la ley de 20 de Febrero de
1906, destinando para la compra de terrenos hasta el 109} de su fondo de
Teserva;

2.4 Autorizar 4 la Caja de Ahorros para adquirir por cuenta de los im-
ponentes, propiedades raices, con grandes facilidades para su adquisicién,
destinando para ello hasta el 209/ del fondo de reserva de dicha Caja de
Ahorros.

Paso & ocuparme de como esta realizando nuestra Caja Hipotecaria
estos dos hermosisimos y bien concebidos proyectos y empezaré por las
construcciones que hace directamente esta Institucion.

Ha adquirido en la capital diversos terrenos en las calles Huemul, entre
Franklin y Placer; en la Avenida Miguel Claro; en la de Las Quintas v en
la del Cementerio, 6 de La Paz.

En la primera, Huemul, ha construido va 50 casas, de las cuales, al
escribir esta Memoria, estdn concluidas 24 con un costo de § 330,000 y se
concluiran pronto las 26 restantes con un costo de § 248,000; y tiene inicia-
da la construccion de 116 casas mas; en total serdn 166 en la poblaciéon Hue-
mul, con un costo como de $§ 1.700,000.

Esta poblacién contard ademds con una Capilla, Dispensario, Escuela
de hombres y mujeres, oficina de la Caja de Ahorros, y jardin para los po-
bladores.

Las casas son todas de material sélido, de bloques monoliticos de cemen-
to, sistema Bianchi, de seis, cuatro, tres y dos piezas, con cocina, bafio y
excusado de patente.

Las casas tienen mas o menos entre go y 200 metros cuadrados de su-
perficie.

Servicios de alcantarillado, agua potable y luz eléctrica. Las calles son
de 10, 15 y 20 metros, siendo la calzada de buen macadam y veredas de
concreto de 1.50 v 2 metros de ancho.

El total del terreno ocupado por la poblacién es de 235,434 metros, de
los cuales hay edificado, comprendiendo piezas y patios interiores 19,032.
De modo que la aeracién es amplisima. Estas construcciones cumplen con
lujo las condiciones requeridas por la Ordenanza de habitaciones obreras,

La poblacion Huemul puede exhibirse como una muestra de higiene
social.

En los otros solares que ha adquirido la Caja Hipotecaria en Santiago,
edificard casas, forma chalet, para gente de modestos recursos, empleados,
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etc., y para obreros, siendo las construcciones para éstos, algo mas sencillas
v al alcance de sus sueldos y jornales.

Todas estas construcciones seran dadas en venta a plazo, 4 imponentes
de la Caja de Ahorros, exigiendo nna pequefia parte al contado y tomando
algunas medidas, aun no definitivamente establecidas, para evitar el peli-
gro de la especulacién y la proteccién a la familia, procurando que ella
tenga en cuanto sea posible, dentro de nuestras leyes, asegurada la conser-
vacion del hogar familiar (6). Los distinguidos miembros del Directorio de la
Caja Hipotecaria y su activo é inteligente Director, don Luis Barros Bor-
gofo, estudian el medio’de dar consistencia a aquella idea. En el momento

Poblacion Huemul, de la Caja Hipotecaria

en que escribo nosé si hayan encontrado el procedimiento legal para cons-
tituir de una manera sélida el bien de familia, como llaman en Francia, el
Homestead, como designan en Estados Unidos, 4 la casa familiar 6 so-
lariega,

Es preciso reconocer, que es necesario ir @ una formula legal que impi-
da la venta, 6 el remate de la propiedad del obrero, pues su mentalidad y
hébitos econémicos, por el momento, no estan suficientemente cultivados
para arraigarlo 4 la conservacién de la casa familiar. La experiencia me ha
demostrado que con mucha facilidad el obrero propietario vende la propie-
dad que ha adquirido @ plazo de 10 v 15 afios. Pensando en la explicacion
de este hecho he llegado 4 la siguiente conclusién: nuestro pueblo no tiene
estabilidad: asi cambia de profesion 4 oficio, como de lugares: es némade por
temperamento. En seguida, le gusta tener dinero sonante, 6 para invertirlo
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en algfin trabajo, 6 pequefia industria, generalmente el pequeiio almacén 6
despacho-cantina, 6 bien para gastarlo en cosas suntuarias. Finalmente, se
deja tentar por el préstamo, i que lo incita la usura que lo coge con las ga-
rras de la hipoteca usuraria, 6 halagado con ver, por primera vez en su vida,
de una sola vez y como caida de loalto, una suma de 8, 10 6 § 15,000, que
vale su casa, que €] adquirié insensiblemente en varios anos y con poco sa-

Interior de casa, Poblacion Huemul de la Caja Hipotecaria

crificio, la vende, creyéndose, con esa suma, hombre rico, que sale de su
condicién de obrero y que asi podri abandonar sus herramientas y subir en
la escala social.

La experiencia también me ha ensefiado que después de vendida la casa
familiar, sea en venta directa, 6 perdida por los préstamos hipotecarios-
usurarios, la familia va cayendo poco 4 poco en la miseria, pero ya en con-
diciones peores que antes, porque habia alcanzado 4 gozar de cierto bien-
estar y de las ventajas de un hogar higiénico.

Sostengo que nuestro pueblo necesita atn cierta especie de tutelaje le-
gal para evitar: 1.2 la tentacion de la venta y 2.2 el peligro de las hipotecas
usurarias.

El remedio es doble: para lo altimo la prohibicion de la hipoteca en
las casas de la Caja Hipotecaria del Consejo Superior de habitaciones y de
las Instituciones de Beneficencia que construyen casas para obreros; v para
o primero buscar una formula, que sin ser la propiedad absoluta en dere-
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cho, en el hecho sea casi igual; por ejemplo, se me ocurre, el arriendo de-
creciente y rapido en su descenso hasta llegar en un plazo de go anos, como
se practica en Inglaterra, 4 una cantidad minima, § 1, por ejemplo, al mes y
s6lo para el efecto de impedir asi la venta, conservando las dichas institu-
ciones una especie de derecho de propiedad eminente.

Estimo, sin embargo, que la evolucion que se produce, en forma hala-
gadora, en el ahorro popular, va sea en las cajas de ahorros, como en las
compras, en crecido nimero, que hace el pueblo de pequenos sitios urbanos
6 sub-urbanos que ¢l mismo edifica, ira desarrollando poco a poco el amor 4
la conservacion de la propiedad. Y esto es natural, como toda evolucién
social: asi como la naturaleza no procede por saltos, natura non facit saltum,
del mismo modo los pueblos no proceden sino subiendo poco 4 poco las gra-
das del progreso.

Las casas que construye v ha construido la Caja Hipotecaria en la po-
blacion Huemul varian entre § 7,000y § 18,000 de valor y aunque las de
este tiltimo precio, no serin propiamente para obreros, sino mas bien para
gente de mediana condicién, 6 sea para la burguesia, sin embargo, estoy
seguro que la mayor parte de las casas, cuyo valor fluctie entre 7 y 10,000
pesos estardan al alcance del obrero, dada la forma como se hard su adqui-
sicion.

En efecto, la Caja Hipotecaria transferird 4 la Caja de Ahorros las ca-
sas que ha construido y ésta 4 su vez pagard a aquélla al contado el valor
de dichas casas.

A su vez la Caja de Ahorros contratara en la Hipotecaria un préstamo
que represente el 7597 del valor de cada casa y desembolsari en efectivo
solo el 239,

La Caja de Ahorros pasard a ser duena de dichas casas y las vendera 4
sus imponentes, exigiéndoles al contado sélo el 259 que ella ha desembol-
sado; y el 759, restante sera pagado por el tomador 6 comprador de la casa,
reconociendo una deuda hipotecaria con un servicio de 69 de interés y 29
de amortizacién anual, lo cual permitira al deudor cancelar la deuda y ha-
cerse duefio de la casa en el plazo de 23 afios y medio.

He hecho el cilculo de una casa cuyo valor sea de 7,000 pesos y de otra
cuyo valor alcance 4 10,000 pesos.

En el primer caso, se exigird $ 1,750 al contado, 259 sobre $ 7,000;
calculando un interés de 69 sobre la suma de $ 1,750, da al afio §175. El
saldodel precio, 6 sea § 5,250, con 69, de interés y 29/ de amortizacién
anual representa un servicio de $ 420, que sumados con los § 175 anterio-
res, significan un pago anual de § 5956 bien mensual de § 49, suma que
estd al alcance de un obrero de regular condicién, pues el canon que se pa-
ga por simple arriendo en la ciudad por casas inferiores es superior 4 esa
cifra.

Para una casa de valor de $ 10,000 el mismo célculo arroja un desem-
bolso mensual de 8 62.50, cantidad que también la considero que puede



SALUBRIDAD DE LAS POBLACIONES 255

ser pagada por un obrero 6 contramaestre 6 empleado modesto, cuya con-
dicién es bien digna de ser considerada, por lo mismo que muy pocos son
los que piensan en ella.

La Caja Hipotecaria con su distinguido ingeniero don Carlos Prieto,
que tanto se preocupa del problema dela habitacién popular, prepara los
planos de otras construcciones de un valor més reducido, 4 fin de que ellas
sean adquiridas por la gente de recursos més pequefios.

Otra obra digna de todo encomio que ha iniciado la Caja Hipotecaria,
es la del fomento de la pequena propiedad agricola, para la cual ha adquiri-
do, & dos horas de lerrocarril de la capital, una hermosa propiedad de sue-

Calle Central. —Poblacién de Obreros San E

zenio, del Consejo Habitaciones

lojinmejorable, que dividird en pequefios lotes de 2 4 14 hectireas, en los
cuales edificara 52 casas 6 chalets econdmicos y ademds una pequeiia po-
blacion de 54 casitas agricolas.

La Caja Nacional de Ahorros, por su parte autorizada, como lo he di-
cho antes por la Caja Hipotecaria, contribuye & la vez al fomento de la
habitacion popular, adquiriendo, por cuenta de los imponentes de ahorros,
propiedades urbanas. Estas operaciones ascienden hoy en dia 4 mas de 115
casas, con un valor aproximado de § 1.819,972, que los dichos imponentes
adquieren pagando 159 al contado y el resto 4 largo plazo, cuyo servicio
representa un pago mensual de S 12,000.

Nuestra Caja de Ahorros de Santiago fundada en 1884, tema ese afio
§ 76,284 en depdsitos; el 31 de Agosto de 19171, en 27 afios, el ahorro repre-
senta $ 17.000,000, con 103,453 depositantes. En las 12 oficinas sucursales
los depositos subian en esta altima fecha 4 § 23.000,000 con 231,652 cuen-
tas; loque da un total de mas d= $ 40.000,000 con mds de 335,000 cuentas:
cifras halagadoras que revela que el pueblo y el pequeno burgués han en-
trado de lleno por el terreno que conduce 4 la riqueza de los paises: el aho-
rro, Este mismo desarrollo de nuestra economia popular permitira, sin duda
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alguna, el mejoramiento de la habitacién, por las facilidades que la Caja
otorga 4 sus imponentes y por el natural incremento de la reserva dela ex-
presada institucion, cuyo 209, se puede destinar al fomento de la pequeia
propiedad.

Superfluo me parece decir en esta memoria que tanto la Caja Hipote-
caria, como la de Ahorros, tienen fijadas en detalles las condiciones, tablas
de amortizacion, etc., para la venta de las casas y propiedades que ella cons-
tituye 6 adquiere. Sialgan interesado deseare conocer mayores explicacio-
nes encontrard abiertas las puertas de ambas instituciones.

Ellas merecen el aplauso sincero de todos los que ven en el mejoramien-
to de la habitacion la solucion de un gran problema demografico, higiénico
y moral.

En Chile se ha descuidado, con indolencia culpable, la condicion de Ja
habitacion popular; pero felizmente la accién inicial de la caridad privada,
ha sido continuada en forma eficaz por los poderes piblicos mediante las
leyes de zo de Febrero de 1906, de 16 de Julio de 1go7, creando los Consejos
de habitaciones y autorizando la contratacion de un empréstito de seis mi-
llones de pesos y ultimamente el Senado de la Repablica ha autorizado que
una fuerte porcion del producto de las apuestas mutuas enlos hipédromos
nacionales mas 6 menos § 500,000 al ano se destine al fomento de las habi-
taciones populares.

Por otra parte han venido a coadyuvar & esta gran obra de regenera-
ablecimientos de la Caja Hipotecaria y de la Caja

cion social nuestros est
Nacional de Ahorros.

Finalmente, los capiialistas, estimulados por las franquicias que otorga
la ley de 19ob, han empezado & construir casas y departamentos para el
pueblo en condiciones higi¢nicas y en proporcion digna de llamar la aten-
cién y gue se traducird en una modificacion bastante rapida del estado mi-
serable en que atn vive la mayor parte.

Es digno de observarse también que el sistema de conventillos se va
abandonando en las nuevas construcciones, lo que es una gran ventaja para
la higiene y la moralidad del pueblo.

Mucho malo existe atn; pero es consolador notar que la preocupacion
por cambiar el pésimo estado de la habitacién del pueblo va apoderindose
cada dia mas del pensamiento de los hombres pablicos y caritativos de
Chile.

Nuestros campos se van sembrando de buenas casitas para los traba-
jadores y en nuestras principales ciudades es de esperar que los Consejos de
habitaciones cumpliran y haran cumplir la ley salvadora, tantas veces ci-
tada de Febrero de 1406, con cuyo cumplimiento prudente, pero enérgico,
se llegara a disminuir la enorme mortalidad de ninos que neutraliza la fe-
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cundidad de nuestra raza, la tuberculosis y la embriaguez que matan 4 nues-
tro pueblo.

Mientras no se dé al obrero una casa higiénica, todo lo que se haga
para combalir el alcoholismo, la mortalidad infantil, la tuberculosis, como
para mejorar lacondicion moral de la familia, sera estéril, porque no se ata-
card el mal en su raijz.

Las dolencias fisicas y morales de nuestro puebloson la consecuencia
necesaria de la habitacién en que ha vivido y vive y cuantose haga por me-
jorarla sera el mayor de los servicios que se pueden hacer al pais.

He aqui las disposiciones de la ordenanza respecto a las condiciones
exigidas para declarar insalubres, inhabitables, higiénicas y para gozar de
los beneficios de la ley:

ARTICULO PRIMERO. Para los efectos de lo establecido en el articulo 8.9

Poblacién San Eugenio. —Casas de concreto del Consejo Habitaciones

v siguientes de la Ley sobre Habitaciones para Obreros de 20 de Febrero
del presente afo, seran declaradas «inhabitabless v mandadas demoler las
habitaciones que adolezean de uno 6 mis de los defectos que en seguida se
enumeran, siempre que éstos sean de consecuencias permanentes ¢ insub-
sanables:

@) Encontrarse ubicadas en sitio peligroso ¢ insalubre v dificilmente
saneable, como marismas, ve

s, ete.: salvo el caso de que se emprendan
seguridad 6 saneamientos generales para todo el sitio 6 barrio:

b) Estar atravesadas sus piezas por acequia 6 tener en su interior algin
foco de infeccion permanente, capaz de daiar 4 sus propios moradores 6
a los de las casas vecinas:

obras de

HIGIENE 7
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¢) Hallarse en estado ruinoso por vetustez, abandono, defecto de cons-
truccién 6 cualquiera otra causa;

d) Estar construidas con materiales inadecuados, 6 en condiciones ta-
les gque no se ajusten 4 las prescripciones de la higiene 6 que no consulten
la seguridad de las personas, tomando en cuenta la zona del pais en que
estdn ubicadas; v

¢) Tener el piso 6 las murallas habitualmente humedas, por cualquie-
ra causa de efectos permanentes.

ART. 2.2 Para los efectos del mismo articulo 8.2 v siguientes de la ley
citada se declararan «insalubres» v seran mantenidas deshabitadas en tanto
no se efectien en ellas las reparaciones t obras de saneamiento exigidas,
las habitaciones que estando ubicadas en el barrio urbano de las ciu-
dades 6 poblaciones, no reunan las condiciones siguientes:

a) Estar edificadas sobre terreno seco, limpio, bien terraplenado v ni-
velado; no sujeto a inundaciones ni 4 formacion de charcos ni pantanos;

b) Estar el piso de las habitaciones, por lo menos, a diez centimetros
sobre el nivel de los patios, v el de éstos, 4 su vez, 4 diez centimetros, por
lo menos, sobre el nivel de las aceras 6 veredas de las calles;

¢) Estar el suelo de las habitaciones enteramente seco v revestido de
algiin material adecuado;

d) Tener techumbre en tal forma que resguarde por completo a las pie-
zas de la lluvia, debiendo tener, si fuere de fierro, una capa aisladora de
barre, 1 otro material de un espesor de cuatro centimetros;

e) Ser las murallas, tabiques 6 divisiones de las piezas construidas de
material higiénico, entendiéndose, que no reunen este requisito, las cons-
truidas con barro formado de guano 6 materias putridas 6 susceptibles
de putrefaccion, las construidas con latas, colihues 6 con otros materia-
les que no dejen enteramente aislada una pieza de otra; las que no
puedan sostener un blanqueo sélido con cal para que puedan ser desinfecta-
das en caso necesario v las que no queden enteramente al abrigo del viento
o de la lluvia;

f) Estar los muros v tabiques enteramente secos, enlucidos v blan-
queados con cal, 6 pintados 6 empapelados; en buen estado de aseo y con-
servacion v las puertas v ventanas pintadas al aceite;

g) Tener cada pieza un cubo de aire no inferior 4 diez metros cibicos
por habitante adulto v cinco metros cibicos por habitante nino;

k) Poseer medios para renovar ¢l aire convenientemente, entendiéndo-
se que no reunen este requisito las habitaciones cuyas puertas v ventanas
todas no alcancen d la octava parte de la superficie de la pieza;

1) Tener cada pieza, 4 lo menos, una ventana que permita la entrada
de luz suficiente, debiendo estar la superficie atil y transparente de la ven-
tana en relacién con la superficie de la pieza en la proporcion de 1 4 10;

7) Tener cada pieza un ventilador que permita la renovacién del aire
cuando esté cerrada;
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#) Tener pavimentado el suelo interior adyacente de las piezas hasta
una distancia de setenta centimetros, por lo menos, desde el pie de los
muros;

{) Tener los patios v corredores el suficiente declive, de modo que no
se estanquen las aguas, debiendo éstas tener facil salida a las acequias 6
alcantarillas.

Cuando no existan acequias 6 alcantarillas el Consejo respectivo poda
autorizar el que se construyan pozosen la forma v condiciones que ¢l mis-
me establezea;

Poblacion San Eugenio.—Casas de cal y ladrillo del Consejo Habitaciones

m) Tener canales para la recepcion de las aguas-lluvias;

n) Tener dotacion de agua potable donde exista este servicio, en pro-
porcion minima de cinco litros diarios por cada habitante que la ocupe;

#) Tener cocinas, debiendo existir en los conventillos una para cada
familia;

0) Existir en los conventillos galpones para lavar, aislados 6 en con-
junto, pero con suficiente separacién para que cada familia disponga de un
sitio propio;

) Disponer de excusados de patente 6 de cajon, mantenidos en buen
estado de aseo y conservacion y en la proporcion de uno para cada sexo
por cada veinte piezas de habitacion, y disponer asimismo de urinarios, en
la proporc'én de uno por cada veinticinco piezas, debiendo unos y otros
desaguar 4 alcantarillas, acequias 6 pozos letrinas, segin 1o establecido en
cada localidad v en condiciones de no dar lugar a filtraciones de liquidos
infectos ni a la difusion de gases mefiticos v de malos olores sobre lag
piezas;

¢) Tener en lugar adecuado un depésito destinado a las basuras y des-
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perdicios, que debera estar dispuesto de manera que no prodiuzean emana-
ciones ni males olores sobre las piezas;

r) Estar distantes, por lo menos, dos metros, medidos desde coalquie-
ra de sus costados, de acequia con cance de piedra 6 ladrillos, y cinco me-
tros 4 lo menos, de acequia de cauce desnudo, de dupusltu de guano o
basuras 6 de cualquiera otro foco permanente de 'Ilfl.Ct‘

rr) Haber sido desinfectada convenientemente, 4 juicio del respectivo
Consejo de Habitaciones, toda pieza en la cual hubiere habitado persona
atacada de enfermedad contagiosa.

La contravencion a esta disposicion antoriza al Consejo re
declarar inhabitable todo el conventillo 6 una parte de él.

En los campos se aplicaran las disposiciones anteriores en lo relativo a
la salubridad v seguridad del terreno en que estén edificadas, al nivel de
las piezas; al escurrimiento de las aguas para evitar humedades; ¢ impedir
que penetren al interior de las piezas, el vientd y lalluvia; 4 los medios para
renovar el aire cuando la pieza esté cerrada y a la desinfeccion en caso de
enfermedad contagiosa.

ART. 3.2 De las habitaciones existentes 4 la fecha de la promulgacion
de la presente Ordenanza, solo podran ser declaradas <higiénicasy para los
efectos establecidos en el articulo 13 v signientes de la Ley de Habitaciones
para Obreros, las que reunan las condiciones preceptuadas en el articulo an-
terior v ademas estas otras:

a) Tener las piezas una altura interior de tres metros, como minimum;

b) Tener entablados tanto el cielo como el piso de las piezas destina-
das i la habitacion;

¢) Tener las puertas dos metros treinta centimetros de alto por ochen-
ta centimetros de ancho, por lo menos, v las ventanas como minimum diez
decimetros cuadrados de seccién transparente, por cada metro cuadrado de
superficie del piso de la pieza;

d) Tener una superficie descubierta que esté en proporcion, a lo m=nos,
de un metro cnadrado descubierto por cada dos mietros cuadrados de edifi-
cio, salvo el caso en que el Consejo respectivo acepte modificaciones al res-
pecto, en vista de la configuracion d=l terreno en que la habitacion se
encuentre;

¢) Tener las acequias que las atraviesen tapadas herméticamente en
toda su longitud v provistas de sus correspondientes portalones de visitas,
para su limpia, debiendo estar, ademas, encanzadas en piso y paredes im-
permeables de piedra ¢ ladrillo v cemento.

ART. 4.2 Para los efectos de lo establecido en el art. 13 v siguientes de
la ley de 26 de Febrero del presente afio, sélo podran ser declaradas ¢higiéni-
case las habitaciones que se construyan en adelante cuando reunan las con-
diciones siguientes:

a) Estar edificadas sobre terreno seco, limpio, bien terraplenado y nive-
lado, no sujeto 4 inundaciones ni 4 formacién de charcos ni pantanos:

pectivo para
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b) Estar distantes, por lo menos, dos metros medidos desde cualquiera
de sus costados, de acequia con cauce de piedra 6 ladrillo y cinco metros de
acequia con cauce desnudo, de depésito de guano 6 basuras, 6 de cualguiera
otra sustancia susceptible de putrefaccién;

¢) No tener en su interior foco de infeccion permanente capaz de dafiar
4 sus propios moradores 6 4 los de las casas vecinas;

d) Estar cl nivel del piso de los departamentos, por lo menos quince
centimetros mas alto que el de los patios, v el de éstos, 4 lo menos, quince
centimetros, 4 su vez, mds elevado que el de las veredas de las calles;

¢) Ser construidas con materiales adecuados ¢ higiénicos tomando en
cuenta los que puedan usarse en la zona en que se encuentren ubicadas;

f) Consultar condiciones de suficiente firmeza y estabilidad;

g) Tener la techumbre en tal forma que resguarde a las piezas por com-
pleto de lalluvia, debiendo tener ademas, si fuere de fierro, una capa aisla-
dora de barro, 0 otro material de un espesor de cuatro centimetros;

h) Estar tanto el cielo como el piso de las piezas entablado con madera
ajustada 6 machihembrada;

i) Istar los mures y tabiques enteramente secos, enlucidos y blanquea-
dos con cal, 6 pintados & empapelados v en buen estado de aseo v conser-
Vaclon:

1) Tener las piezas como minimum una altura interior de tres metros;

) Tener cada pieza un cubo de aire que corresponda & diez metros ci-
bicos por habitante adulto y 4 cinco metros ctibicos por habitante nifio que
la ocupe;

/) Tener las puertas dos metros treinta centimetros de alto, por ochenta

entimetros de ancho 4 los menos v pintadas al aceite;

1) Tener cada pieza, 4 lo menos, una ventana, que permita la entrada
de luz suficiente, debiendo estar la superficie util v transparente de la ven-
tana en relacién con la superficie de la pieza en la proporcion de uno a diez.
y pintada, asimismo, al aceite;

m) Tener, ademas, cada pieza un ventilador que permita la renovacion
del aire cunando esté cerrada;

n) Tener unasuperficie descubierta de un metro cuadrado descubierto
por cada dos metros cuadrados de edificios, salvo el caso de que el Consejo
respectivo acepte modificaciones al respecto, en atencion  Ja configuracion
del terreno en que la habitacion se encuentre;

s) Tener los corredores de acceso suficiente ventilacion y bastante
luz;

0) Estar los patios asi comunes como particulares pavimentados ya sea
con piedras, adoquines, baldosas, cemento 0 otro material conveniente, acep-
tado por el Consejo respectivo:

£) Tener los patios y corredores el suficiente declive, de modo que no se
estanquen las aguas, debiendo éstas tener facil salida 4 las acequias 6 alcan-
tarillas;




262 V CONFERENCIA SANITARIA

Cuando no existen acequias ¢ alcantarillas, el Consejo respectivo podra
autorizar el que se construyan pozos en la forma y condiciones que él mismo
establezca;

¢) Tener canales para la recepcion de las aguas lluvias v estar los techos
volados cincuenta centimetros sobre los corredores 6 patios;

r) No tener los peldafios de las escaleras, donde las haya, sus contra-
pisos de mas de diecisiete cenfimetros de alto, ni sus pisos de menos de
ochenta centimetros de largo por veintficinco centimetros de ancho como
minimum;

rr) Estar las acequias que las atraviesen cubiertas herméticamente en
toda su longitud y provistas de sus correspondientes portalones de visitas
para su limpia, debiendo estar, ademas, encauzadas en piso y paredes im-
permeables de piedra, ladrillo y cemento;

s) Tener agua potable en donde exista este servicio en cantidad suficien-
te para su moradores, y en una proporcién de cinco litros diarios como mi-
nimum por habitante;

) Disponer de excusados de patente 6 de cajon, mantenidos en buen
estado de aseo y conservacion y en la proporcion de uno para cada sexo por
cada veinte piezas de habitacion, y disponer asimismo de urinarios, en la
proporcién de nno por cada veinticinco piezas, debiendo unos y otros desa-
guar 4 alcantarillas, acequias 6 pozos letrinas, segin lo establecido en cada
localidad y en condiciones de no dar lugar a filtraciones de liquidos infectos
ni a la difusion de gases mefiticos y de malos olores sobre las piezas;

u) Tener las que estén destinadas 4 la habitacion de méas de veinte per-
sonas un baio de lluvia para hombres y otro para mujeres, debiendo con-
sultar, asimismo, condiciones de aseo, decencia y comodidad;

v) Tener cocinas, debiendo en los conventillos existir una para cada
familia;

¥) Tener los conventillos galpones para lavar, aislados 6 en conjunto v
con la suficiente separacion para que cada familia disponga de un sitio
propio;

x) Tener en lugar adecnado un depdsito destinado a las basuras vy des-
perdicios, que debera estar dispuesto de manera que no produzca emana-
ciones ni malos olores;

z) Tener los corta-fuegos necesarios, en conformidad con las respectivas
ordenanzas municipales y donde éstas no existieren 6 nada dispusieren al
respecto, en conformidad con lo que el respectivo Consejo determine a la
presentacion de los planos: y

w) Haber transcurrido, para que puedan ser habitadas, en verano un
mes v en invierno dos desde la fecha en que hubiere sido terminada su cons-
truccion.

ART. 6.% Para los efectos de las franquicias otorgadas por ley de 2o de
Febrero del presente afno, serin consideradas habitaciones higiénicas para
obreros solo las signientes:
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r.* Las casas individuales cuvo importe segiin el respectivo avaliio mu-
nicipal no excedan:

a) De dos mil pesos las ubicadas en los territorios municipales de me-
nos de diez mil habitantes;

b) De dos mil quinientos pesos las ubicadas en los territorios municipa-
les de diez mil uno 4 treinta mil habitantes;

¢) De tres mil quinientos pesos las ubicadas en los territorios municipa-
les de treinta miluno 4 cien mil habitantes; y

dj De cinco mil pesos las ubicadas en los territorios municipales de cien
mil uno 6 mas habitantes;

22 Las demds habitaciones individuales ¢ colectivas que sean declara-
das tales por el respectivo Consejo de Habitaciones.

(1) Exhibe esta gran empresa los planos y fotografias de las casas obreras,

(2) Decreto nim. 4.080. Septiembre 17 de 1906,

(3) 2,300 piezas, con 6,900 habitantes,

(4) Después de escrita esta memoria el Consejo Superior ha ordenado la clavsura y demo-
licién de cerca de 1oo conventillos mas.
ntado al Consejo Superior dos solicitudes de capitalistas extranjeros que
1tia fiscal para invertir fuertes capitales en habitaciones populares.

(6) Se estableceri pronto el seguro de vida para que en caso de fallecimiento del loca-
tario, la familia del difunto pueda quedar duefia de la casa.
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Beneficencia Publica

(Dr. Roberto del Rio)

Los servicios de beneficencia piblicos tienen en Chile una organizacién
especial y casi sin analogias con los de otros paises.

Constituida la Republica independiente hace apenas un siglo, los fun-
dadores de la patria prestaron atencion preferente a la obligacién social de
auxilio 4 los menesterosos confiando 4 una agrupacién de vecinos la tarea de
administrar fondos v «presentar las necesidades de esta organizacion na-
cientes.

Asi fué desarrollindose el mecanismo de estos servicios, llevando vida
estrecha de recursos, pero sosteniendo con abnegacion y entusiasmo el incre-
mento natural de las necesidades en relacion con el crecimiento de la po-
blacién hasta el ano de 1885, en que fué organizado, por decrcto del presi-
dente Santa Maria, el Reglamento actual porque se rigen.

El estado ha saldado siempre el déficit de sus propios rentas y siempre
ha sido prédigo en los auxilios extraordinarios que han demandado las epi-
demias no previstas en los gastos corrientes.

Las donaciones particulares, de ordinario por legado de personas pu-
dientes y constituidas en bienes raices, censos y otros rentas, forman en la
actualidad un capital calculado en dieciocho millones de pesos, estimando el
producido de la renta en un 109,. Pero dada el alza en el valor de la pro-
piedad, esta cifra podria elevarse a cuarenta millones, y los intereses co-
rrespondientes subir también en proporcién 4 medida que los contratos de
arrendamiento se renueven.

En un pais joven y pobre hasta hace pocos anos, no ha podido desarro-
llarse, sino en escasa proporcion, el hermoso destino de grandes fortunas
legadas con fines caritativos, como se ve en las otras naciones dotadas de
grandes recursos publicos y privados. Sin embargo, dentro de nuestra mo-
desta situacion, la sociedad mantiene vivo agradecimiento y respecto 4 la
memoria de los generosos filintropos que con elevado altruismo, han con-
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tribuido 4 nuevas fundaciones dejando trazado el ejemplo para los conti-
nuadores en esta gran obra de bienestar social.

Por ley, las sociedades hipicas tienen facilidades para establecerlas
denominadas apuestas mutuas de carreras, contribuyendo con la mitad del
109, de las sumas jugadas, menos los gastos, & sostener el presupuesto de
los establecimientos de beneficencia.

La entrada anual por este ramo, oscila alrededor de un millén de
Desos.

El total de gastos en el afio 1910 en los diez establecimientos que ad-

Asistencia Piblica.—Casa Central

ministra la Junta de Beneficencia, fué en nimeros redondos de cinco mi-
llones de pesos, de los cuales, un millén corresponde 4 las apuestas mutuas
ya mencionadas, dos y medio millones por subvencién fiscal y el resto,
hasta el entero de la suma, con las rentas propias de las donaciones acumu-
ladas durante una larga serie de anos.

*
* &

La enumeracién anterior de los establecimientos que corren 4 cargo
de la Junta, no llenan completamente el rol & que estan destinados, ya sea
por insuficiencia de local § por su su inadecuada ¢ vetusta edificacidon.

Desde 1806 se viene preparando un programa vastisimo de ensanche y
acion de lo existente por la creacién de grandes construcciones, que

modific
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se armonicen con el rdpido desarrollo de la higiene hospitalaria v con su
concepto moderno.

Al efecto, una ley manda erigir un hospital general misto de gran capa-
cidad y otro para ninos cuyos planos estdn listos y que detallaremos a con-
tinnacion.

La nueva organizacion de estos hospitales permitira dar todo el ensan-
che requerido por servicios policlinicos bien montados que permita atender
el mayor namero posible de enfermos no hospitalizados, ahorrando costo-

Asistencia Piablica, —Bajando un herido

sas estadias y permitiendo 4 la vez la mayor capacidad de trabajo en los
obreros portadores de afecciones ambulatorias,

Desde 1gog hasta el presente, se viene realizando gran parte de este
programa, como lo damos 4 conocer en seguida.

LAZARETO DE VARIOLOSOS

El actual hospital de San José, destinado 4 los enfermos incurables de
berculosis, fué anteriormente edificado para recibir 4 los atacados de vi-
ruela, epidemia que afin no ha sido posible extirpar,d pesar de las insistentes
protestas de la prensa y de la opiniéon piblica, por no haberse dictado to-
davia la ley de vacunacidn obligatoria contenida en el Codigo Sanitario. Se
confia en que no ha de terminar el ano, sin ver sancionado el mandato de la
ley y ver extirpada para siempre esta mancha que nos avergiienza.




270 V CONFERENCIA SANITARIA

Como determinacién transitoria se ha autorizado la construccion y en-
sanche de un terreno vecino a este hospital, donde se recibe 4 los atacados
por viruela con motivo de la recrudescencia epidémica que lamentamos
desde hace tres anos.

Enla gran epidemia del ano 1gog fué necesario comprar una propiedad
vecina al hospital del Salvador, para establecer un nuevo lazareto donde po-

Asistencia Publica.—Interior de un carro

der albergar la poblacién de enfermos que fué muy alta. Un afio después,
v no llenando su objeto, fué destinado, previa desinfeccién y reparacion del
edificio, para recibir ninos, como seccién anexa 4 dicho hospital del Salva-
dor. Asi se inicié el

HOSPITAL DE SAN LUIS
Consta de ochenta camas, para recibir nifios hasta de diez 6 doce afios

de edad. La administracion es la misma del Salvador.
La totalidad de los asilados es formada por afectados de lesiones quirtir-
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gicas cronica especialmente tuberculosas, lo que ha permitido aprovechar
en beneficio de enfermedades agudas, dos salas del hospital vecino. Es por
lo demis, una instalacién provisional y transitoria en espera de la edificacion
moderna que en breve se realizara para reemplazarlo convenientemente.

PENSIONADOS
A principios del corriente ano se ha inaugurado el gran pensionado para

hombres, edificado como anexo al hospital clinico de San Vicente.
Es una espléndida construccién incombustible de material sélido de

Asistencia Puablica.—Curando un herido

hierro y ladrillos, cuyo costo aproximado,—porque aiin no estd todo habi-
litado,—se acercard 4 la suma de un millén de pesos.

Tiene cabida para setenta camas, posee todo el confort deseable v com-
pletas instalaciones para cualquiera intervencién quirirgica.

Se rige por un reglamento aprobado por la Junta de Beneficencia.

La pension diaria varia entre ocho y quince pesos diarios segin el
departamento.

PENSIONADO PARA MUJERES

Los hospitales de San Borja y Salvador tienen una seccién para pensio
nistas que constantemente estin ocupados en totalidad. El segundo es de re-
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ciente construccion bastante extenso y comodo y con buenas instalaciones
para cirugia.

El hospital clinico de mujeres (seccion de San Vicente) estd terminan-
do un tercer pensionado, de gran cabida y provisto de todos los adelantos
requeridos. Serd servido por los profesores de las clinicas quirdrgicas y de
ginecologia v permitird atender 4 la gran demanda de en fermos de provin-
cia 6 de limitados recursos.

HOSPITAL GENERAL MIXTO

Ll dia 24 de Septiembre de este afio fué colocada la primera piedra de
esta gran construccion, autorizada por ley de algunos afos anteriores .

Est4 ubicado en el barrio Sur de la ciudad, 4 poca distancia de la den-
sa poblacién que rodea el Matadero Municipal y de la construceién obrera
recién inaugurada por la Caja de Crédito Hipotecario.

La estacion del ferrocarril de circunvalacion queda también vecina y
permitira un acceso facil para la llegada de enfermos de las regiones cerca-
nas del pais.

La superficie que cubriran sus diversas instalaciones abarcarin no me-
nos de 18 hectireas de terreno. Tendrd por mitad secciones de hombres v
mujeres v servicios de medicina, cirugia y partos.

Los planos ejecutados por el conocido arquitecto sanitario Dr. Ruppel,
de Hamburgo, responden 4 un programa bien estudiado por la administra-
cion y en el cual no se han omitido detalles para que resulte un conjunto
arménico y completo, hasta en sus menores detalles.

El costo aproximado llegara 4 seis millones de pesos.

AOSPITAL CLINICO DE NINOS

Gemelo del anterior por su concepcion y estudiado programa y obra
los planos del mismo ingeniero Ruppel, este hospital se construird en la
Avenida de la Independencia & medio kilometro de la Escuela de Medicina,
y en una superficie de cinco hectareas. Tendrd capacidad para 300 camas,
y sus secciones se dividiran para enfermedades quirdrgicas, medicina inter-
na é infecciosas, con pabellones aislados y con salida independiente 4 la
Avenida de la Unién.

Se consulta un gran policlinico con auditorio para la ensefianza y todos
los demas servicios auxiliares para investigaciones cientificas.

Poseerd, ademas, parques y jardines y establos para el suministro de
leche en las mejores condiciones.

La junta esta empeiiada en iniciar la obra antes de la terminacion del
afio, comenzando por el servicio policlinico que atenderd el profesor de Pe—
diatria con el cuerpo de ayudantes de la clinica.
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Este nuevo hospital vendra a llenar la necesidad reclamada desde mu-
cho tiempo, de centralizar la ensefianza y dar todo el desarrollo que debe
tener una asignatura de tan vasto porvenir para formar un cuerpo de espe-
cialistas en este ramo.

HOSPITAL DE NINOS MANUEL ARRIARAN

Con un cuantioso legado del senor Arriardn para fundar un hospital
de nifios en el barrio Sur de la ciudad, la Junta de Beneficencia adquirio

Asistencia Piblica,—Sala de Operaciones
I

en $ 325,000, la hermosa propiedad de la sucesién Matte, en la calle de
Santa Rosa y que reune todas las condiciones deseables para su objeto. Su
superficie es mayor de 30 mil metros, cuadrados, con un parque ya formado
v edificacion antigua, que se aprovechard en parte, mientras se reedifica por
parcialidades.

Se tiene el proposito de realizar los fines de su fundador, dando prefe-
rente atencion a las enfermedades de la primera infancia. acogiendo 4 la vez
4 la madre, mientras se cuida al nino.

No obstante este propésito, se construiran secciones, para la segunda
infancia, de medicina, cirugia é infecciosas que estarin en pabellones com-
pletamente separados v bajo un régimen distinto.

Como en el Hospital clinico, se procura dar toda amplitud al poli-
clinico, 4 fin de disminuir las hospitalizaciones mas costosas y que resiste la
mayoria de las madres.
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Habri, ademas, un servicio de consultaciones para madres, 4 fin de ilus-
trarlas en los elementos de la puericultura y prevenir las causas mas fre-
cuentes de la morbilidad infantil.

Como agregados de importancia mencionaremos atn una completa ins-
talacién de bafios y una seccidn para ortopedia.

El principio de los trabajos de transformaciones se realizard también
antes de la terminacion del afio.

ASISTENCIA PUBLICA.—CASA DE PRIMEROS SOCORROS

Después de varios anos de gestiones y de estudiar diversos proyectos,
la Beneficencia publica ha tenido la satisfaccion de poner 4 disposicion de
la ciudad la casa central de este indispensable servicio, que se hacia en for-
ma rudimentaria por la policia del orden s6lo en cuanto 4 la conduccion de
heridos 4 los diversos hospitales.

Vecino al hospital de San Juan de Dios se compré una propiedad de
mas de dos mil metros cuadrados de superficie, donde se edifico la Oficina
Central, con todas las instalaciones necesarias a su objeto.

La seccion de carruajes y caballerizas estd en la calle de Santa Rosa 4
poco miés de una cuadra de distancia, ya que la estrechez del local no per-
mitié agregarlo  la Oficina Central.

IEn los dos primeros meses de su actividad lleva atendidos més de 8oo
servicios por accidentes en la vida pablica y la sociedad se muestra agrade-
cida 4la diligencia v esmerada atencién que le presta su personal.

iZn el ano proximo se tiene formado el programa para agregar otra pos-
ta de socorros anexa al hospital de San Vicente y en la medida de los recur-
sos ir ensanchando progresivamente el servicio a los otros barrios de la
cindad.

El presupuesto de gastos para el afio proximo ascendera 4 mas de 200
mil pesos.

*
* *

Tal es en sintesis la labor realizada en los dltimos afos.

El perfeccionamiento de los distintos servicios en orden al aprovisiona-
miento de ttiles de curacién por medio de una farmacia central, de una
gran panaderia, lavanderias, etc., se ird efectnando cuando las entradas de
recursos financieros lo permitan.

Desde el 1.0 del presente afio casi todos los hospitales cuentan con ins-
talaciones radiograficas, bien organizados, por medio de una inspeccion
central.

El servicio de anatomia patoldgica tiene también todoslos medios para
sacar de este interesante estudio las ensefanzas cientificas exigidas.
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*
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Damos 4 continuacion una idea de laley de organizacion de las Jun-
tas de Beneficencia y datos sobre los antignos establecimientos de caridad,
que tomamos del trabajo redactado por el sefior Mariano Guerrero B.

*
* ¥

Hasta el ano 1885, los establecimientos de beneficencia se gobernaban
por ordenanzas particulares dictadas para cada departamento; y solo el 27

Asistencia Puablica.—Aparato para bajar & Jugares con gases deletércos

de Enero de 1886 se dicto por el Presidente de la Republica el Reglamento
que les dié una organizacion uniforme en todo el pais.

Segin ese Istatuto la direccion de los  establecimientos piblicos de
beneficencia en cada departamento de la Repiblica estd a cargo de una jun-
ta compuesta del siguiente personal:

En Santiago y Valparaiso, de cuatro miembros elegidos por la Munici-
palidad dentro de los auince primeros dias de su instalacion; de siete miem-
bros para la de Santiago y de cuatro para la de Valparaiso nombrados en la
misma ¢poca por el Presidente de la Republica, y de los administradores y
sub-administradores de los establecimientos.

IEn los otros departamentos, ademas de los administradores y sub-ad-
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ministradores, componen las juntas cuatro vecinos, de los cuales dos son
nombrados por el Presidente de la Reptblica y los otros dos elegidos por la
Municipalidad en la época expresada en el parrafo anterior

El nombramiento de los administradores y sub-administradores debe
lacerse por tres afios: la primera vez por designacion del Presidente de la
Repiiblica v en lo sucesivo por la respectiva junta departamental.

Tanto éstos como los demas miembros de las juntas pueden ser reele-
gidos indefinidamente El Reglamento prohibe ser miembro de las juntas:

a) A los deudores de la beneficencia y 4los que tengan con ella juicio
pendiente:

b) Alos empleados a4 sueldo de los establecimientos;

¢) A los que tuvieren que rendir cuentas 4 la beneficencia en virtud de
contratos anteriores; y

d) A los empresarios de obras que deban cubrirse con fondos de los es-
tableciinientos.

El titulo I deaquel Estatuto fija las atribuciones y deberes de las
juntas como cuerpos encargados de la administracion superior de los bienes
v rentas de la beneficencia.

En el titulo III establece las reglas especiales a que deben atenerse
aquellas corporaciones en lainversion de sus recursos, celebracion de con-
tratos, construccion de edificios, enajenacién y arriendo de propiedades
raices, aceptacion de herencias, transacciones en juicio, etc., y confiere a los
tesoreros de beneficencia las funciones de apoderado legal respectode los
bienes que pertenezcan a los establecimientos.

El 1V fija las reglas 4 que debe obedecer el tesorero y las juntas en la
formacion de los presupuestos anuales v al modo como se lleva la contabili-
dad v la inversidn de las rentas.

El V esta consagrado & establecer las obligaciones y responsabilidad del
tesorero en la administracion de los fondos de beneficencia y las funciones
del abogado de los establecimientos.

Es ntil, por lo demas, dejar constancia del rol que por aquel Reglamen-
to desempefian dichas corporaciones.

Segnin el articulo .2 ¢la accidn de las Juntas de Beneficencia compren-
de el servicio completo de los hospitales, hospicios, lazaretos, casas de huér-
fanos, de expdsitos y de insanos, cementerios, casas de maternidad, dispen-
sarios de medicamentos y de socorros a domicilio y, en general, la inspec-
cién, cuidado y supervigilancia de todos los establecimientos que vivan de
recursos suministrados por la caridad pablica 6 auxiliados con fondos del
Estados. Y el art. 10 agrega:

«A las Juntas de Beneficencia corresponde representar 4 la autoridad
administrativa 6 4 la respectiva Municipalidad las medidas que en su con-
cepto tiendan al mejoramiento de la higiene publica en la localidad en que
funcionans.

Hemos visto ya que, segtin el art. 1.0de su e

statuto organico, las Juntas
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de Beneficencia tienen 4 su cargo el servicio completo de los hospitales, hos-
picios, lazaretos, casas de huérfanos, de expositos y de insanos, cementerios,
casas de maternidad, dispensarios de medicamentos 6 de socorros 4 domici-
lios y, en general, la inspeccion, cuidado y supervigilancia de todos los esta-
blecimientos que viven de recursos suministrados por la caridad publica 6
auxiliados con fondos del Estado.

Iin el desempedo de este valiosisimo rol, la Beneficencia de Santiago
atiende y supervigila los siguientes establecimientos de caridad:

HOSPITAL DE SAN JUAN DE DIOS

I
de Valdivia, fué el unico asilo de beneficencia con que contd la ¢
de la segunda mitad del
siglo X VI hasta fines del
siglo XVIII. Se halla si-
tuado en la Alameda de
las Dehcias entre las
lles de San Francisco v
de Santa Rosa. Tiene ca-

s el mas antiguo de la cindad. Fundado por el conquistador don Pedro
al des-

pacidad para 330 enfer-
mos; se destina exclusiva-
mente 4 los hombres, v
por su ubicacion tan cen-
tral, recibe de preferencia
a las personas que son
victimas de algin acci-
dente y i los heridos que
recoge la policia. De la
¢poca colonial solo se con-
serva el departamento en
que habitan las Herma-
nas de Caridad, al Sur-Oriente del edif
Las salas del crucero, 6 sea aquellas que cierran el primer patio por el Sur y
tal, fueron constrmidas por el arqui-
(. El resto fué reconstruido por el

Una sala del Hospital de San Juan de Dios

sio v uno de los patios contiguos.

que son, sin duda, las mejores del Hos
tecto Toesca,  principios del siglo X1
arquitecto don Manuel de Aguirre, durante la administracion de don Diego
Antonio Barros, entre los anos de 1845 v 1850.

El benefactor mis generoso que ha tenido el Hospital de San Juan de
Dios fué don Francisco Javier del Villar, quien, en 1804, le legd por testa-
mento su gran hacienda del Bajo y Espejo.

En 1907 las entradas de este asilo ascendieron a $ 193,080.71 v sus
tos subieron a § 198,742.16.

gas-
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HOSPITAL DE SAN FRANCISCO DE BORJA

Fué fundado en 1776 por una Real Cédula fechada en Aranjuéz. Tanto
para establecerlo como para su sostenimiento se destinaron parte de los bie-
nes del ramo de Temporali-
dades, 0 sea, de los bienes
confiscados 4 los Jesuitas en
1767. Desde fines del siglo
AVIIT hasta 1857 funciono
en un vasto edificio que po-
seyeron los Jesuitas en la
Alameda de las Delicias en-
tre las calles del Dieciocho y
de Castro, y en donde exis-
ten hoy la Iglesia de San
Vicente de Paul v el palacio
que fué de la familia Cruz
Montt. En 1857 fué transla-
dado al local que ocupa ac-
tualmente, en la misma Ala-
meda, entre Pedregal v la
Avenida Vicuna Mackenna.
Esta destinado exclusiva-
mente 4 mujeres y tiene capacidad para 700 camas. En 1907 tuvo una en-
trada de § 379.862.206 y
sus gastos ascendieron &
$ 380.104.9¢c.

La construccion de este
Hospital corrié 4 cargo del
filantropo don Miguel Davi-
la. Durante la administra-
cion del sefior don Blas Vial,
se construveron las dos salas
que existen al Sur-Poniente
de la iglesia, el pabellon de
las enfermedades contagio-
sas, las barracas que existen
al costado de la calle de
Marcoleta, el deposito de ca-
diveres v varios otros de-
purmme_ntnc de. menor im- Curso de matronas del Profesor Pardo.—Hospital San Borja.
portancia. (1911).

Una sala del Hospital San Francisco de Borja
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CASA DE MATERNIDAD

Este asilo de parturientas funcioné durante muchos anos en la calle de
la Compaiiia, en el local que ocupa hoy el Monasterio de la Preciosa Sangre.
En 1875 fué anexadoal Hos-
pital de San Borja, en don-
de se construyeron cinco
seis pequeinas salas. Poste-
riormente, en 1888, el edi-
ficio construide el ano 75
experimento un ensanche
considerable para instalar
en el mismo local la seccion
de matronas. En la actuali-
dad cuenta con cien camas,
divididas entre la secciom de
clinica obstétrica servida
por el profesor del ramo en
la Universidad del'listado, v
la seccién destinada 4 la en-
senanza de matronas. Sus

: Clinica Obstétrica del Prof, Pardo.—Hospital San Francisco
entradas ascendieron en de Borja

1907 a4 § 54,252.99 Vv sus

gastos @ S 54,240.71: pero hay que advertir que muchos de sus gastos corren
i cargo del Hospital 4
que se encuentra agrega-
do. Por lo demas, la fun-
dacion de este asilo data
desde fines del siglo
XVIII, pues se hizo con-
juntamente con la de la
Casa de Expositos.

HOSPITAL DE SAN VICEN-
TE DE PAUL

Fué fundadoen 1872,
durante la presidencia de
don  Federico Errdzuriz
Zanartu. Este magistrado
San Francisco de Borja nombré una comisién

compuesta de respetables
y prestigiosos vecinosde Santiago para que recogiesen erogaciones con el ob-

Botica.—Hosp
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jeto de construir un lazareto para variolosos y un gran hospital para enfer-
mos comunes. La asombrosa actividad de los dos secretarios de esa comi-
sion, seriores don Benja-
min Vicuna Mackenna v
don Ramon Barros Luco,
dio espléndidos resulta-
dos, consiguiendo reunir

mias de (rescientos cin-
cuentamil pesos. Conesta
suma se compro un vasto
solar de 12 cuadras quela
Corporaciénde los Padres
de la Merced poseian en
el barrio de la Providen-
cia y algunas quintas en

Botica,—Hospital San Fran-

s el de la Canadilla. Con ese
dinero se iniciaron tam-

bién los cimientos de los

dos establecimientos: &l
del Salvador en la Providencia y el de San Vicente en la Avenida de la In-
dependencia. La construccion de este iltimo corrio 4 cargo de una sub-
comision compuesta de don Domingo Matte, don Miguel Davila, que fuésu
mds celoso v vigilante inspector, y de don
Pedro Antonio Errazuriz. Inaugurado en
5, ha sufrido después ensanches conside-

rables. Al principio [ué destinado sélo & en-
fermos hombres; pero después de terminada
la seccion de mujeres, de que hablaremos en
il todos
na, que

seguida, se transladaron 4 este ho
los servicios de la Escuela de Medic
funcionaba antes en San Juan de Ihos vy
quedd afectado, en
clinicas universitarias. Tiene capacidad para
700 camas;

bas secciones, i las

sus entradas en 1go7 ascendieron

4 S 351.704.69 vy sus gastos 4 $ 338,533.71.
Iin la actualidad su administracién se halla

empenada en terminar un gran pabellon para

; i Hespital San Francisco de Borja,—La
un pensionado v en la construccion de otro Capilla

pabellon para parturientas, a fin de que

todos los servicios clinicos, sin excepeiin, queden reunidos en ese hospital
SECCION DE MUJERES DEL HOSPITAL DE SAN VICENTE DE PAUL

Su construccion fué iniciada en 1888, con los recursos que obtuvo del
lEstado el celoso administrador del Hospital, don Juan Domingo Davila, v
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quedd terminado en 18gu. Tiene su entrada por la calle del Cementerio:
consta de cinco pabellones, de una salita de operaciones anexa al servicio de
ginecologia v de dos grandes anfiteatros para la ensefianza de las clinicas
quirtirgicas, con exposicién de enfermos. Tiene 116 camas y en el afo alti-
mo contd para sus gastos con una subvencion fiscal de cincuenta mil pesos.

Hospital de San Francisco e Borja. (Fachada antigua),

cantidad muy deficiente; pero como funciona anexa al hospital de hom-
bres, gran parte de es0s gastos se costean con los recursos del Hospital.

HOSPITAL DEL SALVADOR

Como hemos dicho, su construccion se inicié casi al mismo tiempo que
la de San Vicente; pero como las erogaciones recogidas en el vecindario,
unidas & los recursos con que contribuyé el Estado, sélo alcanzaron paia
terminar este ltimo, el del Salvador quedd s6lo en cimientos. La crisiz que
afligié al pais desde 18754 1879, impidié que el I'isco pudiese distraer fondos
en su terminacion. Sobre los cimientos construidos en 1873, se edificaron
grandes barracas para la asistencia de los variolosos; pero tan desabrigadas
y tan malas, que eran en realidad una simple antesala del cementerio. Salo
en 1888 se consiguieron algunos fondos para concluirlo, no ya sobre el plan
ideado en 1872, sino bajo uno nuevo hecho por el arquitecto don Carlos Ba-
rroilhet, segin especificaciones discutidas v aprobadas por la Junta de Be-
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neficencia. Las cinco primeras salas fueron construidas en 1889 v 18go bajo
la vigilancia del primer administrador de este asilo don Miguel Felipe del
Fierro. Las cinco siguientes, que cierran el primer patio por el Oriente y
administracion, se edificaron desde 18qz para
or don José Manuel Infante. Para construir

salas, el pabellon de la Maternidad. las
nes quir@rgicas y terminar los depar-

las otras
salas para operaci
tamentos de administracion, fué necesaria la actividad
de sus actuales adminis-
tradores, seniores don Eu-
genio Guzman Irarraza-
val y don Daniel Berna-
les, para obtener que el

v la aventajada posicién socia

[
CongresoNacional votara
los fondos necesarios para
terminarlas. Por fin, en
1go5 el hospital quedd
concluido y con todas sus

as habit: . Sin em-

bargo. necesita aun cam-

biar su antiguo departa-
mento de lavanderia vy

hacer sus ue su actual administracion tiene va provec
das y

Este hospital

zCutaran e

hreve.

d, aunque por el tiempo que ha
de r
iones hospitalarias hechas en Ale-

v de la ciu

s el m
uccién, dista hoy mu
han consultado en las dltimas construc

‘morado su con unir las condiciones que

1e capa

QI.0g ¥V sus gastos

las en el afio Ultimo a
pero la Administ 3
concluido el dep

ivo después de

as.

ras salas fueron construidas er

to de variolosos
dan prT E(’T[I)iil(t['
n lleg

colera-morbus. ) mAs tar

v aiin hoy mismo e

» capacidad para 250 Ermos, que po

los tuberculosos: pero las
e los pabellone:
a y otras.

ferencia

! resto d

!1-=.|.-'.]'-1'1-] se destinar
jue ![‘1"d-.l"- 1
i rmedades ¢

15, como la
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Es en realidad un hospital de infecciosos, aunque ni su ubicacion, ni el
4rea que ocupa, ni la disposicién y distribucién de sus salas llenen las con-
diciones de un hospital de esa clase. Est4 situado en el callejon del Huana-
co, al poniente del Cementerio General. En 1go7 tuvo una entrada de § 124
mil 871.81 v un gasto de § 155,060.87.

HOSPITAL DE NINOS

Hasta el afio 19oo no habia en Santiago hospital alguno destinado 4 las
enfermedades de la infancia, y solo se reservaba en los demis hospitales una
sala para atender 4 los nifios de seis i doce afios.

Pero en ese aito una mortifera epidemia de sarampion, que nos arreba-
t6 algunos miles de ninos,
obligh al Supremo  Go-
bierno 4 entregar 4 la
Junta de Beneficencia un
edificio de la Avenida de
Matucanaen donde habia
funcionado antes la Is-
cuela Normal de Precep-
tores, a fin de que esta-
bleciese provisoriamente
un hospital para la infan-
cia desvalida. En el ano
siguiente se votd por el
Congreso Nacional la ley
num. 1,408, de fecha 16
de Enero, que antorizé la
inversion de § 450,000 en
la construceién de unhos-
pital de nifos. Con impu-
tacion 4 esta ley s6lo se ha invertido la suma de 8 130,000 en la adquisi-
cion de la quinta Lo Vicufa, sitnada en la Avenida de la Independencia,
un poco al norte de la Esenela de Medicina; pero hasta hoy no se ha inicia-
do construcecién alguna. i

Para adaptar 4 su nuevo destino el edificio de la calle Matucana hubo
necesidad de ejecutar en él grandes reparaciones vy construir algunas salas v
departamentos de administracion, como lavanderia, cocina, etc. En la ac-
tualidad puede recibir hasta 350 nifios, v cuenta con un dispensario anexo,
que presta muy utiles servicios. Sus entradas en 1go7 ascendieron 4 § 107
mil 119.95 v sus gastos 4 § 144.046.77.

Clinica Quirirgica del Prof. Sierra, —Hospital San Vicente de Paul
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CASA DE HUERFAXOS

Fué fundada 4 fines del siglo XVIII sobre una manzana de terreno, si-
tuada en la calle de Huérfanos. entre San Martin por el oriente y Manuel
Rodriguez por el poniente, v cedida con ese objeto por don Manuel de Agui-
rre, quien recibié poco tiempo después del Rey de Espana el titulo de mar-
qués de Montepio en recompensa de su donacién. El torno para recibir los
expositos estaba colocado al fondo de esa manzana en la calle de Agustinas:
y el establecimiento funciono alli hasta el afo de 1855, fecha en que €l Go-
bierno adyguirié de don Pedro Chacén Morales la chacra de la Providencia,
i de sesenta y siete cuadras
de extension, en el barrio de
aquel nombre. En los vetus-
tos, pero amplios edificios de
esta propiedad, funcioné la
Casa de Huérfanos desde el
ano citado hasta 1885, fecha
en que se termind el edificio
actual, construido durante
el Gobierno del Presidente
don Domingo Santa Maria.
Tiene 23 grandes patios y
permite asilar mas de mil ni-
nos, sin contar el personal
de administracion v los que
se colocan en lactancia fuera
alSan Vicente  de] establecimiento.

Es el mas rico de los

establecimientos de benefi-

as haciendas en el valle de Choapa, legadas por
dofia Matilde Salamanca en 1820, v otras dos en la provincia de Cautin,
donadas por el Estadoal mismo Asilo. Entre sus benefactores mas gene-
rosos se cuentan don José Joaquin Luco y su esposa, dona Matilde Barros
Luco, ¥ sobre todo. el senor don Joaquin Valledor, administrador del asi
fallecido en Enero dex8g1, en la misma casa.

Sus rentas ascendieron en 1007 4 § 388,847.20 y sus gastos 4 §366,856.0:.

TALLERES DE LA CASA DE HUERFANOS

Estan sitnados al criente de la Casa principal y su construceién se ini-
c16 en 18go por el senor Valledor con la suma de § 50.000 que le concedio el
Gobierno, por el Ministerio de Instruccion Pablica que desempefiaba en esa
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época don Julio Bafiados Espinosa. Con nuevos subsidios del Estado v con
tidad no despreciable con que contribuyé la Casa de Huérfanos, pu-

ese vasto y solido edificio, muy bien distribuido, que puede
i 250 jovenes de 14 4 22 anos de edad. Como sunombre lo in-

una c;
do terminars
dar albergue ?
dica, el personal de educandos estd distribuido en diversos talleres de car-
pinteria, de 22L|:;|t|:r'iLL y de sastreria. Una buena parte de los alumnos se ocu-
pan en faenas agricolas, cultivando la espaciosa quinta reservada 4 este
asilo. Todo el calzado que necesita la Casa principal v esta seccion es fa-

L.

bricado por los os de los talleres; las puertas v ventanas de los edificios
que inicia anualmente la Junta de Beneficencia en sus diversos asilos son
hechas también por los alumnos de la seccidn de carpinteria de esta escuela;
y, por fin, son los mismos alumnos los que se confeccionan su ropa en el ta-
na-
mente se ha establecido

ller de sastreria. Ulti

en este asilo una Acade-

mia Musical que esta lla-
mada a proveer de misi
cos a las bandas del Ejér-
cito y de la Armada Na-
cional.

Sus entradas fueron
en 1go7 de $ 74,700.85 v
sus gastos de 8 78,080.42

CASA DE ORATES

Fué fundada en 1852
por el Presidente de la
Republica, senor don Ma- Clinica Ginecolsgica — Hospital. San' Vicente
nuel Montt, en el antiguo
cuartel del 5.2 de linea, en
el barrio nor-poniente de la ciudad v convertido hoy en la morada solariega
en que vivio el ilustre poeta y distingnido hombre publico don Euscbio
Lillo. En 1856 fué transladada i la calle de los Olivos al local que ocupa
actualmente, en un edificio construido por el Estado sobre un extenso solar
de siete cuadras formado por varias quintas que fueron compradas con ese
oy se-

objeto. En ese mismo ano se dicto la ley que reglamenta la admis
cuestro de insanos.

Aungque este asilo estuve durante a
especialista traido de Inglaterra, llevé una vida languida v sus resultados
fueron muy deficientes. En Septiembre de 1891 un decreto de la Junta de
Gobierno suprimio al antiguo Consejo Directivo que lo tenia & su cargo v
fué colocado bajo la tutela de la Junta de Beneficencia.

Iin 1894 fué nombrado Administrador de esta Casa el senor don Pedro

sunos anos bajo la direccion de un
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Montt, ydesde entonces comenzd para ella una eranueva que laha trans-
formado por completo. La ventajosa situacién social y politica del senor
Montt se puso en actividad para obtener recursos del Estado, a fin de
acometer alli grandes obras: con los fondos que anualmente obtenia
del Congreso Nacional pudo reconstruir casi todo el vetusto edificio en
que habia funcionado durante cuarenta afios; edifico nuevos pabellones;
el antiguo huerto frutal que existia ensu interior fué convertido en un
gran parque rodeado de muy buenos edificios: construy6 dos departa-
mentos para pensionistas, uno para caballeros y otro para sefioras; edi-
fico un teatro para solaz y distraccién de los asilados; organizé una bien
surtida biblioteca; establecié un servicio de anatomia patoldgica y gabine-
tes de electricidad dotados de maquinas v aparatos modernos: di6 gran de-
sarrollo al servicio médico; creé un internado con los estudiantes del 5.0y
6.2afios de medicina, no sélo para atender mejor 4 los enfermos, sino tam-
bién para preparar un personal idoneo para el servicio de la Casa; mejoro
los bafios, reconstruyé la cocina, ensanchd la despensa, destind un nuevo de-
partamento para la botica y la dotd de todos los medicamentos necesarios;
organizé la contabilidad de la casa y formulé, de acuerdo con los médicos,
el servicio de estadistica, lo que le ha permitido presentar anualmente me-
morias que dan un conocimiento completo de la marcha del asilo. Es un es-
tablecimiento bien organizado vy bien servido; pero que ya es insuficiente
para contener el niimero de insanos que suministra anualmente el alcoho-
lismo.

En la actualidad tiene 1,740 asilados. Sus rentas en 1go7 subieron 4
$ 518,555.22, v sus gastos 4 § 578,049.00. El aumento progresivo de sus ren-
tas no guarda relacion con el aumento de gastos que le impone dfa 4 dia el
desastroso progreso que hace el aleohol en nuestro pueblo.

NUEVO MANICOMIO

Como la Casa de Orates se hacia insuficiente para contener el nimero
de insanos que se albergaban en ella, la Junta de Beneficencia, & indicacion
de los sefiores don Pedro Montt v don Ramoén Barros Luco, se dirigio al
Supremo Gobierno insinuandole la idea de construir un nuevo manicomio v
ofreciéndole para este objeto los terrenos sobrantes de la chacra de la Pro-
videncia. Acogida favorablemente esta idea, se nombré una comision de
médicos que redactase el programa de la nueva construccion, y una vez
aprobado éste porla Junta, se encomendd la confeccién de los planos al ar-
quitecto don Carlos Barroilhet. Con los fondos que el Congreso voto desde
184 hasta 1903, se construy6 en aquellos terrenos un vastisimo y bien
combinado edificio que consta de varios pabellones, de un departamento
para la administracion, de secciones para pensionistas y de varios anexos
que permitirdn hospedar en ¢1 mds de 600 enfermos. Desgraciadamente, la
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falta de recursos ha obligado 4 paralizar la obra, enla cual se ha gastado
va mis de § 1.000,000, ¥ en la actualidad estd ocupado por dos cuerpos del
e]ercito.

Es de esperar, sin embargo, que apenas pase la crisis por que hemos
atravesado, el Supremo Gobierno se apresure 4 solicitar del Soberano Con-
greso los § 300,000 que atin habra que invertir en terminar los pabellones
que faltan, en ejecutar el cierro de cada pabellon y en adquirir el mobiliario
y demas utensilios indispensables para que quede habilitado y entregado al
servicio,

HOSPICIO DE POBRES

No nos ha sido posible averignar la fecha precisa en que fué¢ fundado
este asilo. Parece que i fines del siglo XVIII y 4 principios de XIX, funciond
en la Alameda de las Delicias v que en 1808 se traslado al local que ocupa
hasta hoy. Este local fué considerablemente ensanchado en 1869 con la
compra que hizo la Beneficencia al Instituto Nacional de la quinta situada
al sur de los antignos edificios, v en la cual se construyo en 1898 un gran
pabellén que sirvio para desocupar uno 6 dos de los claustros primitivos, y
catorce casitas de arriendo que dan vista i la calle de Maestranza. La igle-
sia, el obrador y una parte de los departamentos interiores fneron construi-
dos durante la administracion de este asilo por don Domingo Matte, que
ha sido uno de sus benefactores. El frente del edificio sobre la calle mencio-
nada, fué construido por el administrador, don Eduardo Matte, con recursos
obtenidos del Estado. En la misma época fué construido también el depar-
tamento de lavanderia v la nueva cocina, que es bastante amplia v comoda.
Su actual administrador, don Jorge Matte, ha iniciado otras reformas que
concluiran por modificarlo completamente.

in este asilo se albergan los pobres de espiritu, los estropeados 6 invi-
lidos y los ancianos que por su edad ¢ sus achaques no pueden ya ganarse la
vida. El nimero de sus huéspedes es de 1,270. Sus entradas en el afo ilti-
mo ascendieron 4 § 273.842.22 y sus gastos i § 269,451.62.

Anotaremos, por altimo. que los benefactores mds generosos de este
asilo han sido don José Joaquin Lnco v su esposa, la sefiora Matilde Barros
Luco. En 1874 v 1875 entregaron al Hospicio trescientos mil pesos en renta
vitalicia, que quedd extinguida al fallecimiento de Ja senora Barros; v el
senor Luco instituyd en su testamento como herederos de sus bienes a la
Casa de Huérfanos y al Hospicio, recibiendo entre ambos establecimientos

cuatrocientos cineo mil pesos mas en este dltimo caracter.

DISPENSARIOS

En todos los hospitales, y aun en algunos asilos como la Casa de Ora-
tes, la Junta de Beneficencia mantiene dispensarios en donde son asistidas
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aquellas personas que, por tratarse de dolencias ligeras, no necesitan ocu-
par una cama en aquellos establecimientos, Cada uno de esos dispensarios
esta subdividido en secciones, servidos por especialidades. v el nimero de
asistencias es diariamente considerable.

Fuera de los dispensarios que funcionan anexos 4 los hospitales, hay
cinco més que, bajo la supervigilancia de un miembro de la Junta, prestan
sus servicios en diversos barrios de la cindad: uno en Belén, enla calle de
Galvez; otro anexo 4 la Casa Central de las Hijas de San Vicente de Paul, en
la calle de Castro; uno en la Santa Familia. calle de Bascunan Guerrero:
otro en la calle de Cueto y por fin, otro en la calle de Esmeralda, anexo a
un asilo dirigido por las Hermanas de Caridad. En algunos de ellos, como el
de Belén, por ejemplo, se da también alimento 4 los enfermos.

Todas estas oficinas necesitan una reorganizacion, jo que una vez efec-
tuada contribuird eficazmente 4 descargar los hospitales de enfermos que,
atendidos 4 tiempo en los dispensarios. no irdn docupar una cama en los
asilos de beneficencia.

CEMENTERIO GENERAL

Durante la Colonia existieron en Santiago dos cementerios: uno en la
calle de los Matados (hoy Santa Rosa), y otro enel sitio que ocupa hoy la
capilla de La Caridad, en la calle de Veintiuno de Mayo. Ademis en todos
los curatos habian enterratorios, conocidos con el nombre de Campos San—
tos, en donde se inhumaban los cadiveres de personas pudientes 6 que ha-
bian hecho alguna donacion piadosa 4 la Iglesia.

En 1813 el Senado de la Repiablica dispuso que se erigiese en la capital
un cementerio pablico v comin. 4 fin de concluir con la perniciosa costum-
bre de la sepultacion en los templos, ¥y nombré una comision de prestigio-
s0s vecinos para que buscasen un terreno apropiado y corriesen con su
constriceion,

Esta comision llené satisfactoriamente su cometido, v en la tarde del
10 de Diciembre de 1821, el Director Supremo en persona, escoltado
por las tropas de la guarnicion v acompanado de numeroso séquito, mau-
guraba el que se llamé entonces «Pantedn Generals, al pie del Cerro Blanco,
entre los barrios de la Recoleta v de la Canadilla.

Su drea primitiva era de seis cuadras, pero entre 1887 v 18go fuéagran-
dado con la compra de varias quintas que lo cerraban por el Poniente. En
1894, no habiendo ya espacio para las nuevas inhumaciones,, la Junta de
Beneficencia adquirio la chacra de Limay y le agregd veinte cuadras mas
por su costado Norte, dejandolo con una superficie de mas de cuarenta hec-
tareas. Parasu ensanche futuro puede todavia disponerse de otras veinte
cuadras de la chacra mencionada y de todo el Cerro Blanco, que previso-
ramente fué comprado poco tiempo después.

Esta necropolis es una de las mds bellas que se conocen, tanto por la
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grandiosidad de los monumentos que encierra, como por la pavimentacion
de sus calles y avenidas y principalmente por la abundancia y variedad de
sus plantaciones y jardines.

Desde el ano de 1880 hasta 1906 en que estuvo celosamente administra-
do por el sefior don Manuel Arriaran, sufri6 una transformacion completa:
se construyo la solida muralla de circunvalacion que lo cierra por todes sus
costados; se reedifico la capilla destinada al culto catolico y se construyo en
la Seccion de Disidentes la que sirve 4 los otros cultos; se abrieron nuevas
calles; se modifico el trazado de las antignas; se pavimentaron todas; se
construyé un necroscomio para depositos de cadaveres v para practicar las
autopsias médico-legales; se reticieron los departamentos de administracion;
se mejord el servicio de pompas funebres; se iniciaron las plantaciones de
arboles aromaticos y de gran follaje, se multiplicaron los jardines: las tum-
bas de familia se construveron desde entonces obedeciendo 4 un plan siste-
matico, y se introdujeron, en fin, reformas tan importantes que lo han con-
vertido enuno de los lugares mas interesantes que posee la cindad.

Por el resumen que hemos hecho de las disposiciones que gobiernan este
ramo de la salubridad piablica y por la somera enunciacion de los estable-
cimientos y servicios que corren a cargo de la Junta de Beneficencia, se ve,
pues, que la ciudad de Santiago cuenta con servicios bien organizados y
que si no puede presentarse como un modelo entre las capitales de la Ame-
rica latina. con excepcion de Buenos Aires, es la ciudad que ha logrado
verificar mas positivo progreso en el ramo de la beneficencia publica.

HIGIENE 19
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Asistencia Privada

(Dr. Francisco Landa)

Esta rama del servicio sanitario del pais estd bastante desarrollada,
porque las instituciones que las cultivan se encuentran diseminadas en to-
das las capas sociales. Sus moviles son distintos segiin sea la clase social en
que se la observe; enlas clases mas elevadas prima el sentimiento de cari-
dad, aunque juega un gran papel ahi una marcada tendencia religiosa. En
la zona media existe ¢l sentimiento de caridad al lado de cierta tendencia
mutunalista encaminada 4 beneficiarse cada uno con beneficio de los demas.
Enla gran masa que constituve la clase obrera, el servicio sanitario ha
tenido siempre resabios de lucha social, circunstancias que se acentian a
medida que trascurre el tiempo. Por esta evolucion han aparecido, desde
hace unos cuantos anos, las sociedades de resistencia, las que procuran en-
caminar el esfuerzo colectivo hacia la lncha de clases combatiendo el socorro
mutuo que era antes y exclusivamente la bandera dela clase trabajadora.

La asistencia publica siempre ha sido insuficiente para satisfacer las ne-
cesidades de la poblacién; este vacio ha exigido la existencia de la benefi-
cencia privada y ella encuentra, ademas, un estimulo poderoso en una resis-
tencia marcadisima que existe en el piblico para acudir & los hospitales v
en general i los establecimientos de salud dependientes del Fisco.

IEn la clase superior existen en todo el pais varias sociedades de bene-
ficencia cuyos tipos principales se encuentran en la capital: tales son, por
ejemplo: la «Liga contra la Tuberculdsis» cuya labor es ya muy larga v cuya
accion practica mas hermosa es la fundacion de un sanatorio maritimo
destinado especialmente & los ninos enfermos 6 delicados. Muchas bendi-
ciones ha cosechado la «Liga» con esta obra. La «Asociacion de Senoras con-
tra la Tuberculdsisy es otra Institucion que, 4 la vez que siembra el bien,
pone de manifiesto el espiritu generoso y practico de nuestra raza. Iista So-
ciedad fué creada y es sostenida por un grupo relativamente reducido de
senoras de nuestra alta sociedad, v consuela y anima 4 imitar, si se las com-
templa destinando herdicamente, al alivio de los dolientes, parte de su for-
tuna y toda suactividad personal. Merece mencion especial también la
«Sociedad de Doloress, ocupada en atender enfermos pobres en su domicilio.
Esta obra llena también muchas necesidades y enjuga muchas lagrimas.

En Los Andes existe un «Sanatorio para tuberculosos» sostenido por el
solo esfuerzo de una acaudalada y generosa matrona chilena, la sefiora Jua-
na Ross de Edwards. Este establecimiento estd especialmente destinado 4
los enfermos de la Provincia de Valparaiso v sus beneficios prestados son de
incalculable mérito.
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La Sociedad de «¢Empleados Publicos» sostiene un servicio sanitario re-
gularmente establecido; y muchas otras ramas de empleados fiscales han
constituido sociedades especiales con fines exclusivamente mutualistas de
socorro; tales son la «Sociedad Empleados de Telégrafos», «Sociedad Em-
pleados de Correoss, «Sociedad Empleados de Ferrocarriless, etc; varias de
las colonias extranjeras han organizado sociedades de socorros mutuos y
de beneficencia tales como «La Sociedad Espaiola de Socorros Mutuoss «La
de Beneficencia Espafiolas, «La de Mutuos Socorros Italianay «La Francesa
de Beneficencias, ete. El comercio estd también representado en el campo
de la asistencia privada por las sociedades «Unign Comercial» y s«Empleados
de comercio que han perfeccionado bastante este servicio. Estas citas que
se refieren silo 4 la capital pueden aplicarse, aunque en menor escala, a
cada una de las provincias.

Pero en donde la asistencia privada ha alcanzado proporciones verda-
deramente considerable es en la clase obrera. Esta tiene en actividad actual-
mente 433 sociedades con 59,136 asociados, de las cuales 372 son de So-
corros mutuos, las restantes son de Instruccién, de Ahorro, de Religién,
de Recreo, Cooperativas, de Resistencia, de Temperancia, ete. Las provin-
cias en gque mayor desarrollo han alcanzado estas sociedades son Tarapaca,
con 30 Sociedades de socorros mutuos; Antofagasta, con 36; Valparaiso, con
62; Santiago con 54 y Concepcion con 35. Esdenotar que no hay pro-
vincia que, por lo menos, rio tenga dos sociedades obreras de socorros
mutuos.

Cabe ahora hacer algunas consideraciones sobre estas sociedades: Ya
hemos dicho que enellas el principio de caridad esta reemplazado por el de
mutuo. El socorro mutuo consiste es una especie de seguro de salud: los
asociados son atendidos en sus enfermedades con servicios meédicos y de
botica por cuenta de la respectiva Sociedad, v con un auxilio en dinero con
el fin de que se proporcionen una alimentacion especial.

Para el caso de muerte, en casi todas las Sociedades existe un auxilio
especial llamado «Cuota mortuorias, con que cada asociado concurre para
ayudar 4 la familia que deja el fallecido; muchas de ellas poseen una sepul-
tura social. Los gastos de sepultacion corren de cuenta de la Sociedad.

Sera interesante conocer datos acerca de la inversion que hacen las
Sociedades en el Servicio Sanitario: para esto citaremos lo que han inver-
tido en una época determinada algunas de estas sociedades. La Sociedad
«Proteccion de la Mujer», gasto en 1902 la suma de § 2,120.48, v en 1903
gasto § 2,325.65; la «Sociedad Espanola de Socorros Mutuoss, gastd en 1909
la suma de § 21,543.79; la Sociedad «Empleados de Comercios, en 108
gasto § 31,0406.25; en 1909, gasté $ 26,295.10 y en 1910, gasto $60,421.24;
la Sociedad «Unién Comercialy en el periodo de 1907 & 1908, gastd S 1.872
en beneficencia v § 24,170.50 en asignaciones mortuorias, y en el periodo de
100g 4 TgIo gastd S 6,156 en beneficencia y S 36,250 en asignaciones mor-

tuorias.
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- Estas cantidades considerables invertidas por estas sociedades revela el
@Stuerzo qité 3¢ gasta por mantener este ramo de salubridad, y comprende-
‘Temos mejor sus beneficios al saber que en el pais existen colectividades
mucho mas poderosas que gastan el mismo empeno con el mismo fin; tales
son, por ejemplo, en Iquiqne la «Gran Unién Maritima», con 500 asociados;
la «Internacional de Artesanos v Socorros Mutuos», con 730 asociados; en
.Anfofagasta la «Gran Uni6én Maritimas, con 6oo asociados: y la de <Emplea-
dns de Ferrocatriless, con 350: en Serena la Sociedad «Artesanos de Soco-
rros Mutuoss, con 750 socios; en Valparaiso la Sociedad «Tipogrifica», con
200 socios; la Sociedad «Abasteros y Cortadoress, con 230.

Seria tarea pesada la de senalar todas las sociedades obreras de mayor
importancia, basta con las dichas para el objeto buscado.

La Sociedad «Proteccion de la Mujer» de Santiago, invierte anualmente
mas de § 2,000 en atender sus enfermas: las sociedades de hombres, mucho
mds poderosas, invierten sumas mucho mayores, como nos dan una idea las
Sociedades Gremiales de la pampa salitrerai las Sociedades Maritimas,
que hacen inversiones muy superiores.

Sin contar con todos los datos al respecto, no serd descaminado caleu-
lar en una suma superior 4 dos millones de pesos anuales la que las Socie-
dades invierten en la asistencia privada, es decir, las que ellas aportan en
auxilio del esfuerzo administrativo.

Este fenémeno social es de positivoes efectos, pero pudiera serlo mucho
miés, si existiera la accion combinada del Gobierno y de los particulares. Es
sabido que la administracién de un pueblo es tanto mejor cuanto mayor
acuerdo existe entre el Gobiernoy los gobernados. En este caso, en Chile,
ha habido alejamiento entre si, de estos dos factores; apénas si el Gobierno
subvenciona 4 una que otra de aquellas instituciones v las abandona 4 su
propia iniciativa. Los brillantes resultados que se obtienen con el empefio
privado, lo serfa mucho mas si la autoridad se hiciera parte y prestara en
todo caso su auxilio moral 4 la vez que generalizara el auxilio material.

Hace falta un plan general para sacar todas las ventajas que puede dar
el inmenso esfuerzo que despliegan los numerosos factores privados en la
lucha por la salud.

El Gobierno pudiera tomar ingerencia con el fin de darle unidad al tra-
bajo y hacerlo més productivo.
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Proteccion a la Infancia

(Dr. Manuel Camilo Vial H.)

La crecida proporcién de la morbilidad y mortalidad infantil en nuestro
pais, ha venido preocupando la atencién de nuestros poderes piblicos y
dando margen i que la caridad privada desarrollara cada dia mas sus insti-
tutos de beneficencia, en pro de la infancia desvalida.

Las obras de saneamiento de las poblaciones, la construccion de habi-
taciones higiénicas para obreros que de dia en dia toma mayor impulso, la
educacion del pueblo, son factores indudablemente poderosos que dejaran
sentir en breve su eficaz influencia en favor de la obra en que estamos empe-
nados, de ahorrar al pais la enorme pérdida de vidas indispensables 4 su de-
sarrollo econdmico v social.

Los legisladores atin nada han hecho en nuestro pais para proteger i
sus habitantes durante los primeros quince anos desu vida.

La Honorable Camara de Senadores aprob6 ya un proyecto de ley en
este sentido que solamente llena en parte su objeto y que duerme, desde el
ano 1goy, en la Comision de Legislacién de la Honorable Cimara de Dipu-
tados, informado ya por sus honorables miembros.

Elinforme de dicha Comisién y el proyecto de ley es ¢l siguiente:

Boletin miim. 698,

CAMARA DE DIPUTADOS

Fem PROTECCION A LA INFANCIA DESVALIDA

! Informe de la Comision d= Legislacion
«Honorable Camara:

La Comision de Legislacién y Justicia ha estudiado con interés ¢l proyecto de
ley que el Honorabie Senado ha aprobado sobre proteccion 4 la infancia desvali-
da. Corregir la infancia culpable, sacarla del abandono material 6 moral en que
la mala suerte 6 séres desgraciados 6 desnaturalizados suelen sumergirla, v en fin,
propender a su mejoramiento mediante una intervencion discreta de los poderes
publicos, es obra digna de todo pais que piensa en el porvenir; es poner remedio
cficaz al peligro social que hoy amenaza 4 todos los pueblos.

En casi todos los paises se ha notado un aumento considerable de la crimina-
lidad en la juventud, juntamente con el incremento de la riqueza y el desarrollo de
las industrias. Por esto todos se han alarmado y han celebrado frecuentes congre-
sos nacionales ¥ aun internacionales, encaminados 4 remediar tamafio mal.

De ellos el mds importante es el que tuvo lugar en Paris en Junio de 1goo,
con motivo de la Exposicion Universal que 1li se celebrese ano. En élestuvieron
representados: Alemania, Austria-Hungria. Bélgica, Bulgaria, Cuba, Dinamar 1,
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Egipto, Espana, Estados Unidos, Francia, Gran Bretafia, Grecia, Holanda, Tta-
lia, Luxemburgo, Japon. México, Rumania, Rusia, Siam y Suiza.

Entre los numerosos é interesantes votos del Congreso se emitié el siguiente:

«2.8 cuestion.—I I1. 1 Congreso emite el voto, en intereses de los menores, de
que los paises extranjeros adopten leyes similares a laley francesa, sobre la pérdi-
da de la patria potestad, y mientras se dictan ezas leyes, el de que se gestione un
acuerdo entre las autoridades administrativas de los diversos paises, afin de que
estén prevenidas de las medidas de proteccién tomadas en favor de los menores
durante la permanencia de éstos en su territorios. )

Laley francesa de 24 de Julio de 1889 enumera en su articulo 1.2 delos casos
en que ipso jure se pierde la patria potestad y el conjunto de derechos anexos que
el Cadigo Civil otorga 4 los padres y ascendientes sobre sus hijos 6 descendientes,
y en el articulo 2. aquellos otros casos en que el juez puede hacer igual decla-
racion.

Los casos del articulo 1.2 se limitan 4 los siguientes:

«1.” Sison condenados por aplicacion del inciso 2. del articulo 334 del Codigo
Penal. (Por incitacién 4 la corrupeion de algin hijo 6 persona que estuviere d su
cuidadon).

29 Sison condenados como autores, co-autores 6 complices de un crimen
cometido sobre la persona de uno 6 varios de sus hijos, 6 como co-autores & com-
plices de un crimen cometido por uno 6 varios de sus hijos.

3.2 Sison condenados dos veces como autores, co-autores 6 complices de un
delito cometido sobre la persona de uno ¢ varios de sus hijos.

4.2 Si son condenados dos veces por excitacion habitual de menores & la
prostitucion.

Esta declaracion deja subsistente entre los ascendientes y el nino las obliga-
clones prescritas en los articulos 203, 200 y 2oy del Codigo Civil (relativas & ali-
mentos que reciprocamente se deben.

El articulo 2.» dispone:

«Pueden ser privados de los mismos derechos:

1% Los padres condenados 4 trabajos forzados perpetua 6 temporalmente; 6
areclusién como co-autores 6 complices de un crimen distinto de los previstos en
los articulos 86 4 1or1 del Codigo Penal.

22 Los padres condenados dos veces por uno de lus hechos siguientes: secues-
tracién, represion, exposicion 6 abandono de nifios, & por vagancia.

32 Los padres condenados por aplicacién del articulo 2.2 § 2.2 de la ley de 23
de Enero de 1873, 6 de los articulos 1.°, 20 y 3°de la ley de 7 de Diciembre de
1874.

4° Los padres condenados por primera vez por excitacién habitual de meno-
res d ia prostitucion.

5.2 Los padres cuyos hijos han ingresado enuna casa de correceién por in-
fraccion del articulo 66 del Codigo Penal.

62 Fuera de toda condenacién, los padres que por su embriaguez habitual,
su mala conducta notoria i escandalosa 6 por sus malos tratos, comprometen sea
la salud, sea la seguridad, sea la moralidad de sus hijoss.

Nuestro Cddigo Civil enumera en su articulo 267 los casos en que ¢l juez pue-
da poner fin d la patria potestad, los cuales guardan en general semejanza con los
de la citada ley francesa: pero conviene aclarar sus disposiciones para formalizar-
las y dejarlas en consonancia con las aspiraciones de la actual cultura.

Es también menester ampliar el horizonte del juez para que. aplicando el ar-
ticulo 223, pueda confiar el cuidado de los nifios abandonados 4 instituciones de
caridad que se dedican & este filantrépico objeto.

A llenar esta necesidad vaencaminado el proyecto de ley aprobado por el
Honorable Senado que tenemos el honor de informar v que la Comisién os pide
aprobéis en la forma siguiente:
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PROVECTD DE LEY:

¢ARTicULD PRIMERO. Se presume de derecho el abandono 4 que se refiere el
inciso 2.2 del articulo 267 del Codigo Civil en los casos siguientes:

12 Cuando el padre no velare por lo crianza, cuidado personal y educacién
del hijo, al extremo de que éste se encontrare sin hogar ni medios de Subsistencia.

2.2 Cuando el padre consintiere en que el hijo se entregue en lugares piblicos
4 la vaguncia 6 4 la mendicidad sea en forma franca, sea bajo el pretexto de una
prolesion 1 oficio.

3.2 Cuando el menor se entregare habitualmente 4 la prostitucion 6 4 la
embriagnez.

4.2 Cuando el menor de diez anos se dedicare i ejercicios de agilidad, fuerza n
otros semejantes con propésitos de lucro; se ocupare en trabajos nocturnos, en-
tendiéndose por tales los que se ejecuten entre las diez de la noche y las cinco de
la manana; sirviere en trabajos 1 oficios que le impongan la permanencia en las
calles, 4 menos que los desempenie en compaiiia de su padre, madre 6 guardador,
fuere encontrado al servicio de acrébatas, titiriteros, saltimbanquis, domadores
de fieras, casas de prostitucion, de juego 01 otras semejantes.

Axr. 2° Se presume de derecho la depravacion 4 que se refiere el inciso 3.2 del
mismo articulo 267 del Cadigo Civil:

2. Cuando el padre hubiere sido condenado por corrupeién habitual de me-
nores ¢ por haber corrompido 6 excitado 4 la corrupeidn i cualquiera de sus hijos
4 4 un menor que estuviere bajo su cuidado.

2.2 Cuando hubiere sido condenado por vagancia & por secuestro, rapto 6
abandono de menores.

3.0 Cuando fuere condenado por cualquier delito cometido sobre la persona
de uno 6 més de sus hijos.

Art. 3.2 Las personas distintas del padre que se encontraren en cualquiera
de los dos casos contemplados en los articulos precedentes quedarin incapacitadas
para cjercer toda guarda, como también el cuidado personalen el caso d que se
refiere el articulo 225 del Codigo Civil

ART. 4. En los casos de los articulos precedentes el menor sera confiado pro-
visoriamente al cuidado de un establecimiento de reforma, de una institucién de
beneficencia con personeria juridica cuyo objeto sea prestar anx 6 proteccion
i los menesterosos; & de cualguier otro establecimiento autorizado 4 este respecto
por el Presidente de la Republica hasta que el juez resuelva en definitiva. Esta
disposicién se entenderd sin perjuicio de lo dispuesto en el inciso 2.2 del articulo
255 del Codigo Civil.

La guarda definitiva pueda ser encomendada a cualquiera de las instituciones
citadas 6 4 un particular de la confianza del juez, siempre que no exista persona
idénea 4 quien deba ser ella confiada en conformidad a las disposiciones del Codi-
go Civil. : i

ART. 5. En el mismo autoen que el juez confiera la guarda definitiva del
menor abandonado, fijard el monto de la pension con que debe acudir el padre, la
madre, el ascendiente 6 la persona obligada 4 suministrarle alimentos, 6 declarara
que por su estado de indigencia quedan exentos del pago de pension.

ARrT. 6.2 Podrd el juez proceder en la forma establecida en el articulo 4.2 4
peticion de cualquier consanguineo del menor, del defensor de menores, del minis-
terio piiblico v ain de oficio. -

I£1 jefe de la policia hard poner a disposicion del juez i los menores que en lu-
gares publicos aparecieren comprendidos en cualquiera de los niimeros del articu-
lo 1.2

ArT. 72 La curaduria podra ser encomendada por el juez 4 las instituciones 6
personas a que se refiere el articulo 4.° cuando los menores adultos comprendidos
por esta ley no propusieren curador, éste no fuere idéneo a juicio del tribunal 6
por cualguiera causa no se llegare a discurrirel cargoal propuesto.

Art. 82 Side algin proceso apar : que un menor de dieciséis anos queda
abandonado, & a cargo de una persona fisica 6 moralmente inhabil, el tribunal
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podra encomendar provisoriamente su cuidado personal & las instituciones indi-
cadas en e] articulo 4.°

ART. 0.2 A los responsables de simple delito 6 de crimen, menores de diecio-
cho afios, se impondra la pena corporal que sefiala la ley al delito cometido sin la
reduccién que prescribe el articulo 72 del Codigo Penal, siempre que deban cum-
plirla en establecimientos especiales en que se dé 4 los penales alguna ensefianza.

ART. TIo. Cuando el padre 6 madre estuvieren en imposibilidad manifiesta de
llenar sus deberes de crianza. cuidado personal y educacion de sus hijos, y care-
cieren e ascendientes aptos que tomen a su cargo esta obligacion, deberan decre-
rarlo por escrito al juez expresando las circunstancias de su situacion.

El juez. comprobado el hecho, designard la institucién 6 persona 4 quien en-
comienda la guarda de los menores.

Art. 11. Cuando cesen las causas que han producido el abandono, el menor
serda devuelto a su padre, madre, tutor, ascendiente 6 colateral que lo solicite, pre-
vio conocimiento del juez de los antecedentes del solicitante.

ARrT. 12. Lasguardas conferidas en virtud de esta ley pueden ser removidas
por el juez cuando lo estime conveniente, previo informe del respectivo inspector.

ART. 13. En los departamentos en que no se hubieren creado inspectores es-
peciales de la infancia desvalida. ejercerin las funciones de tales el gobernador del
departamento, el promotor fiscal y el primer alcalde municipal de la cabecera del
departamento, quienes procederan conjunta 6 separadamente en conformidad i
lo que disponga el reglamento que dicte el Presidente de la Repiiblica.

ARrT. 14. Los guardadores nombrados en cumplimiento de esta ley quedan
exentos de la obligacién de rendir fianza para ejercer su cargo, siempre que el
pupilo carezca de bienes de fortuna. Todas las tramitaciones y actuaciones judi-
ciales que se efectiien para dar cumplimiento a esta ley son libres de todo impues-
to fiscal.

ART. 15. Los menores a que se refiere esta ley v gque carecieren de recursos
podrin ser habilitados de edad desde que cumplen dieciocho afios.

ART. 16. Un reglamento dictado por el Presidente de la Repiiblica deter-
minard:

1.0 El personal encargado de vigilar el cumplimiento de esta ley y las obliga-
cione de sus mmiebros;

2 La educacidn primaria, civica. religiosa y manual que deben recibir los
menores abandonados;

3.9 El régimen @ que deben someterse los establecimientos que aspiran a la
autorizacion para ejercer la guarda de dichos menores; v

4. Las demas medidas que sean necesarias para la correcta aplicacion de
esta ley.

ART. 17. En el presupuesto de gastos se fijarda anualmente lasuma con que
el Estado auxilie & los establecimientos destinados 4 nifios desvalidos. por cada
menor abandonado que albergaren.

ART. 18. Esta ley regird en todo el territorio de la Repiiblica un mes después
de su publicacibén en el Diario Oficial.

Sala dela Comisi6n, 3 de Septiembre de 1go7.—M. Salas Lavagqui. — Antonio
Huneens—R. Arellano P.—Samuel Bambach.—Agustin Correa Bravo—Francisco
Izquederdo V.—F. A. Encina.—]- Ramdn Gutierrezs.

Los Institutos de Beneficencia protectores de la primera infancia son
escasos en nuestro pais; los que existen se ocupan en especial de atender &
los ninos mayores de cinco afios.

Estudiando las estadisticas de mortalidad en el pais, en los altimos diez
anos. estd completamente comprobado que son los menores de 1 afio los que
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contribuyen 4 elevar en una proporcion de un 80%, minimum la enorme ci-
fra asignada en ellas a la infancia.

Es pues, en los ninos de o & 1 ano de edad en quienes debe ejercerse la
caridad, atendiendo a sus necesidades corporales y especialmente dirigiendo
la alimentacion v cuidados maternos que puedan hacerlos vencer los peli-
gros de aquella edad critica para la infancia.

EEn los daltimos anos se nota una franca evolucion en este sentido.

Instituciones como el Patronato de la Infancia, que marcha a la cabeza
de todas, modifican actualmente sus antiguos Dispensarios que alimenta-
ban & ninos mavores de 3 anos por «Gotas de leches con consultas de madre,
para ninos de o 4 1 ano. Ista misma Instituecién fundard en breve el Asilo
Maternal, protector de las madres durante su puerperio ¢ Instituto de Pue-
ricultura modelo. Se halla recién fundado en la capital el Instituto de Pue-
ricultura de la Avenida Brasil,antes fundado por la Tlustre Municinalidad y
hoy dia sostenido por el Estado.

La Honorable Junta de Beneficencia ha comenzado en estos dias la
construccién de un ragnifico Hospital de lactantes en la Quinta Matte de
la calle de Santa Rosa, que estard montado en condiciones iguales 4 los mas
modernos de Europa y que deberd comenzar & prestar sus servicios en Sep-
tiembre de 1g12.

La misma corporaciéon fundara tambien proximamente el Hospital Cli-
nico de Ninos.

Se ha acordado en el seno del Directorio del Patronato de la Infancia
invitar 4 todas las Intituciones similares con el objeto de llevar 4 cabo en
el ano venidero la reunion del 1.* Congreso de Puericultura Nacional.

Consideramos de indiscutible importancia este primer paso que se da
en el sentido de aunar los esfuerzos de tanta institucién privada, que divi-
diéndose, de comin acuerdo el trabajo en sus distintas ramas, pueden obte-
ner resultados mds manifiestos.

El Gobierno protege con subvenciones anuales 4 casi todas estas obras
en forma generosa.

Asi, reciben proteccion del Estado las siguientes Instituciones protec-
toras de la infancia desvalida:

Patronato de la Infancia de Santiago.

Protectora de la Infancia de Santiago.

Asilo de Nifnos convalescientes de San Bernardo.

Gota de leche y Conzultorio de Madres de San Bernardo.

Sociedad de las Créches de Santiago.

Instituto de Puericultura (Av. Brasil) de Santiago.

Hospital de Ninos ¢Manuel Arriarans de Santiago y Policlinica de Ninos
del mismo Hospital.

Asilo de Expositos de Santiago.
Casas de talleres del mismo Asilo de Santiago.
Asilo de Cunas (Av. Portales) de Santiago.
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Asilo Maternal (calle Santa Victoria) de Santiago.

Asilo de las Hermanas de Caridad (calle Castro) de Santiago.

Asilo de Huérfanos (calle del Dieciocho) de Santiago.

Asilo del Patronato de San Vicente (calle Santa Rosa) de Santiago.

Asilo de Huérfanos del terremoto de Valparaiso.

Asilo del Salvador (Av. Matucana) de Santiago.

Asilo y dispensario de Nifios (de la calle de Castro) de Santiago.

Policlinica de Nifios (Av. La Palma) de Santiago (anexo 4 la Clinica de
Nifios del Hospital San Vicente).

Casa de Belén y Dispensario de Nifios (calle Galvez) de Santiago.

Asilo de Santa Filomena de Santiago.

Sociedad «Olla Infantils de Santiago.

Casa de la Santa Guardia de Santiago.

Asilo-taller del Purisimo Corazon de Maria de Santiago.

Asilo-taller de la calle de Tocornal de Santiago.

Asilo-taller de la Av. Vicufia Mackenna de Santiago.

Escuela y talleres de los RR. PP. Salesianos de Santiago.

Talleres «Escuela Mapocho» de Santiago.

Asilo de Huérfanos de Iquique.

Asilo de la Infancia de Antofagasta.

Casa de Expositos de la Serena.

Asilo de las Hermanas de la Providencia de Vicuna.

Casa de Providencia de Ovalle.

Asilo de Huérfanos de Los Andes.

Protectora de la Infancia de Valparaiso.

Casas de Providencia de Valparaiso.

Casas de Providencia de Limache.

Casa de Santa Ana de Valparaiso.

Casa de Dolores de Valparaiso.

Patrocinio de San José de Valparaiso.

Asilo de la Infancia de Curicd,

Protectora de la Infancia de Talca.

Casa de Expositos de Talca.

Casa de Huérfanos de Talca,

Escuela taller de Talca.

Casa de la Providencia de Linares.

Casa de Expésitos de Chillan.

Protectora de la Infancia de Concepcién.

Asilo de la Infancia de Concepcion.

Casa de Huérfanos de Concepcion.

Escuela-taller de los PP. Salesianos de Concepcién.

Casa de Asiladas de la Providencia de Concepcion.

Casa de Huérfanos «Providencias en Quino (Traiguén).

Casa de Huérfanos de Valdivia.
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Casa de Huérfanos «San Josés» de Puerto Montt.

Casa de Amparo de Ancud.

Casa de Huérfanos de Punta Arenas.

Asilo v Escuela de Indigenas de Angol.

Asilo de Indigenas de la Providencia de Temuco.

Asilo de Indigenas de la Santa Familia de La Unién.

Asilo de Indigenas de Rio Bueno.

Maternidad del Hospital de San Borja de Santiago.

Maternidad del Hospital del Salvador de Santiago.

Maternidad del Hospital de Chillan.

Las subvenciones a estas Instituciones va sean ordinarias o extraordi-
narias suman durante el presente ano mas 6 menos 8 1.175,000 moneda co-
rriente.

PATRONATO DE LA INFANCIA DE SANTIAGO

Fundado el afio 1go1, obtuvo personeria juridica v aprobacion de sus
estatutos por Decreto Supremo de 11 de Octubre de 1gor1.

El Excmo. Sr. Barros Luco, Presidente de la Repuablica, fué su presiden-
te efectivo hasta el dia de su exaltacién al mando de la Nacion.

Su directorio, compuesto de 25 miembros contindose entre ellos algunos
miembros de ambas Camaras, trabajan activamente por el desarrollo v mo-
dernizacion de sus Dispensarios de lactancia que son cinco, repartidos en
los barrios obreros de la capital; han transformado recientemente las anti-
guas instalaciones del asilo de convalescientes que sostienen en San Bernar-
do, han dado impulso en el mismo pueblo 4 la Gota de/leche v Consultorio
de madres, que es el primero fundado en Chile (Mayo de'1go8), sostienen un
Asilo para nifios sin hogar en la capital y se encuentran hoy dia empeiiados
en fundar con todos los progresos modernos de la ciencia, el Asilo Maternal
de la calle de Maturana de esta capital.

intre los asuntos de que actualmente se ocupan, tiene capital impor-
tancia la oreanizacion del 1.er Congreso de Puericultura que se celebrara en
Chile 4 mediados del préoximo ano.

El movimiento de fondos de esta Institucion en el ano comprendido de
Juliode 19104 Julio de 1911, alcanzd & lasuma de § 99.561-22 delos cuales
invirtio en la mantencién de sus Asilos, Dispensarios v Gotas de leche la
cantidad de § 54.071.11, en nuevas edificaciones § 28,680.68 v el resto en
gastos generales.

PROTECTORA DE LA INFANCIA DE SANTIAGO

Ista Institucion no tiene menos importancia que la anterior; fundé un
extenso Asiloen Mavo de 1895 que ha ido tomando cada dia mauyor desa-
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rrollo, ocupando actualmente un magnifico edificio en la ribera norte del rio
Mapocho v donde se abergan no menos de 500 nifiitos de ambos sexos y de 3
4 12 anos de edad.

En él, reciben educacion, vestnario, alimentacion, y cuenta con talleres
de labores de mano, sastreria, zapateria etc. Un directorio de distinguidas
sefioras. 4 cuya cabeza se encuentra la sefiora Mercedes Valdés de Barros
Luco vy su administrador senior J. Enrique Concha Subercaseaux, trabajan
incesantemente por darle mayor impulso é importancia, contando como
auxiliares 4 las Hermanas de San José, Protectoras de la Infancia 4 cuya
inmediata vigilancia se encuentra confiado,

Desde su fundacién han ingresado al Asilo 2,826 ninos, han salido 2,098
y fallecidos 56 6 sea el 1. 9.

SOCIEDAD PROTECTORA DE LA INFANCIA DE VALPARAISO

Organizada en 188¢, comenzé su vida activa el ano 18g4, fundando su
Casa Central de alimentacion, educacién ¢ higiene en la calle Independencia
esq. de Retamo del vecino puerto.

Sus servicios de alimentacion sélo interrumpidos a causa del terremoto
del afio 1906 han oscilado al rededor de 120,000 raciones por afio, habiendo
tomado sn mayor desarrollo el ano 1gog, en que llegaron 4 245,608 racio
nes repartidas.

El promedio de asistencia a ¢l se descompone como sigue:

ASmnjeresiquelerians s e S e 159%
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Los servicios de maternidad, 6 sea atencion a domicilio de parturientas
ha sido también establecido.

Los servicios de ensefianza se extienden actualmente 4 més de 300 ni-
nos, divididos en tres escuelas una de hombres, una de mujeres y una mixta.

El dispensario de medicamentos gratuitos atiende annalmente un pro-
medio de 1,200 despachos de medicinas.

AROITGO0 - LR S R e s 1,318
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y vacuno en el afio 1gog 4 614 nifios y en IgIo & I,011 nifios.
El Asilo nocturno de nifios desvalidos alcanza 4 un promedio diario
de 100. i
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Los gastos que demandan los servicios de esta Institucion, suman
8 42,000 anuales.
Su directorio compuesto de filintropos v médicos, estd encabezado por
el distinguido caballero senor Luis F. Puelma.
La Institucién medicina, educa, viste, asila v alimenta un término me-
dio diario de 500 ninos.

PROTECTORA DE LA INFANCIA DE CONCEPCION

Cuenta con un Asilo donde educa, viste y alimenta 4 un término medio
de 150 nifios diariamente.

Estd i cargo de Hermanas de Caridad y lo dirige v sostiene un directo-
rio de distingnidas sefioras cuya presidenta es la filantrépica sefora de Vi-
lla Novoa.

Me he concretado inicamente 4 dar algunos detalles de estas principales
Institucionesipor no extenderme més en un trabajo que de por si seria vas-
tisimo y para el cual no cuento en esta obra con el espacio suficiente.

Antes de terminar creo til hacer presente que, dadas nuestras condicio-
nes de vida y de costumbres; debe propenderse 4 organizar los dispensarios
de consultas y proteccion de madres, de alimentacion y medicinas para los
nifios, que exigen menor desembolso y miés fructiferos resultados que los
asilos; que en jeneral facilitan el abandono de los hijos ocasionando tanto
al Estado como 4 las Instituciones privadas grandes gastos, pues se ven
obligadas 4 continuar su proteccion hasta una edad no menor de 15 afios en
los hombres yde 18 6 20 en las mujeres.

Establecimientos destinados 4 la Proteccion de la Infancia. atendidos por
Hermanas de la Providencia

(Dr, Luis Solis V., Médico residente de la Casa de Huérfanos de Santiago).

La Congregacién de Hermanas de la Providencia, asociacion religiosa
fundada en Chile en el afio 1853, se dedica especialmente 4 la proteccion de
la infancia desvalida. ;

Ella ha fundado v sostiene, en varias ciudades de la Republica, esta-
blecimientos destinados 4 este objeto. Ademds atiende 4 la administracion
de hospitales particulares.

La Casa de Huérfanos de Santiago, dependiente de la Junta de Benefi-
cencia, corre 4 cargo de esta Congregacion.

Dispensarios, escuelas, asilos, etc., prestan sus servicios, sostenidos por
la caridad de estas religiosas.

Correspondiendo 4 este trabajoel dar cuenta de los establecimientos
destinados 4 la protecciéon de la infancia, daremos un resumen de los que
son atendidos por monjas de la Providencia.
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I.—CASA DE HUERFANOS DE SANTIAGO

Este establecimiento tiene por objeto recibir nifios expoésitos menores
de 7 anos.

El nifio que ingresa a la Casa pertenece 4 ella y sélo puede ser reclama-
do por sus padres 0 parientes acreditando su personeria y certificando su
buena conducta.

La Casa de Huérfanos esta dividida en tres secciones: 1.2 Seccion Lac-
tancia destinada 4 los nifios menores de 6 afios; 2.3 Seccion Casa, ocupada
por los nifios mayores de 6 anos: esta seccion se subdivide en dos departa-
mentos: el uno destinado 4 los ninos hombres de 6 a 1o afios y el otro 4 las
ninas de 6 4 2o afios; 34 Seccion Talleres, adonde ingresan los nifios meno-
res de 10 anos.

Las dos primeras secciones estan a cargo de monjas de la Congregacion
de Hermanas de la Providencia yla ltima esta regentada por los Rvdos
Padres Escolapios.

1.8 Scecidn, Lactancia

El ingreso de nifos 4 esta seccion es anualmente de 708 nifios (cifra que
representa el término medio de los diez tltimos anos: 1go1-1910).

La edad en que se verifica la exposicién es la que indica el siguiente
cuadro, tomando el término medio de los iltimos diez anos:

o 30 dias 3 meses i meses 1 afio 3 afios !

a i i i E! | a Tota
jo dias 3 meses & meses 1 aio 3 afios 6 anos
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La existencia media de nifios en la seccién Lactancia es de 870.

La mitad mas 6 menos de los nifios que ingresan 4 esta seccién son na-
cidos en las Maternidades, servicios anexos 4 los hospitales de San Borja y
Salvador.
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Asi, anualmente, 360 sobre 706 son nacidos en las Maternidades & sea
el 51.59,.

La proporcién de nifios enfermos al ingresar es, termino medio, de 372
sobre 706 0 sea el 52.49,

Las enfermedades mds comunes al ingresar son: la sifilis congénita cu-
ya proporcién es de 3.49; m sobre el total de entrados; la oftalmia purulenta
en proporcion de 10.995; la algorra con 9.69;; las afecciones gastro-intesti-

nales con 15.5%; el eczema con 5.69%, v la debilidad congénita con 159, Es-
tas cifras son tmnadas de la Estadistica del ano 1910,

Para la atencion de los ninos pequefios v de los enfermos de esta sec-
cion, existe un departamento especial llamado Pesebre, subdividido en tres
secciones: la 1.8 destinada 4 los ninos; la 2.% para los nifios con enfermeda-
des comunes v la 324 para los que tienen enfermedades contagiosas.

La existencia de ninos en el Pesebre fluctda entre 70 v 130, segin la épo-
ca del afo; la minima se observa en los meses de Junio ¢ Julio y la maxima
en Diciembre 6 Enero, pudiendo darse como cifra media la de 100 nifos mas
O menos.

IZ] Pesebre es atendido por dos médicos, dos monjas v tres enfermeras.

La alimentacién de estos nifos tiene por base la leche humana, para lo
cual hay treinta a treinta y cinco nodrizas internas.

Se emplea también la leche de burra, la leche de vaca esterilizada y
humanizada, fosfatina, etc.

Cada sala tiene anexo un departamento de aseo provisto de banos, la-
vatorios, mesa de curacion, ete.

Las salas poseen un sistema de caiefaccion central de agua caliente v
los radiadores estan distribuidos segiun el cubaje de cada sala.

La ropa de las gnaguas se lava en un lavadero especial v se seca en in-
vierno por medio de una estufa de aire caliente,

Cuatro veces al afno se practica un aseo v desinfeccién general de las
salas, sin perjuicio del aseo cuotidiano escrupuloso.

Cada nifio dispone de 6 metros cuadrados de superficie v de un cubaje
de 32 metros ciibicos.

Las salas tienen naturalmente ventiladores y 4 horas oportunas se ha-
ce una renovacion franca del aire.

La iluminacién artificial es por el gas de alumbrado; pero actualmente
se piensa reemplazarla por la ilaminacion eléctrica.

El movimiento de ninos en el Pesebre es considerable, pues esta seccion
recibe todos los nifos que entregan por primera vez a la Casa, los que vuel-
ven enfermos 6 sanos de la lactancia externa, los ninos propios de las no-
drizas internas y atn ninos en viados de los hospitales mientras sus madres

I'If.‘-]'l'l!'.'l.l'll_‘('.l"'l'l l‘ll{ern]ﬁ.‘_\.

Los nifios sanos ¥ mayores de un mes vy los que han convalecido son
enviados 4 lactancia externa al cuidado de nuna nodriza hasta la edad de
54 6 anos.
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Esta nodriza tiene la obligacion de traer el nino a la Casa cuando en-
ferme v estando sano mensual 6 bimestraimente, segiim la edad del nino.

El nifio que es traido enfermo 4 la Casa, es visto por el médico residen-
te, el cual determina si dicho nifio puede volver con su nodriza 6 tiene que
quedar atendiéndose en el Pesebre, para volver 4 salir una vez que esté
sano. :

La mayoria de estos nifios de lactancia externa son criados en los cam-
pos vecinos 4 Santiago.

Las enfermedades mas comunes de que adolecen estos ninos vueltos de
lactancia externa son del aparato digestivo, del aparato respiratorio y de la
piel.

La mortalidad general de la seccién Lactancia ha sido durante los diez
iltimos afnos de 528 ninos anualmente, lo que da la cifra de 389, anual.

La edad de los muertos en este periodo de diez anos da el término me-
dio siguiente:

30 dias 3 meses 6 meses I afio 3 afios
i a a a a Tota

30 dias 3 meses 6 meses 1 afo 3 afios 6 anos
54.3 ! 207 153.7 60.7 44-4 10.0) 528

0 sea ‘

0,102 | %392 | o201 | op11d | %484 | 920 100

Las afecciones que producen mayor nimero de defunciones son la sifi-
lis congénita, la bronco-neumonia, las diversas enfermedades gastro-intesti-
nales y la debilidad congénita.

24 Seccidn, Casa

Cuando los nifios de la seccion Lactancia camplen seis afios son retira-
dos de la lactancia externa € ingresan a la Casa.

La entrada de nifios 4 esta seccion es anualmente de 120 (término me-
dio de los diez tiltimos afos).

La existencia media es de 664 nifios: 300 hombres y 364 mujeres.

La mortalidad es muy reducida: essolo de 9,0.86.

I a morbilidad comunmente es escasa, v sube por causa de epidemias
como el sarampion, la tos convulsiva.
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Las causas de defuncién, fuera de las enfermedades epidémicas, corres-

ponden ordinariamente 4 la tuberculosis.
Es de advertir que no hemos tenido en estos altimos diez afios enfer-
mos de viruela, debido 4 la vacunacion, que se practica sistemdticamente.

3.8 Seccidn, Talleres

Cuando los hombres de la seccion Casa, cumplen 11 afios ya ingresan a
esta seccidn que corre a cargo de los RR. PP. Escolapios.

Alli, ademas de la instruccion primaria que reciben, aprenden un oficio
de utilidad practica. Con este objeto hay establecido talleres de carpinte-
ria, sastreria y zapateria y ltimamente se ha fundado una escuela de mi-
sicos. Ll nino puede salir de los Talleres 4 los 18 6 20 afios apto para ganar-
se la vida honradamente.

El ingreso anual de ninos 4 esta seccion es de 50

La existencia media es de 250.

La mortalidad es minima, apénas alcanza al 9/,0.40.

II.—ASILO DE LA PROVIDENCIA DE VALPARAISO

Esta Casa fné fundada el 4 de Junio de 1858 y estia destinada 4 recibir
ninos expositos.

La entrada anual de nifios es de 100 mas ¢ menos.

La existencia diaria de ninos es de 300 de toda edad.

El régimen administrativo es andlogo al de la Casa de Huérfanos de

Santiago.

III.—CasSA DE LA PROVIDENCIA DE LA SERENA

Fundada el 18 de Febrero de 1872, recibe nifos de cualguiera edad.
La entrada anual es de 40 nifios.

La existencia diaria es de 160 nifnos.
El régimen interno es andlogo al de la Casa de Huérfanos de Santiago,

[V.—CASA DE HUERFANOS DE OVALLE
Fundada el 25 de Noviembre de 19ob. recibe huérfanos deo 4 5 afos

de edad. Tiene una existencia diaria de 30 ninos.

V.—ASILO DE LA PROVIDENCIA DE ANTOFAGASTA

Fundado el 1o de Marzo de 1go8. Tiene por objeto recibir nifios duran-
te el dia, 4 las horas en que sus madres van al trabajo.

HIGIENE
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Durante esas horas se les alimenta y asea.

Recibe nifios mayores de un ano, excepcionalmente menores de esta
edad.

La existencia diaria es de 80 nifios mas 6 menos-

VI.—CASA DE L& PROVIDENCIA DE TEMUCO

Destinada principalmente d la proteccion de los nifios de indigenas.

Esta Casa fué fundada el 24 de Febrero de 18g4.

Recibe ninos de 4 4 5 anos hasta 15 anos.

La existencia diaria es de 200 ninos de ambos sexos.

Alli se les educa y cuida hasta que pueden emplearse fuera del Esta-
blecimiento.

El Instituto de Puericultura
(Dr. Alcibiades Vicencio, Director)

Chile posee una extension territorial de 757,366 kilémetros cuadrados v
cuenta con 3.353,000 habitantes, segin el censo de 1910. En la misma fecha
su natalidad fué de 130,05z (38.8 por mil) v su mortalidad alecanzé a
106,073 (31.6 por mil).

Al considerar su movimiento demogrifico se advierte que su poblacion
e en la proporcion de 7.40 por mil, cuando dadas las condiciones zene-
s que aumentan el namero de habitantes de un pais esa proporcion de-
biera ser en realidad para Chile de 18 por mil.

El desarrollo demogrifico de un pueblo se apoya sobre la doble base
de su natalidad y de suinmigracion. El primer factor, el de la natalidad
esta va mencionado; el segundo el de la inmigracion, casi no vale la pena
tomarlo en cuenta. Efectivamente; en el ano anterior se registraron 2,561
inmigrantes en las oficinas del ramo en la Republica. Sin duda esa cifra es
inferior 4 la realidad porque no se ha tomado en cuenta d los llegados por
las vias férreas internacionales de la Argentina v de Bolivia, pero de todas
maneras la cantidad indicada de 2,561 inmigrantes en un ano basta para
poder afirmar que la fuente casi unica de donde mana la poblacion de
Chile es su natalidad, v que por tanto, su crecimiento es solo fisiologico.
segin la expresion de los demografos.

El alejamiento de Chile de todos los caminos frecuentados por el tra-
fico del mundo, las dificultades que para llegar 4 él han opuesto hasta haee
poco la cordillera gigantesca y el ocedno inmenso que lo estrechan entre si,
explican ¢l extrano fenomeno de su casi nula inmigracion.

Ahora bien; si Chile durante su aislamiento secular no ha tenido mas
base para su crecimiento demogrifico que el fisiologico v si su natalidad
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relativamente 4 su poblacion es elevada ¢4 qué se debe el hecho de que su
poblac én crezea en la proporcion de 7.40 por mil, cnando debiera hacerlo
en la de 18 por mil?

La respuesta la da su alta, su desproporcionaday podria decirse dado
su clima, su inmerecida cifra de mortalidad: 31.6 por mil.

Y sila observacion se detiene en este renglon de la mortalidad gene-
ral, ahondando un poco se encontrara la circunstancia desconsoladora de
que es la mortalidad infantil y sobre todo la referente 4 nifios menores de
un afo laque mas contribuye i inflar ¢se fnebre guarismo.

Efectivamente. en el ano 19og hubo en la Repablica 106,546 ninos de
esa edad vy de ellos perecieron 40,707.

;125 esto lo normal en los paises cultos ? Comparemaos:

Mientras en Chile de roo nifos menores de un ano fallecen 38; en
Bruselas v Rio de Janeiro mueren 12; en Londres v Berlin 11; Paris,
Buenos-Aires y Montevideo 1o, respectivamente.

Y bien se sabe que ain estas cifras se estiman todavia susceptibles de
reduccion y que en tal sentido se trabaja con ahinco tesonero é inteligente.

Ahora bien, el Instituto de Puericultura ha sido organizado para com-
batir ese espantoso exceso mortuorio de treinta mil ninos que ano a ano
van a podrirse en las fosas de los cementerios en vez d= ir a acrecentar, vi-
viendo, la energia de un pueblo joven que entra briosamente en la lucha
por la existencia.

Reducir esa vergonzosa mortalidad 4 los limites que reclaman el nom-
bre y la cultura de la Repuablica es resolver uno de los problemas que la
afectan en su vida misma, puesto que roza su futuro de nacion.

Iin medicina la palabra Puericultura significa «el arte de cnltivar los
ninoss.

Al organizar el Instituto de Puericultura se ha estimado que si se ocu-
para solo de los nifios haria un trabajo fragmentario, trataria Gnicamente
una parte del problema y no lo abarcaria ampliamente por entero. El nifio
si, pero la madre también.

Si bien es cierto que estrictamente considerados el uno y la otra forman
dos individualidades perfectamente autonomais, no es también menos ver-
dadero que en la realidad corriente de la vida esta separacion es mds apa-
rente que efectiva, al menos por todo el lapso de tiempo que se extiende
desde que el hijo prende en la santa entrana materna, como sacra chispa
de nneva vida, hasta que suelta definitivamente el seno que lo nutrié por
largos mescs con la esencia de su propia vitalidad. Que asi van ambos uni-
dos en la naturaleza: él, cual rama nueva que abre sus hojas de esmeralda
bajo la gloria del sol primaveral y ella, como el tronco robusto y firme que
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al darle su savia la sostiene contra los embates d=1 vendaval que amenace
desgajarla.

Este concepto de la estrecha solidaridad fisiologica, desde la impreg-
nacion hasta el destete, que existe entre la madre v su hijo constituye la
base fundamental sobre que descansa la organizacion entera del Instituto
de Puericultura de Santiago.

En él dividese el servicio en dos grandes secciones, a saber: la seccion
de madres v la de ninos.

SECCION DE MADRES

Esta se halla destinada 4 laasistencia gratuita de las mujeres indigentes.
Es necesario vigilar a la madre durante su embarazo, su parto v su puerpe-
rio, sin duda, pero también debe atendérsela fuera de estos estados, cuando
enfermedades propias de su sexo amenacen los 6rganos reproductores de la
vida. Esto es hacer Obstetricia v Ginecologia directamente, pero también
ello significa cooperar eficazmente al cultivo del nifo, 4 la Puericultura.

La atencion de las madres se subdivide en dos secciones: la de Obste-
tricia v la de Ginecologia.

Seccion de Obstetricia—Comprende la vigilancia del embarazo y la
asistencia a domicilio del parto y del puerperio.

Toda mujer indigente que esté embarazada puede recurrir al local del
Instituto en demanda de consultas gratuitas referente a su estado.

Cuando se acerca la época del parto solicita una tarjeta de asistencia
yla matrona del barrio 6 comuna en que ella vive la visita para imponer-
se de sn estado y también de las comodidades que su vivienda ofrece para el
trabajo de alumbramiento. En caso de especial pobreza se le proporciona
4 la enferma un poco de ropa blanca v algodon a fin de asegurar la limpie-
za del parto, de medicamentos tales como sécale v lisoformo v para conse-
guir la rapidez en la asistencia la matrona 6 el médico, si éste es necesario,
pueden ser mandados a buscar en coche, va que a veces de minutos depen-
den en es= trance tanto la vida del nino como también 1a de la madre.

En su primera visita, la matrona debe indicarle a la enferm« cémo debe
tener arreglado su cuarto v los demas elementos necesarios para su asisten-
cia, ya sean éstos utensilios, medicamentos, agua caliente, etc., 4 fin de no
ser sorprendida por el acontecimiento en aquel pobre hogar de tan mise-
T0S TECUTS0S.

Solo en el caso de una indigencia tan pronunciadi que comprometa la
limpieza absoluta que debe caracterizar la asistencia de todo parto, se le
aconsejara 4 la enferma que recurra a una Maternidad.

Y se procede asi porque uno de los fines de este servicio d= Obstetricia
4 domicilio es el de que la madre no abandone su hogar. Cuando ésto ocu-
rre los demas hijos quedan entregados a la buena voluntad de las coma-

B
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dres 6 amigas del vecindario, va que el padre forzosament: ha de atender
su trabajo, de ordinario fuera de la casa. Y esta ausencia prolongada de la
madre ficilmente llega 4 ser causa no solo de morbilidad smo también de
mortalidad para los ninos asi abandonados.

I£1 puerperio es atendido por la matrona, visitando 4 la enferma dos ve-
ces diarias durante los cuatro primeros dias v una vez los cuatro siguientes,

La matrona, que esta ya previamente instruida en los principios fun-
damentales de la crianza de los ninos, aprovecha estos dias para adiestrar
4 la madre en este delicado trabajo de la lactancia v combatir asi la igno-
rancia v los prejuicios de las mujeres del pueblo, ignorancia y prejuicios que
son la causa mas frecuente de la gran mortalidad de parvuolos en Chile.

Sialguna circunstaneia cualguiera viene a perturbarla marcha normal
del parto 6 del puerperio, la matrona aviza al médico del servicio para que
inmediatamente asista 4 la paciente. A

El dia Sibado de cada semana, las diez matronas con que cuenta el
Instituto para el servicio obstétrico a domicilio, concurren i la oficina cen-
tral v alli presentan sus libretas de asistencia, en que consignan todos los
datos clinicos de cada caso.

Iil Director y dos ayudantes que son especialistas en el ramo, las inte-
rroga sobre las diversas circunstancias de aquellos partos que ofrezcan al-
gun interes. Iin realidad estas breves conferencias, repetidas semanalmente,
tienen por objeto mantener alerta la instruccion técnica de la matrona v
equivalen en verdad 4 un curso de repeticicn en la materia.

A las matronas del Servicio les esta prohibido el ejercicio particular
de su profesion.

La Seccidon de Ginecologia esti destinada a las mujer
sitan un tratamiento médico 6 quirirgico para las afec
SU SEXO0,

Se cuenta para ésto con una consulta atendida por tres especialistas y
un anexo clinico compnesto de una sala de operaciones y de diez camas
para operadas.

Como se ha indicado antes, esta Seccion es indispensable, va que la
fecundidad de las madres depende del estado de salud de los érganos que
coneurren a la reproduccion.

Dada la gran cantidad de enfermas que pasan por el Instituto, no era
de perder la oportunidad de ilustrarlas respecto a la observacion vigilante
de ciertos sintomas, sobre cuya importancia v conocimiento precoz se in-
siste siempre en <a lucha contra el cancers. Las tarjetas, tanto de la Sec-
cion de Okstetricia como de la de Ginecologia, llevan impresas indicaciones
al respecto v las matronas deben llamar sobre ellas la atencion de sus
enfermas.

S i_'JHbl't)S (e nece-
iones propias de
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SECCION DE NINOS

Personal: La Seccion de Nifos del Instituto de Puericultura es aten-
dida por un médico-jefe v dos médicos-ayudantes, todos especialistas en
el ramo. Ademais, contribuyen a la asistencia de los ninos, diez matronas
que, aunque no dependen directamente de la Seccién, vigilan 4 los recién
nacidos v los siguen con visitas periodicas, como se verd mas adelante. Es-
tas matronas han recibido instruccién especial del jefe de la Seccién, sobre
los cuidados de losninos y los consejos que deben dar 4 las madres. Esta
instruccion se hace por medio de conferencias de puericultura y de reunio-
nes que tienen lugar los dias Sibado de cada semana, donde la matrona
expone al médico los casos que visita v lo consulta sobre las dudas que
ellos le han podido sugerir.

Funcionamiento: Pasados los primeros dias de recién nacido, durante
los cuales la matrona ha dado indicaciones especiales, sobre los cuidados
que se deben dar, el nifio es llevado al Instituto de Puericultura, donde es
prolijamente examinado v tomado el peso, datos que quedan anotados en
una hoja especial v colocados en un casillero por 6rden alfabético v con su
ntimero correspondiente, numero que lleva la madre del nifo en una tar-
jeta que servird para encontrar con facilidad la hoja correspondiente d la
historia del nifo en las futuras consultas.

Una vez examinado el nifo v la madre, si su estado lo requiere, se le
hacen todas las indicaciones concernientes a la crianza v demas cuidados
higiénicos de la primera edad v para que no olviden los mds elementales
preceptos, sele da 4 cada madre una hoja con instrucciones claras sobre
el particular y s les recomienda leerlas 4 menudo y someterse a ellas.

Si la madre tiene suficiente leche en los senos, se le pide volver en
quince 6 veinte dias para tomar nuevamente el peso al nifio y dar los con-
sejos que el caso requiere, v asi se sigue sucesivamente hasta enterar un
afo de edad, incluyendo las indicaciones del destete.

Cuando la madre por cualquier motive no puede criar a su hijo, se le
instituye la alimentacién mixta 6 artificial exclusiva, dando las indicacio-
nes por escrito de la manera de preparar las mamaderas y proporcionan-
dole leche pura y recientemente ordenada. Hasta hoy, la leche se reparte
simplemente hervida @ fuego directo, en recipientes que la misma intere-
sada trae; pero, en poco tiempo mas se instalard un aparato para hacer la
esterilizacion al bafiomaria por el sistema de Soxhelt v repartirlas en bo-
tellas cerradas.

Cuando el caso lo requiere se les da, ademas de la leche, harinas prepa-
radas en el mismo Instituto, con harina de trigo, polves de cacao y fosfato
de cal; esta mezcla se hierve largo tiempo, para producir la dextrinizacion
del almidon v hacerla de ese modo mas facilmente digerible.

Las consultas para nifios sanos se hacen los dias Martes, Jueves y Sa-
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bados. Los otros dias de la semana se hace policlinica, es decir, se atienden
los nifos enfermos; de ese modo se evita hasta donde es posible, que un
nifio sano, contraiga alguna afeccion por contagio de algan enfermo que ha
concurrido al Instituto.

Anexo 4 la consulta hay una pequena botica, para los casos que re-
quieran alguna medicacion.

Los ninos que han nacido bajo la vigilancia del Instituto, son visitados
periodicamente por la matrona que asistio al parto, la cual anota en una hoja
los datos principales referentes al estado de sus drganos. Los dias Sabados
que hay reunion con el médico-jefe de la Seccian, las matronas presentan
las hojas de anotaciones, las cuales son prolijamente revisadas v se dan
las indicaciones que noexijan una visita especial. Cnando la matrona en-
cuentra algin enfermo grave y que no ha sido traido al Instituto por cual-
quier motivo, uno de los médicos ayudantes lo visita y lo atiende 4 domi-
cilio, si suestado lo requiere.

CONCLUSIONES

De la exposicion que acaba de leerse resulta:

1.2 Que la influencia de la inmigracion en el crecimiento demogrifico de
Chile es casi nula;

2.9 Que dicho crecimiento se produce bajo la forma fisiologica, es decir
por natalidad;

3.9 Que siendo este factor bastante elevado, no rinde, sin embargo,
todo= sus opimos frutos;

4.9 Que el factor principal que contrarresta la influencia bicnhechora
de la natalidad es la enorme mortalidad de ninos menores de un ano. Ejem-
plo: el ano de 19og en el cual de 106,546 ninos de esa edad fallecie-
TON 40,707;

5.2 Que el Instituto de Puericultura tal como estd organizado sobre
la base de la atencion conjunta de la madre v del hijo, practicada minu-
cinsamente por especialistas de obstetricia v pediatria que se hallan dia-
riamente al habla para las necesidades de cada caso es el mas eficaz de
los medios con que hasta ahora cuenta el pais para luchar victoriesamente
en el sentido de rebajar la cifra vergonzosa de 40,000 parvulos fallecidos
anualmente hasta reducirse 4 la normal de 10,000 que reclaman nuestro
buen nombre v nuestra cultura; v

6.% Que para ahorrar estas 30,000 vidas perdidas annalments vy enri-
quecer con ellas las energias progres'stas de la Republica es menester que el
Instituto de Puerienltura extienda su influencia bienhechora a todo el te-
rritorio nacional y no quede circunscrito 4 la sola ciudad de Santiago.
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NOTA
Resumen estadistico de los servicios del Instituto de Puericultura

Asistencia de Madres: Servicios desde el 19 de Agosto de 1910 hasta
el 1.2 de Octubre de 1g911:

Seccidn Obstetricia: tarjetas entregadas, 1,428; partos asistidos, 1,010;
primiparas, 157; nacidos muertos, 11; partos de 2z gemelos, 8; de 3 geme-
los, 1; partos prematuros, 32; ninos prematuros nacidos vivos, 7; partos
prematuros de z gemelos, 2; abortos, 8; presentacion podalica, 4; de nalgas,
5; extraccion del nino en nalgas, 3; forceps, 4; versiones, 3; extraccion de
placenta. 1g; hemorragia port-partum, 17; placenta previa, 1; desgarradu-
ras del periné, 5; v un caso de cada uno de las formas siguientes: eclampsia,
ficbre puerperal, fiebre de origen intestinal, tifus, neumonia, parame-
tritis puerperal, obstruccion intestinal diagnosticada después del parto.

Seccidn de Ginecologia: Consultas, 750; curaciones, 1,817; operaciones,
18; (mortalidad, o).

Seccion de ntdios: Desde Agosto de 1g1o en que empezo 4 funcionar el
Instituto hasta Septiembre de 1911 se dieron g,490 consultas. Cada con-
sulta comprende el examen minucioso del nino v las instrucciones especia-
les que se dan a la madre, s=gian ¢l caso.

Papeletas: Para atender al servicio tiene el Instituto tarjetas de 4
paginas para ambas Secciones, con detalles de como puede obtener la
asistencia, domicilio de la matrona seccional, advertencias de lucha con-
tra el [cincer. Tienen tambi‘n las papeletas siguientes: de anotacio-
nes del nino, alimentacion, motivo de consulta, diagnostico, régimen v
tratamiento, peso, diagramas para la cantidad de leche, etc., de instraccio-
nes para la crianza de los ninos; de destete; de visitas posteriores; v bole-
tos para solicitar la atencion médica gratuita de madres y ninos.
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Reseiia sobre el «Servicio Sanitario» de los Ferrocarriles del Estado
en Chile.—1911

(Dr. Eduardo Garcia Collao, Director del Servicio Sanitario dela 2.* Seccion y Consultas
Técnicas de la Direccion General)

ANTECEDENTES

La topografia caracteristica del Pais, con sus cordilleras y sus valles,
sus montanas y hondas vegas, sus tempetuosos torrentes y cascadas, ha

Fabellon Sanitario Central, de la 2.2 seccion de ios Ferrocarriles

ado

del Es

obligado & resolver en la construccion de sus Ferrocarriles, un sinnimero de
complicados problemas de ingenieria.

En sus lineas es dificil encontrar alguna recta de algunos kilometros;
en cambio, las gradientes y violentas curvas, los taneles frecuentes y los
extensos puentes v elevados viaductos, se suceden como en pintoresco
desfile.

Por otra parte, el intenso trafico en sus 3,000 kilometros, que en su
mayor parte se hace por una sola linea, obliga a sus pesados convoyes a cir-
cular por ella, al mismo tiempo de ida y regreso. Ademas, otros factores de
ad deimprovisar elementos de servicio

orden interno, como ser, la necesid
en las lineas inconclusas, las deficiencias de algunos talleres provisorios, etc.
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v tantas otras circunstancias derivadas de esto mismo, explican bien la fre-
cuencia de los accidentes que originan heridos y que constituyen, puede
decirse, un obligado tributo de este arriesgado servicio.

Expuestos los empleados, en sus horas de trabajo, 4 una serie de fac-
tores. que atacan constantemente su salud, seria de suponer que en sus do
micilios encontraran, junto con el reposo, condiciones aceptables de vivien-
das, en donde reponerse del natural desgaste vital, en la diaria lucha del
trabajo y en tan precarias condiciones,

Desgraciadamente nio es asi; en sus habitaciones les aguardan nuevos

Carrnaje-ambulancia con el herido adentro y listo para marchar

enemigos de la vida, dado lo primitivo de sus construcciones y el descuido
de los preceptos higiénicos.

La intemperancia & que se entregan muchos de nuestros operarios,
quizas tenga su origen en el fatalismo que les origina, esa tenaz lucha de la
existencia.

Si 4 este penoso cuadro se afiade la lamentable ignorancia de conoci-
mientos higiénicos, queentre este personal domina, sera bien ficil darse
cuenta del enorme porcentaje de enfermos y heridos que arroja el Servicio
de nuestros Ferrocarriles.

%
* *

A principios del ano 1895, hice una presentacion al sefior Director Ge-
neral de los Ferrocarriles del Estado, para ensayar la creacion de una asis-
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tencia médica para el personal enfermo de la Empresa, necesidad que se ha-
cia cada dia mas imprescindible.

La Superioridad de los Ferrocarriles estimé atendible esa presentacion
y propuso la creacién de puestos médicosen las estaciones de Santiago y
Valparaiso,

Tarea larga y enojosa fuera narrar el desarrollo de este servicio, desde
su fundacién. el 15 de Abril de 1895, en una pequefia v modesta barraca de

Introduccion de herido en el carruaje Ambulancia

tablas, situada en la Estacion Central de Santiago, en medio de los desvios
y cambios de las lineas, hasta el Pabellon Sanitario, construido ad-hoc, once
afios después, y previo el conocimiento de servicios andlogos en Estados
Unidos y Europa, en donde hice, por encargo del Gobierno, estudios de su
organizacion y funcionamiento.

ORGANIZACION ACTUAL DEL SERVICIO SANITARIO DE LA SEGUNDA SECCION

DE LOS FERROCARRILES DEL ESTADO

La actual Linea Central de los Ferrocarriles del Estado, en Chile, se
extiende desde Cabildo & Osorno, con una extension de 1,062 kilémetros,
aparte de los Ferrocarriles aislados, y, estd dividida en cuatro secciones,
que, sinoson ignales en ext
sonal ¢ intensidad en el trafico.

La Primera Seccion, se extiende, por el Norte, desde Cabildo hasta

1sion, se equipararan por su numero en el per-
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Renca, abarcando el ramal de Llay-Llay 4 Los Andes y de Calera hasta
Valparaizo.

Cuenta con un Médico-Jele, residente en Valparaiso, ciudad principal,
en donde reside el personal superior de esa Seccién, y. una gran maestranza.

Completan la dotacién sanitaria, médicos en Calera, arranque del ramal
4 Valparaiso; Ligua, ciudad principal del extremo Norfe de la linea; y Llay-
Llay, arranque del ramal 4 Los Andes, en donde comienza el Transandino.

A la Segunda Seccién corresponden 637 kilémetros, con gg estaciones.
comprendidas entre Renca v Maule, abarcando los ramales de Santiago a

7 5 F

Sala aséptica, de operaciones

Melipilla, de San Bernardo al Volcan, de San Fernando 4 Alcones, de Curicé
4 Hualafé, de Talca & San Clemente y de Constitucion a Talca.

Esta seccién que comprende 4 la Capital del pais, v en donde residen
la Direccién General y las Oficinas Centralizadoras de Contabilidad, Maes-
tranza Central, con Anexosde la 1.2y 3.3 oficinas del Ingeniero Jefe de la
Via, etc., cuenta con un Médico-]Jefe y Consultor de la Direccién General,
un internista, un cirujano, un oculista, un Farmacéutico 4 cargo de la Far-
macia Central y Estadistica.

Con este personal y el de 3 practicantes de cirugia, se hace un servicio
permanente de atencion de heridos v consultorio médico durante cinco ho-
ras dianas, para el personal enfermo de la Empresa, atendiendo, ademas, a
los enfermos 4 domicilio, en el radio de la Capital y en las estaciones inter-
mediarias, entre Renca, Llo-Lieo y Hospital.

Cuenta, ademiés, esta Seccién, con médicos de la Empresa en Ranca-
gua, San Fernando, Curict y Talca, cabeceras de provincias y cindades po-
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pulosas, en donde existen talleres de maestranza dependientes de la maes-
tranza central.

La Tercera Seccién se extiende desde Maule hasta Victoria, y abarca los
ramales de Parral 4 Cauquenes, de San Rosendo 4 Talcahuano, de Santa Fe
a los Angeles, de Coigiie & Nacimiento, de Coigiie 4 Mulchén de Renai-
co 4 Traignén y de Temuco a Carahne.

Cuenta esta Seccion con cuatro Médicos; el Jefe, con residencia en Con-
cepeion, y los ayudantes, con residencia en Chillan, San Rosendo y Temuco,
que son las ciudades principales del trayecto y en donde existen instalacio-
nes de talleres de maestranza.

Por altimo, la Cuarta Seccién, en que esta dividida la red de los Ferro-

Fraccién de la Sala de curaciones

carriles chilenos, se extiende desde la estacion de Victoria hasta Osorno (y
en breve llegard hasta Puerto Montt), y comprende los ramales de Victoria
y de Valdivia.

Dispone esta Seccién del servicio de dos médicos. El médico principal,
con residencia en Valdivia v el segundo, con residencia en Osorno. Dichos
centros corresponden 4 las principales ciudades del trayecto. Ademads, exis-
ten en ellas instalaciones de talleres auxiliares de maestranza.

Quedan, por fin, los Ferrocarriles aislados del Estado, en donde ya co-
mienza 4 organizarse este importante servicio. Asi, el de Coquimbo 4 Ova-
lle cuenta con dos médicos que dividen el trabajo enla mitad de esa linea,
residiendo cada uno en los extremos de ella.
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En estos apuntes me propongo dar 4 conocer la organizacién y labor
completa, en un afo de trabajo, de la Segunda Seccién 4 mi cargo.

PABELLON SANITARIO CENTRAL.— SANTIAGO

En un pabellon de dos pisos, de material sélido y constriccion moder-
na y en lugar céntrico de la Estacion principal. se encuentra instalado el
Servicio Sanitario de la Segunda Seccion.

Su distribucién.—En la planta baja del Pabellén se encuentra, conve-
nientemente distribuido, en el ala derecha, el Consultorio Médico, con

Vista parcial de la Sala de Especialidades

dos Salas de Espera anexas, Sala de Examen y Sala de Guardia de Practi-
cantes. En el centro, Sala de Curaciones, yen el alaizquierda é indepen-
dientela Sala de Esterilizacion y la de Operaciones Asépticas, con entrada
y salida directa al patio.

En el segundo piso, se encuentran las Oficinas del Médico-Jefe, Consul-
tor de la Direccién General, con la Oficina de Estadistica, anexa. El ala
exterior la ocupan: la Sala de Electricidad médica y la de especialidades de
Ia vista, nariz, oidos, garganta, con su respectiva cimara oscura.

En el ala interior se encuentran: la Farmacia Central de la Empresa y
el Laboratorio Quimico Biolégico y Microscépico.
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El decir que este Pabellon es de construccion moderna (1908), hace in-
necesario agregar que se han consultado en él la aeracion, luz y calefaccion
necesarias, v que tanto su Sala de Esterilizacién, Operaciones Asépticas v
Curaciones diarias, son con pisos y muros revestidos de porcelana. v evitan-
do, en lo posible, los dngulos. Los servicios de bafio, lavatorios automaticos,
de agua caliente v fria (water-closet, etc.} son muy higiénicos.

Servicio de! personal médico de la Segunda Seccion de los Ferrocarriles
de! Estado

SERVICIO PERMANENTE DE «ASISTENCIA DE URGENCIA»

1.0 Nada es mas eventual que los heridos que ocasionan los accidentes
en los trenes y las maestrangas en sus talleres: asi, pues, para éllos, el Pabe-
lén Sanitario monta permanentemente la guardia, con el turno de su per-
sonal de Médicos y Practicantes de Cirugia.

Si en algin caso es recomendable la rapidez de accién y la prevision de
elementos de curacion, creo que en los mutilados en accidentes de Ferroca-
rril, se impone como en ninguno. «La vida va en ellos.

Por esto, aquella Guardia mantiene listo de dia v de noche, el material
de operaciones y curaciones, desde la mesa operatoria tibia, hasta los apara-
tos para hipodermoclisis v los tambores del autoclavo llenos de material
aséptico.

Nadie ignora que de esto depende la suerte futura del herido.

La disposicion de la Sala de Asistencia de Urgencia, hace que pueda lle-
gar directamente 4 su costado el wagon con los heridos. Asi, pues, cualquie-
ra de éstos que sea conducido por los frenes 4 la Capital, encuentra a toda
hora lista la Sala de Curaciones Asépticas, con el personal de Guardia
Permanente.

CONSULTORIO MEDICO DEL PERSONAI

22 Diariamente y durante dos horas en la manana v dos en la tarde, al-
ternadamente, asisten al Consultorio dos de los Médicos de la Empresa.

De cada una de las Salas de Espera, son introducidos hasta ellos, y por
orden riguroso de llegada los operarios y empleados de Oficinas que solici-
ten sus servicios.

En el Libro Iistadistico especial, se anota la fecha de su inscripcion que,
4 modo de cuenta corriente, le ha de servir durante todo el afo, anotando
en ¢l su edad, estado, ocupacion, etc. En seguida se procede 4 su reconoci -
miento en la Sala de Examen y, con el auxilio del Laboratorio, Cimara
Oscura, Electricidad, etc., se procede al diagnéstico que, con el tratamiento
respectivo, termina su inscripeion en el Libro Estadistico, indice ya citado.
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se comprende ficilmente el interés que parte del personal de la Empresa ha
de tener por aparecer con enfermedades que se deben al Servicio y cuya evo-
lucién dure los seis meses de licencia con sueldo que 4 éstos les acuerda
la ley.

SERVICIO MEDICO A DOMICILIO

32 Cualquier enfermo de la Empresa que por la naturaleza de su afec-
cién, necesite guardar cama, cuenta con la asistencia medica, gratuita, 4
domicilio, que le proporciona el Servicio Sanitario de los Ferrocarriles.

Para ello, un Médico del Servicio recibe los llamados en el Pabellon Sa-

Fracciin de la Sala de curaciones sépticas y de la cutis

nitario Central, y en seguida, se translada en carruaje al domicilio indicado,
prestandole todas las atenciones necesarias, enviando para el despacho
gratuito de la receta que ha menester el paciente en la Farmacia de la
Empresa, después de anotar los datos exigidos por la estadistica y certifi-
cando, ademds, en el formulario especial, el diagnéstico de la afeccion y
tiempo que ocupara en tratarla.

Completa este Servicio un confortable carrnaje ambulancia (tipo del
de asistencia pablica de Colonia) que, enganchado, aguarda 4 la puerta del
Pabellon Central, para conducir al enfermo 6 herido 4 donde lo solicite .

El constante apoyo que la Direccién General de los Ferrocarriles ha
prestado siempre 4 las obras humanitarias, estimula 4 confiar en que en poco
tiempo mas se han de iniciar los trabajos de un hospital modelo, propio de

HIGIENE 1
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la Empresa, dotado de todos los elementos modernos que auxilien a curar,
v pueda satisfacer los intereses sanitarios del personal.

VACUNACION Y RECONOCIMIENTO DE ADMISION

42 Los empleados de las maestranzas, Policia especial de los Ferroca-
Seccion de la via, etc., se remueven con frecuencia.
Los aspirantes para ingresar a

trabajar deben ser reconocidos
por elservicio médico de la Em-
presa, y llevar el V.0 B? sanita-
rio para poder optar al trabajo
que solicitan.

Desde la fundacion del Ser-
vicio se ha aprovechado esta cir-
cunstancia, para conseguir hacer
ctiva su vacunacion (estd en
= de ser obligatoria en el Pais)
¥ Previo un riguroso examen, se
le concede un certificado que acre-
dita la buena saiud v condiciones
fisicas para el trabajo 0, en su
defecto, se anota el diagnéstico
de la afeccion 6 invalidez que le
inhabilita para desempenar el
puesto solicitado.

Parece innecesario insistir en

ef

vi

¢l rigorismo que se emplea para
eliminar del servicio de Ja Empre-
sa a los que padezcan de cromato-

Fraccion dejla Farmacia Central seudopsia, lesiones del oido 6
afecciones contaglosas,

La listade las enfermedades

que incapacitan para el ingreso en el servicio de la Empresa, es la signiente:

1. Tifas (favosa y pelada). g. Albinismo.
2. Lupns ulceroso. 10. Miopia 6 hipermetropia pronuncia-
3 ~ciones ulcerosas de la piel, en da.
neral. II. Ausencia de un ojo.
4. »psia, histerismo, corea, vérti- 12. Tumores malignos 6 voluminosos
zos, afasia. de un ojo.
5. Alcoholismo. 13. Parilisis de los parpados.
b sis de todo género. 14. Ectropion, entropién y triquiasis.
7. Enajenacién mental 15. Tumor 6 fistulas lacrimales.
8. Daltonismo. 16. Exoftalmia muy pronunciada.
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17. Manchas considerables y perfora—
cion de la cornea. Estafilomas.
. Procidencia, adherencia y hernia de
iris.

1. Catarata.

20. Amaurosis. 4

21. Sordera pronunciada y erénica, aun-
que sea unilateral. Flujos otorrei-
cos de todo género.

22. Ansencia 6 destruccién de la emi-
nencia nasal.

23. Uzena y aliento [étido.

24. Polipos 0 otros tumores de conside-
racion.

25. Afectos escorbiiticos de la boca.

20. Torticolis por contractura, pardli-
SIS.

27. Infartos antiguos voluminosos de
los ganglios del cuello.

25, Bocio voluminoso.

2g- Laringitis cronica tuberculosa.

3o0. Afonia.

31. Mal de Pott.

32- Desviaciones exageradas de la co-
lumna vertebral.

33- Configuracién viciosa exagerada del

e

1

tronco
34. Espina bifida.
35. Caries y necrosis de la'_-. costillas,
tebras y del esternén.
30. Tisis pulmonar.
37. Catarro pu‘nmmr 6 bronquial cré-

nicos.

38. Asma, enfisema.

30. Afecciones organicas del corazén
(de las paredes, vilvulas 6 pericar-
dio).

40. Aneurisma de los grandes vasos del
tronco 6 de los miembros.
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41. Varices voluminosas 6 ulceradas.
42. Infartos considerables del higado 6

del bazo.

43. Hernias abdominales de todo gé-
nero.

44. Procidencia, pardlisis 6 tumores del
recto.

45. Fistulas del ano.

46. Ano contra natura.

47. Catarro vesical cronico y cdleulos
urinar

48. Albuminuria cronica.

49. }‘plS])d(lld‘\ fistulas uretrales y ve-
sicales.

50, Sarcoceles y varicoceles volumino-
S085.

51. Cicatrices amplias y retrictiles que
dificultan los movimientos de los
miembros.

52. Contractura y temblores erénicos de
‘cualquier cansa. i

53. Curvaduras exageradas, desigual-
dad 6 deformidad de los miembros.

54. Torceduras y luxaciones sin reducir.
Fractur | consolidadas.

55. Anquilosis ¥ pseudo-artrosis.

30- Osteosarcoma, necrosis vy caries,
exostosis y periostitis muy exten-
sas.

57. Infartos cronicos. hidartrosis, fistu-
las, tumores blancos y cuerpos ex-
trafios articulares.

58. Escrofulismo, tuberculosis, céincer,
reumatismo grave, diabetis y debi-
lidad constitucional.

). Deformaciones y anomalias que in-

dican un retraso en el desarrollo.
(Labio leporino, division de la bo-
veda palatina, etc., etc.)

URGENCIA, EN LOS ACCIDENTES

DE LA vIA

5.2 Cada uno de los trenes de pasajeros v de carga lleva en el wagan del
conductor, y entregada 4 su custodia, una Caja de Socorros Médicos que,
en reducido espacio y bien cubicado, lleva asegurado el material siguiente:

A). Uliles y enseres diversos

Un botiquin forma mo-

derna, grande._......... § 150.00
Un irrigador completo. . ... . 5.00
Una capsula de porcelana. . . 0.80
Una palangana de curacion. 4.00
Una lamparilla de alcohol.. . 4-00

Dos sondas acanaladas 2.00
Un cepillo paralas ufias. . .. 0.40
Un vaso graduado Go grs.. 0.70
Un ]'1[1011 germicida, .. .50

Un carretel tela adhes va... 2.40
Una caja hule seda ordin

5.00
Una docena vendas fl-"tT'lt la

ANCDAS. . v 4.80
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Una docena vendas franela
angostas............
Unhpapelén alfileres de 0ar|-
Un vasito para los 0103
n'embudo de vidrio
Un cuenta-gotas. . . .. 2
Una pera de goma. .---..--
Un hisopo y taza..--......
Un asentador. .........:--
Un tubo Faucher. ..........
Una yarda tela empldstica. .
\ledm docena tafetdn inglés
» paquetesgasa
h]clréﬁla..,.._ R
Media docena paquete ga,a
acido picrico. ... ..
Media (10cend venda-»j ].. .
» »  tubos catgut...
s SINApismos..
U na y media libra algodon
hidréfilo. ..c..--... Seaie
Dos vendas Esmach. .....
Dos sondas Nélaton.
Dos vasos ventosas.
Dos tubos seda aséptica. .. .
Veinte y cuatro tﬂbl]TifL‘\ ma-
dera i A e

B). Instrumental
U:ijeringa hipodérmica P.

Una tijera recta.
Una tijera curva
Un porta-algodén na.sal
Un baja-lengua.......... .-
Unestilete.........o.. ...
Una pinza curacién (dret,-
Foitol v IR S Son
Una nava]a.
Dos bisturies
Dos pinzas hemozlatlca&
PEANGES. o
Dos pinzas 3
chicas-...
Cuatro agujas sutura...-.--

C). Medicamentos

Vahdol ....._ ..
Sesenta gramos untLra}odo
» » :,olucwn fe-
rropirina al 25%...--.
Sesenta gramos de laudano
aydenham .............

3.60

1.20
0.60
0.60
0.20

Sesenta pastillas sublimado
de 0.50 grs. .. :
Sesenta gramos de Xerofor-

Sesenta gramos bromuro de
PO CASIC N -
Sesenta gramos dé extracto
pocién cordial..........
Sesenta gramos de tintura

Doscientos cincuenta gra-
mos aceite de castor......
Doscientos cincuenta gra-
mos de solucién boricada.
Doscientos cincuenta gra-
mos de licor Saturno.. ...
Doscientos cincuenta gra-
mos de alcohol de 40°. .
Doscientos cincuenta gra-
mos de éter sulfdrico.. . ..
Doscientos cincuenta gra-
mos de pocidn antiespas-
P b £ om0 Gppao o e oot
Doscientos cincuenta gra-
mosdelisolii s s
Una caja ampolletas ergoti-
na L R
Una caja ampoileld.-. morﬁ-
na L.Ch..............

Un frasco Adrenalina P, D..
Un frasco Ergotina Cadé. .
Un frasco ampolietab de ni-
tritode amilo . ........
Un frasco ampolletas de clo-
TOLOLMO. 2 5wt o e i
Un frasco sulfato de magne-
SI0 G 3
Un frasco polvos Vomitivos
(eméticos). .
Una caja c&paula.s anti-neu-
5 A SIS -
Un frasco bicarbonato de so-
Un frasco polvos de jabén. .
» » AMagnesia calcinada
H e ny e e
Un {nm o dcido citrico. .. ..
» jabén antiséptico
eten-o] e

D). Enla jeringa HIP. P-0.

Un tubo tabloides :ulfato
estricnina . aiteie n e e

0.00
2.00

0.40
0.bo

3.60
o.6o

1.00
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Un tubo tabloides sulfato clorh. cocaina..
de morfina. . ...... Un tubo ta]u]mcle» dlgualma.
Un tubo tabloides de sulfato » » tabloides de benzoa-
de morfina y atropina. . .. to de sodio y cafeina. .. ..

Un tubo tabloides de sulf.

Enla tapa de cada una de estas Cajas de Socorro, van impresas en ca-
racteres muy visibles y condensadamente las instrucciones sobre los prime-
ros anxilios & los heridos en caso de accidentes 6 de enfermedades repen-
tinas.

Los conductores v ayudantes de trenes pueden adquirir en el Curso
Practico, abierto en ¢l Pabellon Sanitario, lasinstrucciones sobre el correc-
to manejo de dichos botiquines.

En la Farmacia Central se practica periédicamente una completa revi-
sion de éstos, asegurando asi su conservacion y funcionamiento.

En las principales estaciones de la linea, sobre todo en las de trifico
intenso @ origen de ramales, se mantiene bajo la vigilancia del Jefe de Es-
cion, un botiquin (modelo grande), mas completo afin que el ambulante en
los trenes, para que sirva, no solo a las necesidades del personal (dispo-
niendo el médico regional de é1), sino que pueda ser utilizado en los acciden-
tes de la linea, caso de haberse destruido el del tren accidentado.

Proporcionalmente & la importancia de la Estacion, se dispone también
en cllas de camillas para la conduccién de enfermos 6 heridos, sean ¢ no de
la Empresa.

WAGON-HOSPITAL

6.2 La poca densidad de la poblacion del Pais obliga a que los principa-
les 6 los mejores recursos médicos, de hospitales-clinicos, profesores, etc., se
encuentren centralizados en la capital, y esta es la razon de que cualquiera
persona pudiente, cuando se enferma gravemente, trata de dirigirse 4 San-
tiago en busca de los mejores recursos para curarse.

Para evitarles el penoso viaje, hecho en las deficientes condiciones de
cualquier wagon de pasajeros, aparte del peligro que esto pudiera entrafiar
para el publico, tratindose de enfermedades contagiosas, se ha resuelto el
problema construyendo un wagén-hospital, ad-hoe, dotado de todo el con-
fort deseable y montados sus departamentos en condiciones de poderse prac-
ticar en su sala aséptica hasta operaciones de gran cirugia.

Asi este wagdn, previa tarifa, puede utilizarlo el cirnjano operador en
cualquiera estacion de la linea, y en un desvio aislado de ésta llevar 4 cabo
las operaciones, y en seguida viajar con el operado en muy buenas condi-
ciones hasta la Capital 6 lugar de su destino.

Este mismo wagon lo ocupa la Empresa, como carro auxiliador, en los
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chogues de trenes 6 donde fuere necesario atender varios heridos 4 la vez.

El tipolde este wagdn-hospital. por su tamafio, solidez y estabilidad,
corresponde al de los coches-salones epullmann», pero dividido en cinco de-
partamentos unidos entre si, y ademas de las puertas de los extremos, cuen-
ta con una muy amplia v lateral que corresponde al de la Sala de Desin-
feccion.

De piso impermeable y canalizado, de paredes sin dngulos v revestidas
de metal esmaltado de porcelana, lo que asegura su buena desinfeccion, tie-
ne dispuesta en su centro la Sala Aséptica de Operaciones, con mesa de ca—
lefaccién automatica € iluminada con un poderoso foco eléctrico.

Anexa tiene la Sala de Esterilizacién (Kny C. Scherer), cuyas paredes
estdn forradas de anaqueles de cristal. en donde est4 4 la vista el arsenal qui-
Tirgico.

Del otro lado y 4 continuacién se encuentra la Sala-Hospital, propia-
mente tal, provista de ocho literas ocultables en las paredes del wagbdn, lo
que permite ampliar 4 voluntad este Departamento, utilizando las que fue-
ren necesarias, caso de muchos heridos, 6 para los miembros de la misma fa-
milia del paciente que viajaren en su compaiia.

En uno de los extremos del wagén estd ubicado el compartimento de
enfermeros v practicantes con la dotacién necesaria de camillas v sin olvi-
dar los aparatos provectores de luz para iluminar a distancia.

El otro extremo de dicho wagén, lo ocupa el departamento del cirujano,
4 cuyo cargo va el convoy hospitalario.

Demas estd agregar que cuenta, por fin, con los anexos de cocina, bafio
con agua i presion, caliente y fria, sala de toilette, etc.

DESINFECCION DEL EQUIPO

7.2 La vigencia del Cédigo Sanitario en nuestro pais, con el denuncio
obligatorio y efectivo de las enfermedades contagiosas, evitara sin duda en
mucha parte la diseminacién de sus gérmenes, impidiendo la circulacién de
¢éstos en los trenes, peligro real, hasta hoy dia, y que se ha logrado neutra-
lizar en mucha parte con la desinfeccién frecuente del equipo de pasajeros.

Desde hace cinco afios estd establecido este servicio en las estaciones
principales de la linea, y se practica & la llegada de los convoyes y previo el
completo aseo mecénico del wagén.

Se usa, por ahora, el conocido procedimiento de la atomizacién de solu-
tos concentrados de formalina comercial. previo el cierro hermético del co-
che. Los pisos se frotan con pafos himedos en solucién de sublimado.

En los wagones-dormitorios se extreman estos procedimientos. envian-
do con frecuencia las ropas de camas 4 la estufa del Desinfectorio Piblico
de Santiago, que est4 ubicado en las inmediaciones de la Estacion Central.

Ademis, periédicamente se hace la desinfeccion de los talleres. bolete-
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rias, excusados, y la de los locales que estin destinados 4 ser depésito de
carga 0 equipaje que se supone infectado.

I.os mismos desinfectadores llevan 4 cabo la desinfeccion de las oficinas
y domicilios en donde pudiera existir personal que ha sufrido de afecciones
infecto-contagiosas.

SERVICIO DE LA FARMACIA

80 Cuenta el Servicio Sanitario de los Ferrocarriles del Estado, en el
Pabellon Central de la Segunda Seccién, con una Farmacia, montada 4 la
moderna y provista de un surtido completo de drogas, medicinas y especi-
ficos.

Un anexo especial conserva el material de curaciones y ortopedia. Una
maquinaria ad-hoc fabrica las vendas y apositos.

En una Sezcion separada € independiente funciona el Laboratorio de
Microscopia Clinica de Quimica Biologica.

MORGUE

00 Para la identificacion de cadaveres 6 reconocimientos médico-lega-
les, se ha destinado un sitio 4 propdsito para el objeto, un pequeno pabe-
116n, que reune las condiciones higiénicas necesarias.

ESTADISTICA

10. De todos los servicios aqui enumerados vy que sin interrupcion
funcionan en el Pabellon Sanitario, se lleva una rigurosa y completa esta-
distica.

Es ella la que ha guiado para las reformas y mejoras en la organizacion
del servicio.

Por esta circunstancia se le da toda la importancia que merece.

El cuadro adjunto, que va al final de esta resena, es el resumen general
de todos v cada uno de estos servicios durante el ano proximo pasado de
1910.

CONSULTOR TECNICO DE LA DIRECCION GENERAL DE LOS FERROCARRILES DEL
ESTADO

r1. A cargo del Médico-Jefe y Consultor, corren la Direccién y Super-
vigilancia de todo el Servicio Sanitario de la Seccién.

En consecuencia, le corresponde formar el presupuesto anual de gastos
y presentar la Memoria tambiea anual, ¢ informar, en su caracter de Con-
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sultor, sobre todos los problemas de sanidad ferroviaria que la Superioridad
le encomiende;

Practicar viajes semestrales para inspeccionar todos los servicios sani-
tarios de Ja Red Centcal, v un viaje anual al de los Ferrocarriles aislados, y
pasar al Director General los informes correspondientes; proponer las medi-
das de salubridad en oficinas, talleres y equipo de los Ferrocarriles:

Proponer ¢ informar sobre los nuevos médicos de los Ferrocarriles que
se contraten, v dictaminar también acerca de las solicitudes de licencia de
todo el personal médico de la Seccion;

Por fin, informar 4 la Direccion General sobre los casos de enfermos
peligrosos que deben ser excluidos del servicio.

CONCLUSIONES REFERENTES 4L SERVICIO MEDICO DE LOS FERROCARRILES
DEL ESTADO

Con la organizacién actual del Servicio Médico de los Ferrocarriles del
Estado, se encuentran visiblemente beneficiados el publico, la Empresa y
los empleados de la misma.

El Piblico se encuentra beneficiado con los auxilios que pueden pro-
porcionarle las bien provistas Cajas de Socorro que lleva el conductor en los
trenes de pasajeros, cajas cuyo contenidose ha especificado mds arriba; y
también con el auxilio inmediato que le prestan los médicos de lz linea en
caso de accidente.

Se beneficia, ademas, con la destruccion de los gérmenes de contagio que
pueden quedar guardados, sin la desinfeccion oportuna, en los carros dor-
mitorios. y en el equipo de pasajeros en general; é ignalmente sustrayendo
4 su contacto el personal enfermo 6 contagioso de la Empresa, mientras son
tratados por los médicos de ella.

Por altimo, se beneficia con la utilizacion del wagon-hospital y carruaje
ambulancia, ambos & disposicion de los pasajeros.

11

La Empresa se encuentra beneficiada con el reconomiento médico de
admision, que elimina al personal enfermo 6 invalidado, que de otro modo
ingresaria al trabajo como peligro permanente de contagio. y sin la robus-
tez necesaria para prestar 4 su servicio todo el contingente debido.

La lista de enfermedades que excluyen del servicio estd anotada en el
parrafo IV de este mismo trabajo.
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Se beneficia también porque solo se otorga licencia 4 los que verdade-
ramente la necesitan, y porque con la asistencia del personal médico propio
de la Empresa al piiblico herido en los accidentes, se economizan los cuan-
tiosos honorarios que antes se pagaban a médicos particulares.

Y. por fin, porque los informes del Médico Consultor de la Direccién
General han sido estimados por los abogados de la Defensa Fiscal como va-
liosos auxiliares para reducir & proporciones equitativas las sumas que co-
bran por indemnizacion los perjudicados por accidentes dentro 6 fuera del
servicio de la Empresa.

111

Los empleados de los Ferrocarriles del 12stado se benefician directamen-
te con la seguridad que ahora tienen de que los que ingresan & acompanar-
los en sus tareas, no los contaminaran tan facilmente, gracias al previo
examen meédico de que han side objeto.

Igualmente con el servicio médico constante que estd 4 su disposicion
en el Pabellén Central descripto en el principio, en donde se les da certifica-
do gratuito para sus licencias cuando tienen derecho a ellas y se les propor-
cionan, en ciertos casos calificados, los medicamentos recetados por los mé-
dicos particulares de los empleados.

Disponen también gratuitamente del carrnaje ambulancia para ser
transladados 4 sanatorios 6 4 sus domicilios cuando el caso lo requiere. Adn
se les proporcionan todos los aparatos ortopédicos necesarios para los que
se hayan lesionado en los actos del servicio.

Habiendo sido yo aquél & quien cupo el honor de iniciar este servicio, v
de dirigirlo desde quese hallaba en las condiciones mas modestas hasta
hoy en que satisface siquiera mediocremente las necesidades que esta llama-
do 4 remediar, no puedo menos que rendir mi piblico testimonio de agra-
decimiento 4 todas las autoridades ferroviarias que han tenido que interve-
nir en este servicio, y de nn modo muy especial al personal técnico que me
acompana, de cuya preparaciéon y laboriosidad no tengo que hacer sino
elogios.

Oueda mucho todavia por realizar para colocar este Consultorio 4 la
altura de los que he podido estudiar y conocer en otros paises mds adelan-
tados; pero cuando vuelvo la vista atras, v recuerdo sns principios, veo con
satisfaccion que tenemos algo que presentar no del todo avergonzados 4
nuestros visitantes.

Lo alcanzado estimula para seguir trabajando mds, y no desmayaré
hasta lograr lo que siempre ha sido mi ideal en este servicio: al establec
miento de la Casa de Sanidad, en donde en lecho comodo y propio pueda
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el herido, 6 simple enfermo de gravedad dela Empresa, recobrar la salud
quebrantada en las labores casi sismpre peligrosas de los empleados ferro-
viarios.

Este seria el necesario complemento de lo que hasta ahora he logrado
realizar.

RESUMEN ESTADISTICO DEL MOVIMIENTO HABIDO EN EL SERVICIO SANITARIO
DE LA 2.3 SECCION DE LOS FERROCARRILES DEL ESTADO EN EN ANO IgI0

Enfermos asistidos ...... e 8,451
LT O e . 4,028
Quemados. ... .. 87
Contusos. .. ... ... er 152
A ELICIOmEs T P 21
BT G LA i o e e e e 5 25
Cadéaveres recogidos. . . 22
T T A A e A R S R
Admitidogeoo e s s e 350
Rechazados. ... ... i U 17
Vacunados...... ... ....... .. o 638
REcetas s e = 0,758
Anidlisisde orinas.. .. .. .... ; o 150

» » sustancias médicas.. .. . .. IT4
PrepATACIONES - 2ottty e 1,483
Arreglo de botiquines. . ...... .. ..., 52
Carros desinfectados. .. .. .. S S ST Oy
Piezas desinfectadas. ... ... ... ... ... 25
Consultasmedicast o et 3,120

s



PARTE SEXTA

Sanidad Militar

Servicio Sanitario del Ejército — Servicio Sanitario de la Armada.
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Sanidad Militar

Servicio Sanitario del Ejeército

(Dr. Waldo Silva Palma, Cirnjano Jefe del Ejército).

La organizacion del Servicio de Sanidad en tiempo de paz comprende
un organo central, la Direccion de Sanidad Militar, Cirnjano de Division v
Cirujanos de Cuerpo.

SANIDAD MILITAR

Forma una de las oficinas en que se encuentra dividido el Ministerio
de Guerra teniendo como Jefe a un Cirnjano con el titulo de Cirujano Jefe
del Ejército v con el grado de Coronel.

Carro de enfermeros

Corre 4 cargo de la Sanidad:
19 La direccion del servicio médico del Ejército, de los hospitales mi-

litares y de las enfermerias.
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2.9 Sirve como 6rgano consultivo del Ministerio de Guerra en lo que
toca i la organizacion del servicio de sanidad y salubridad del Ejército,
tanto en tiempo de paz como en tiempo de guerra.

3.2 Propone al Ministerio €l nombramiento de los Cirnjanos 1:11“105
puestos que vacaren, v el cambio de destino de éstos, cuando asi lo exijan
las necesidades del servicio.

4.9 Organiza las listas de Oficiales de Sanidad de la reserva v tiene 4
su cargo la formacion del escalafén tanto de los Oficiales de Sanidad en
servicio activo, como los que prestaran sus servicios en tiempo de guerra.

Carro de Medicinas

5.2 Lleva la Estadistica del Ejército, publicando anualmente ¢l respec-
tivo boletin para lo cual se sirve de los estados que mensualmente remiten
los Cirujanos de cuerpo por conducto del respectivo comando.

6.2 Propone al Ministerio los reglamentos v Ordenes Ministeriales que
se refieren al Servicio de Sanidad del Ejército.

Vela porque los Oficiales de Sanidad completen tanto su instruc-
cion médica como la tactica sanitaria.

8.9 Informa al Ministerio, por medio de la Comision de Cirujanos, for-
mada por el Director, Secretario y Cirujano Mavor de la 2.2 Divisién, sobre
iro tanto de los oficiales como de la tropa.
daceién de los decretos, transcripciones y no-
n con el servicio de sanidad del Ejér-

los derechos a invalidez v 1

9.2 Corre 4 su cargo la
tas del Ministerio que tienen rela
cito.

1o. Tiene bajo su dependencia los depésitos de medicinas v dtiles, pro-
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Seccidn de earro de Medicina

Seccion de carros

veyendo semestralmente a las enfermerias de los cuerpos v llevando el
control defallado de los gastos.



"ERENCIA SANITARIA

CIRUJANOS DE DIVISION

Cada una de las Divisiones de que se compone nuestro Ejército tiene
como organo consultivo téenico un Cirujano Mayor del grado de Teniente
Coronel, bajo cuyas érdenes se encuentra todo el personal de Sanidad (Ci-
rujanos, sargentos enfermeros y camilleros), siendo ademas el medio de que
se sirven los cirujanos militares para dirigirse 4 la Sanidad.

Seccién de carro

Las tareas mds importantes que desempenan los Cirujanos de Divi-
si6n son:

.0 Visitar periodicamente las enfermerias de los cuerpos para impo-
nerse s1 los Cirujanos dan cumplimiento 4 los reglamentos v drdenes mi-
nisteriales vigentes. i '

2. Revisar los estados mensuales de enfermos que los Cirujanos de los
cuerpos le remitan, como también los pedidos de medicinas que éstos
hagan.

3.2 Revistar los camilleros de los distintos cuerpos al concluir la ins-
truccion y vigilar las tareas de la Compania de Ejercicios de Sanidad.

2 Tomar parte en el del Estado Mayor de la Division.

£ Proponer al Comando respectivo las medidas de higiene v salubri-
: crea conveniente

tomar.
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Seccion de carro

Carro de equipajes

CIRUJANOS DE CUERPOS

El servicio médico de los distintos cuerpos de nuestro Ejército es aten-
dido en los regimientos por Cirnjanos 1.9 (grado de Sargento Mayor), v en
los Batallones y Companias independientes por Cirnjanos 2.2, sélo excep-

HIGIENE
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cionalmente suelen ser atendidos por Cirnjanos de Guarnicion, algunas
companias independientes.

Desgraciadamente no existe ninguna ley 6 reglamento que fije los re-
quisitos necesarios para el ascenso de los Cirujanos. Penetrados de estos
inconvenientes ¢l Supremo Gobierno presento al Congreso, de cuva consi-
deracion pende desde hace un ano, un proyecto de ley sobre esta materia
y en el cual se da 4 los Cirnjanos rango militar.

Tampoco existe ley de retiro para los Cirujanos, en cambio gozan de

Carro de viveres

los derechos que concede la Ley de Montepio Militar 4 los oficiales del
5

ército.
Los Cirujanos de cuerpo tienen por obligacion:
1.2 Pasar revista diariamente después de las 8 A. M.
Enviar mensualmente 4 la Sanidad Militar, por medio del Coman-
do rh LL respectiva Division, un estado del movimiento de enfermos.

o Acompanar 4 su cuerpo v hacer vida de campana alojando en el
vivac tanto durante los grandes ejercicios de las unidades como durante
las maniobras, debiendo desarrollar las tareas tacticas sanitarias que le
indique el Cirujano Jefe de su Divisién v organizar también el Puesto de
Socorro de las tropas cada vez que tenga lugar un combate.

Para el servicio médico del cuerpo tiene el Cirnjano 4 sus drdenes: un
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Carpa tortoises vista de costado

Carpa tortoises vista de frente

sargento 1.° enfermero, un soldado enfermero v 4 camilleros por cada com-
pania, escuadrén 6 bateria.
Todos los conscriptos que ingresan anualmente

1 los cuerpos son vacu-
nados dentro de la primera quincena. Se T

uede decir que esta es una de las




340 V CONFERENCIA SANITARIA

pocas vacunaciones obligatorias que existe en el pais v que se lleva 4 cabo
con todo escrupulosidad, dando resultados verdaderamente halagadores.
Asi mientras en el ano Tgog azoté al pais una grave epidemia de viruela,
en el Ejército sélo hubo 1o variolosos con una dotacion de 12,341 soldados.

Mensualmente el sargento enfermero practica en presencia del Ciruja-
no un examen de los 6rganos genitales v de la piel.

Los enfermos con lesiones pasajeras reciben sus remedios v curaciones
en la enfermeria continuando en la cuadra; los mds graves y todos los que
tienen fiebre, pasan 4 la sala de la enfermeria, especie de sala de hospital,

Cantina Sanitaria

con capacidad para 20 enfermos. Solo excepcionalmente se envian enfer-
mos 4 las salas militares que existen en hospitales civiles (grandes inter-
venciones quirirgicas v enfermedades infecciosas febriles).

Para formarse un criterio del niimero de enfermos que son atendidos en
cada una de estas secciones, tomamos de la Estadistica Sanitaria del Ejér-
cito correspondiente 4 1gog los siguientes datos: Sobre 17,116 enfermos
que hubo en ese afo, fueron atendidos en la enfermeria 8,637; en la cuadra
7.823 v en el hospital, solo 656. Debe hacerse presente que la mayoria de
los enfermos atendidos en la cuadra podian desempenar casi todos sus tra-
bajos militares.

Las enfermerias de los cuerpos estan provistas de todos los medica-
mentos de uso frecuente v de elementos de curacion ¢ instrumentos que
permitan practicar pequenas operaciones de cirugia.
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SERVICIO DE CAMILLEROS

Anualmente reciben los Cirujanos 4 conscriptos por cada compania,
escuadrén 6 bateria para instruirlos en el servicio de camilleros. Estos in-
dividuos comienzan a recibir su instruccion después de haber estado en las
filas durante tres meses sirviendo como soldados. Son instruidos porel Ci-
rujano ayudado del sargento 1.9 enfermero, conforme a lo que ordena el re-
glamento para el servicio de cami-
lleros en sus capitules A, C, G, P,

O, (r a6) Ry V.

La instruccion de camilleros
dura 6 meses, siendo revistados al
final de ella por el Cirujano Jefe
de la respectiva Division. Al ser
licenciados anota en sus respecti- : e
vas libretas que han hecho este
servicio, pasando desde entonces
a formar parte de los camilleros
de reserva. Ademds de los cami-
lleros de cuerpo instruye el Cirn-
jano como camilleros anxiliares 4
los musicos.

COMPANIA DE EJERCICIOS DE
SANIDAD

Dos meses antes que sean i
cenciados los consceriptos, el co-
mando respactivo, en virtud de lo
que mandan los articulos 41 a 358
del reglamento de camilleros, in-
dica la fecha en que debe formarse con los camilleros de todos los cuerpos,
la Compania de Ejercicios de Sanidad.

El Cirujano Jefe de la Division en union con el Comandante de la res-
pectiva Compaiia de Tren, forman un plan de ejercicio el que sera comuni-
cado tanto al oficial que los dirija como al oficial de Sanidad que tenga a
cargo su vigilancia. Estos duran mas 6 menos 16 dias, de los cuales deben
destinarse por lo menos 4 para efectuar ejercicios en el terreno con carros
snganchados y simulando heridos por medio de individuos de tropa.

Ademas se llevaran a cabo dos ejercicios nocturnos de la misma indole.

Estas distintas tareas tienen por obieto, 1.2 mejorar v completar la
mstruccion prictica de los camilleros en lo que se refiere 4 la capacidad de

Cantina Sanitaria
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marcha en el trasporte de enfermos por terrenos dificiles v a la mstalacion
v carguio de carros de trenes lazaretos auxiliares.

2. Dar a conocer al personal de sanidad v camilleros, el se
Compania de Sanidad.

3.9 Dar ocasion a los oficiales y oficiales de sanidad para ej
el empleo conveniente de la Compania de Sanidad con relacién d supuestas
proposiciones de combate.

El Comando de la Division fija también la fuerza en oficiales, oficiales
de sanidad, camilleros y tropa de sanidad como también en individuos de

vicio de la

‘itarse en

Seccion de Compafia Sanitaria de Montana

tren y carros, proc

rando emplear, en lo que le sea posible, la misma dota-
cion de pié de guerra.

En este caso debe tener la Compania: un médico jefe (del grado de
mayor) dos médicos (del grado de capitidn) v tres médicos ayudantes (del
grado de teniente 1.2). Como equipo lleva: 8 car

os de enfermos con 8 ca-

millas cada uno, z carros sa1
visione

ios, 2 carros de equipaje y 1 carro de pro-

Ademais lleva 208 camilleros, 2 sargentos enfermeros, 7 cabos en-

fermeros v 12 enfermeros

La instruccion que reciben los camilleros durante estos ejercicios abar-
ca todo e! material de ensenanza del reglamento con excepeion de los capi-
tulos M y O que sélo se llevaran 4 cabo cuando asi lo ordene exceprional-
mente el Ministerio de Guerra
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Carro Sanitario de la Caballeria
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En el dltimo dia de ejercicios sera revistada la Compania por el
Comando de la Divisién 6 por un Jefe del Grado de Coronel que ¢l designe
siendo acompanado por el médico jefe de la respectiva Division.

Camillas improvisadas

Tanto el Jefe militar como el médico de la Divisién (Cirujano Mayor)
presentaran un informe por escrito de las observaciones que le hava suge-
rido la revista,

Cocina

EQUIPO ¥ SERVICIO DE SANIDAD EXN CAMPANA

Para los ejercicios de la Compania disponen los cuerpos de 2 cantinas
de sanidad provistas de los medicamentos, ntiles de curacion ¢ instru-
mentons mas necesarios, de canastos de curacion, de 6 camillas, 4 artolas,
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O

una caja de herramientas para hacer trabajos improvisados v una carpa
para enfermos con capacidad para 12 camillas ocupadas.

Camilla plegable

En caso que el namero de enfermos fuera mayor sc puede agrandar
esta carpa por medio del equipo portitil de carpa que lleva consigo cada

soldado.

a tres camillas

Aparato Brechot p:

Con todos estos elementos, que son transportados a lomo de muia, le es
posible al Cirnjano organizir en vivac enfermerias de acant mamiento.
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Al levantarse el vivac, los enfermos que no pueden marchar son envia-
dos al hospital més proximo por el ferrocarril v si esto no fuera posible, se
emplearan los carros de los Lazaretos de Campana 6 los de provisiones que

vuelvan desocupados,

Durante la marcha el servicio se hace del siguiente modo: los enfermos

Artola

leves son llevados en los carros del cuerpo,
siendo remitidos los graves al hospital mas
cercano.

En las marchas de grandes unidades de
tropa, ¢l Comando de la Division de acuerdo
con el médico jefe, ordena establecer puntos de

reunion de enfermos de ficil acceso, donde son
llevados todos los que se enferman durante la
marcha del dia, indicando los cirujanos, sargen-
tos enfermeros v camilleros que alli deben aten-
derlos. Generalmente se confia esta tarea al
personal de la Compania de Sanidad. Estos
puntos de reunién de enfermos solo deben fun-

cionar por pocas horas. Durante las maniobras cuando se desarrollan

combates, los cirujanos de
cuerpo deben pedir la venia
del Comando respectivo

I'r(i.l
nal y el elemento de sani-
dad de que disponen, un
Puesto Principal de Cura-
cion conforme a lo que or-
dena el reglamento del Ser-
vicio Sanidad en tiempo de
Guerra en los titulos 71
a 88,

sstablecer con el perso-

Los cuerpos de caballe-
ria que forman parte de una
brigada de caballeria cuen-
tan, ademas del material de
sanidad que tienen todos
los cuerpos, con un carro de
sanidad para caballeria
v otro de repuesto.

Con todo este material
forma el Cirujano Jefe de
la brigada, después de reci-

Artola cargada.

bir la autorizacién del comando v cuando hay probabilidad de contacto
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con el enemigo, un escaléon de sanidad ¢l cual funciona conforme a lo que
ordena el mismo reglamento en sus titulos go a 1o,

En caso que se opere en terrenos montanosos, que no permita el paso
de los carros de la Compania de Sanidad se reemplazan éstos por medio de
cantinas sanitarias, camillas plegables, cocinas, etc. que son llevadas i lo-
mo de mula, formando asi una Compania Sanitaria de Montana.
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Servicios Sanitarios de la Armada Nacional

(Dr. A. Adriazola, Cirujano en Jefe de la Armada)

El servicio de sanidad de nuestra Armada Nacional estd 4 cargo de un
persomal compuesto de médicos-cirujanos, farmacéuticos-practicantes, en-
lermeros-angarilleros.

Iste personal se rige por leves, decretos supremos, v disposiciones del

Escuela General Baquedano

Director General de la Armada;en el desempeno de sus deberes y alcances
de sus atribuciones, ha de cenirse 4 un Reglamento especial.

El personal de cirujanos tienc el rango, consideraciones y sueldo del
grado militar que inviste, v son equivalentes a los d= los oficiales de guerra
hasta el grado de capitdan de navio inclusive, por ahora. (La nueva ley de
sucldos que estd en proyecto, pendiente en el Congreso Nacional, eleva has-
ta Contra-Almirante el grado de los cirujanos).

Los grados y rangos correspondientes de los cirnjanos de Marina son

los siguientes:




SANIDAD NAVAL

Comedor de la Escuela Naval
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CLASES RANGO

Cirnjano mayor de Escuadra.. . Capitan de Navio

Cirnjano mavor de 1.¢ clase.... Capitan de Fragata
Cirujano mayor de 2.2 clase. . .. Capitin de Corbeta
Cirujanorm:o. == s Teniente 1.

Cirujano 2:. . . Teniente zo

Cirujano 3.9... .. Guardia-marina de 1.0 clase

Diormitorios de la Escuela Naval

Los farmacéuticos y enfermeros tienen las graduaciones que se indican:

PLAZAS GRADUACION
Farmacéutico mayor........... Plaza especial para el Arsenal
Farmacéutico 19.. Sub-oficial
Farmacéutico 2.%...... ..... Sargento de Mar de 1.2 clase

......... .. Servidumbre
fermero 2.%........o.0on... Servidumbre

: “cion técnica v administrativa de la sanidad naval estd 4 cargo
de un jefe superior, que se¢ denomina Cirujano en Jefe de la Armada, y su
ndencia técnica consultativa de la Superioridad Naval.

icio, se manifiesta en el

oficina es una dej
El me

cuadro siguier

funcionamiento de este ser

msmo 3

1te
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Lavatorios dela Escuela Naval

Jin-jint-su en la Escuela de Aspirantesa Injenicros
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CIRUJANO EX JEFE DE LA ARMADA
Cirujano de insignia del Apostadero Naval de Magallanes
Cirujano de cargo del Hospital del Apostadero de Magallanes.
Cirujanos de cargo de Enfermerias de buques dependientes del Apos-
tadero.

Farmacéuticos 4 cargo de botiquines de escampavias.

val de Talcahiano

Cirujeno de insignia del Apostadero N

Cirujann de cargo del Hospital del Apostadero de Talcahuano.

Jiu-jiut-su en la Escuela de Aspirantes a Injenieros

Cirujanos de cargo de Enfermerias de buques dependientes del Apos-
tadero.

Cirujanos de cargo de Enfermerias de buques en desarme.

Cirnjanos de cargo de Enfermerias de los Grupos del 2.° Batallon Arti-
lleria de Costa.

Cirujano de insignia de la Escuadra

Cirujano de cargo de Enfermerias de Buques de esa E
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Alumno de la Escnela de Aspirantes & Ingenieros, Campedn v ganador del tivo de la bala

Farmacéuticos i cargo de Botiquines de Destroyers pertenccientes i esa

Escuadra.
Cirujanos de c:
necientes a esa Escuadra.
Cirnjanos de cargo de enfermerias de buques sueltos.
Cirujano de cargo de Enfermeria del Deposito de Marineros del Depar-
tamento v Oficina de Reclutamiento de la Armada.
Cirnjano de cargo de Enfermeria de los Arsenales de Marina.
‘nales de Almacenes de Farmacia y Mate-

'go de Enfermerias v botiquines de Transportes per

Jefede la 6.4 Seccicn de Ars

rial Sanitario.
Cirujano de cargo de Enfermeria de la Escuela Naval v Enfermeria de

la Escuela de Ingenieros.

HIGIENE
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Salto de la garrocha por un alumno de la Salto de la garrocha segundo tiempo

Escuela de Aspirantes i Ingenieros

Partida e una carrera pedestre
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Cirujano de cargo de Enfermeria de los Pontones y Escampavias del

Depésito y Seccion de Vacuna en id.
Cirujanos de cargo de Enfermerias de los Grupos del primer Batallon

de la Artilleria de Costa.
Cirujano Dentista de la Seccion Dental, en el Departamento.
Cirujano de cargo del Hospital Naval, en el Departamento.

Oficina de Sanidad Naval en el Departamento.
El abastecimiento de medicinas y material sanitario de los hospitales

v enfermerias de buques v reparticiones navales, lo hacen los Arsenales de

Ejercicios de gimnasia

Marina porsu 6. Seccion, llamada «Seccion de Farmacia», 4 peticion de los
Cirujanos de cargo que oportunamente formulan sus pedimentos. La trami-
tacion de éstos la hace el Cirujano en Jefe.

Estasideas generales dan unaidea mds 6 menos exacta del personal
sanitario, v el Reglamento al cual se cifie en el desempefio de su cargo con-
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Sala de gimnasia de la Escuela Naval

Galera metilica del Dr. Auffret, modelo reglamentario
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tieneen todos sus detalles disposiciones que le sefialan a) sus deberes y atri-
buciones, b) el régimen administrativo, ¢) instrucciones técnicas, v d) regla-
mentos, disposiciones y formularios.

*
L

a) Los deberes y atribuciones del personal estan detallados en 122 ar-
ticulos que, dando organizacién al servicio, indican las obligaciones al Ci-

s para transporte

rujano en Jefe, 4 los Cirnjanos de Insignia,d los Cirujanos de cargo, 4 los
Cirnjanos-ayudantes, al Farmacéutico Mayor, & los Guarda-Almacenes, a

las distintas comisiones que toca desempenar al personal sanitario en todo
el servicio.

b) El régimen administrativo esta contenido en z1 articulos que son

otras tantas disposiciones que senalan el funcionamiento del se
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Ciase de vendajes en la Escuela Aspirantes 4 Ingenieros

Hospital del fuerte Va

i}
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*

c¢) Las «instrucciones técnicass referentes a la salubridad, higiene v me-
didas sanitarias para los buques v secciones navales. comprenden la higiene
de la tripulacion, higiene del buque, lucha contra las enfermedades evitables, é
higiene del equipo que permanec: en los paises cdlidos.

Todas estas instruceiones dadas en 164 articulos tratan esos interesan-
tes temas en forma precisa, y sus indicaciones han de observarse con el ca-
Se ensefian también las precauciones que deben

racter de reglamentarias.

Arsenales de marina. Seccion de Farmacia

observarse en los ejercicios de tiro al blanco. en campana, antes del comba-
te y en los accidentes,

#*
EE ]

Para los buzos se dan instrucciones especiales que evitardn los acciden-
tes propios de sus faenas.

Contra la tuberculosis se indican medidas preventivas, y para precaver-
se de las enfermedades venéreas se dan las instrucciones del caso.

Para el servicio de campana v tiempo de guerra, se dictan disposicio-
nes sanitarias de caracter general y las especiales referentes d los deberes
del personal de sanidad en el combate, sobre los puestos de socorros, sitios
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Pulverizador ¥ aparato Claytor fectador

Estufa de desinfeccion por vapor bajo presion, modelo reglamentario
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de acceso & éstos, y para el alojamiento a heridos, v su transporte en apara-
tos adecuados.

El Buque-Hospital también esta consultado con las caracteristicas que
ha de tener su personal, material v demas condiciones que debe reunir.

2n los reglamentos, disposiciones v formularios se trata del ingreso del
personal general 4 la Armada, v de su retiro, considerados bajo el punto de
vista de salud; la hospitalizacién de enfermos.

La estadistica médica se forma con los cuadros numeradosde 145 v

T.a ¢Lautaros escuela de grumetes, largando velas

que corresponden a movintientos de enferinos, enfermedades observadas, cau-
sas de muerte, causas de licenciqmiento del servieio v operaciones practicadas.

El aprovisionamiento de los articulos sanitarios también tiene su re-
glamentacion, y los pedimentos ya sean ordinarios 6 extraordinarios pasan
por una tramitacion que se hace necesaria para fiscalizarlos debidamente.
La Secci6n de Farmacia de los Arsenales de Marina. que es el parque sani-
tario, provee a todos los bugues y secciones navales de medicinas, ttiles,
material de curaciones y enfermerias, instrumentos y aparatos de desinfec-
cién y esterilizacion que indican los reglamentos del caso.
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Iiscuela de grumetes formada

La sLautaros, con velas desplegadas
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&
E

La hospitalizacion de enfermos se hace, en Valparaiso, que es el Depar-
tamento de la Marina, en el Hospital Naval (seccion especial del Hospital
de Caridad de San Juan de Dios), compuesto de tres salas de 26 camas cada
una, para marineria v un pabellon para oficiales con 3 departamentos (co-
medor y 2 salitas con 6 camas).

En cada uno de los Apostaderos Navales de Talcahuano y Punta Are-
nas existe un hospital de 30 v 4o camas respectivamente.

En Talcahuano, en donde dentro de poco se instalard la mayor parte
de los servicios navales, se ha determinado vala construccion de un Hos-
pital Naval Modelo; su ubicacién es bastante acertada, pues 4 la extension
de terreno, altura, orientacién, sus cualidades de salubridad, se une la pro-
ximidad y relativo ficil acceso al future establecimiento, de todos los en-
fermos de los buques, cuarteles, de las fortificaciones del mas importante
apostadero naval del pais. v en donde se concentrard seguramente el grueso
del material de gnerra 4 flote y de sus tripulaciones,
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Tuberculosis y movimiento antituberculoso en Chile

(Dr. Ernesto Soza)

La peste de los blancos, nombre con que nuestros indigenas de la épo-
ca de la colonia designaban la Tuberculosis hasta esa fecha, era descono-
cida entre e¢llos. No huian del ejército espanol, pero si de un blanco que
tosia; veian en él un enemigo que no podian derribar v como no conocian
los medios de defensa, huian. El espanol, hombre mtrépido, pussta su vis-
ta en las costosas conquistas de lanreles y fortunas y acostumbrado 4 la
atmosfera tuberculosa, no se apercibe del peligro, v silo teme, por apatia
no lo rehnye. El indigena atacado por dos enemigos formidables, el arcabuz
vy la tuberculosis, mientras que huve desesperado de éste, se vuelve un fu-
rioso leén contra aquél. Pasan los anos, se suceden las generaciones v en la
mezcla de ambas razas se deja entrever en cada uno el temor del indigena a
la vez que la apatia del blanco.

Sabemos que en el heredo-tuberculoso, sus procesos evolucionan ala fi-
brosis, de donde su larga vida de tosedor yen que la estrangulacion de su
circulacion pulmonar los hace ser presa de fendmeno de asistolia crénica.
(Dispepsias, artritismo, perturbaciones cardiacas, especialmente en relacion
con el ventriculo derecho). Al contrario aquel en que sus antepasados no
han sido tocados por esta afeccion, sus procesos toman una marcha avuda
v con tendencia 4 la degeneracion caseosa. Asi tenemos en el sur los pata-
gones v fueguinos, razas aun indemnes, que a la primera poussée de inva-
sion de la tuberculosis, mueren antes de sesenta dias por una granulia. La
Orden de los Salesianos establecida en Punta Arenas con objeto de ci-
vilizar v ensenar 4 leer 4 esos indigenas, recogio cuatrocientos en la postri-
meria del siglo pasado, de los cnales al cabo de siete anos no quedaban
sino treinta y los trescientos setenta restantes habian sucumbido victimas
de una tisis rapida, en su mayor parte, con excepcion de unos pocos, en
quienes apenas se noto los primeros sintomas de enfermedad se les aban-
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doné d su vida némade anterior, debido & lo cual pudieron escapar de esta
plaga.

Quizas sea debido 4 esta mezcla de una raza aguerrida con otra in-
demne, el gran desarrollo que la tuberculosis clasica 6 tisis ha tomado en-
tre nosotros, al contrario de la esclerosis bacilar del pulmén que es mas rara
aqui que en los paises europeos. Asi tenemos que en Paris y Berlin las es-
tadisticas de la Morgue acusan que estd tuberculizada la poblacion segin
los diversos autores entre un 75 v un g59%,, mientras que la estadistica de
antopsias de la clase de anatomia patologica de nuestra Escuela de Medi-
cina arroja solo un 70.49%,. Es el mismo motivo porque la tuberculosis
clisica del pulmdn tiene aqui mas tendencia 4 la agudeza, al contrario que
en Europa, que tiene mas tendencia a la cronicidad.

Resrecto de la tuberculosis clasica tenemos que para todo Chile la
mortalidad por tisis es de un 17.529,, 6 sea de la quinta 4 la sesta parte de
las defunciones, yen puntos en quela poblaciéon es mas densa, tenemos un
promedio annal de 28 .09, 6 sea de la 3.2 4 la 4.0 parte del namero total de
defunciones.

En todas partes del mundo la mortalidad por tuberbulosis en los cen-
tros poblados es superior i la de los campos. Entre todos los coeficientes
que contribuyen 4 este aumento, deseo referirme muy especialmente al del
aire mas cargado de polvo en las cindades debido al mavor trifico. Es por
este motivo que, v. gr., en Berlin y Paris se riegan las calles cuatro 6 mas
veees al dia. Desde el primer afo que se tom6 esta medida en la primera
de las cindades nombradas, la mortalidad disminuyé en 18,000 casos al afo.

Desgraciadamente en nuestra capital, de este saneamiento del aire no
se hace sino un simulacro, pues la escasez del agua potable v la exigna ca-
ja del Municipio no permiten hacerlo debidamente, v los habitantes deben
soportar el inflar sus pulmones conun aire inadecuado por tener en suspen-
sién toda clase de inmundicias reducidas 4 polvos.

Esta enfermedad entre nosotros se presenta en todas sus partes cono-
cidas, v en todas las clases sociales. Una estadistica 4 este respecto no es
posible: las clases acomodadas tratan de ocultar hasta la defuncién por
tuberculosis v los casos felices nadie toma cuenta de ellos, mientras que los
pobres, por ignorancia, no designan con su verdadero nombre la causa de
la muerte; v. gr., 4 la tuberculosis pulmonar le dan el nombre de pul-
monia, con cuya denominacién la inscriben en el registro civil, ingresando
asi al nimero de las pulmonias agudas, que también se inscriben en gene-
ral con ese nombre. La meningitis tuberculosa se inscribe con el simple
nombre de meningitis. Asi también inculpan 4 veces una de sus complica-
ciones, v. gr.: una gran parte de las defunciones por diarreas, correspon-
dia 4 la tuberculosis. Es por estas causas que nuestra estadistica de la
tuberculosis peca por su base v nuestra mejor referencia es la estadistica
de la clase de anatomia patolégica de la Escuela de Medicina y del servicio
de autopsias de nuestros hospitales.
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Nuestros poderes pablicos aun no han correspondido con algunas medi-
das practicas al movimiento universal en contra de la tuberculosis. En 26
de Junio de 1897, el Supremo Gobierno nombré una comision con el ob
de estudiar la instalacion de un sanatorio para tuberculosos. Esta comisicn
eligio su emplazamiento como sanatorio de altura en el lugar denominado
«Rincon Grander, del fundo Apoquindo, de los Rvds. Padres Dominicos, 4
1,130 metros de altura sobre el nivel del mar. E< una vasta y preciosa pla-
nicie abierta al noroeste i distante una hora al oriente de Santiago, por ca-
mino suave. Esta comisién elevo su informe al Gobierno el 5 de Septiembre
de 1goz, después de estudios muy completos.

Posteriormente no ha vuelto @ preocuparse de estos asuntos y dicho
proyecto presentado por la comision estd en el archivo del Ministerio del
Interior.

IEn cambio, algunos movimientos sociales se han producido desde el
ano 1gol a esta parte.

in el primer Congreso Médico Latino-Americano celebrado en Santia-
go en Diciembre de ese ano, el que suscribe tuvo la honra de someter 4 di-
cho Congreso la creacion dz la «Liga contra la Tuberculosis». Nuestro que-
rido profesor Dr. Ugarte Gutierrez, 4 continuacién, propuso que en lugar
de fundarse una liga nacional, se creara la liga internacional. Esta mocion
se aprobd por unanimidad y se entrd i constituir la mesa directiva eligien-
do al Dr. argentino sefior Coni camo presidente, al Dr. chileno sefior Lucio
Cordova como secretario v al Dr. A. del Rio como organizador de la Liga
chilena, v uno de cada una de las naciones latino-americanas alli represen-
tadas para que la fundara en su propio pais.

Iin Julio de 1got se dieron los primeros pasos v nuestra Liga nacional
quedo constituida. Las primeras medidas fueron crear ligas departamenta-
les, divulgar las medidas profilicticas generalmente aconssjadas, fundé un
dispensario antituberculoso, para cuyo plan de desarrollo, imitando lo que
se hace en otras naciones, se solicitd el concurso de las senoras de Santiago
de donde nacid una nueva Liga que trabaja independientemente con el
nombre de «Asociacion de Senoras contra la Tuberculosisy Ll sistema de
atencion 4 los enfermos era el usado en los dispensarios antituberculosos de
Edimburgo desde hace mas de 20 afios ¢ implantado después por Calmette
en Francia. Posteriormente ha fundado un Sanatorio Maritimo en la vecina
costa de Cartagena para atender i ninos convalescientes, escrofulosos 6
afectados de tuberculosis dseas. Sus escasos recursos no le han permitido
extender mas alli sn accién enuna lucha que es la mas cara de cuantas
pueden afectar 4 una sociedad. Conla ayuda del Supremo Gobierno se es-

pera si dar un gran paso, cual es, la ereccion de un sanatorio de altura.

y nas como elementos de difusion ha organizado una comision de
conferencias y publicado cartillas que ensefian la profilaxia de esta enferme-
dad. Tienesu 6rgano de publicidad que se distribuye gratis entre sus aso-
ciados, denominado «Heraldo de Higiene Socialy. Esta institucion tiene mas
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de 500 socios y cuenta con una subvencion fiscal de S 20,000 papel anuales.

La ¢Asociacion de Sefioras contra la Tuberculdsisy, como lo he dicho,
tiene vida independiente y prospera, cuenta con dos dispensarios anti-
tuberculosos, el nam. 1 situado en la avenida Independencia nim. 813 y el
ntm. 2 en la calle Santa Rosa nam. 8gI.

Cuenta con ui nimero muy crecido de socias y una subvencion fiscal.

Ademas, de varias otras entradas, v. gr., de la contribucion de las
apuestas mutnas v varias fiestas de beneficencia, conciertos, beneficios tea-
trales, etc., todo lo cual es debido al empeno de esas dignas senoras.

El cuerpo médico de Valparaiso, en el cual debemos reconocer como el
alma en este movimiento anti-tuberculoso, al distinguido Doctor don En-
rique Deformes, ha fundado también un dispensario anti-tuberculoso en
dicho puerto que llena muy satisfactoriamente su fin.

La caritativa v respetable senora Dona Juana Ross de Edwards ha

obsequiado para ese fin, una casa v la suma de dinero necesaria para su
mantencion. Asi mismo hizo construir en la ciudad de los Andes, un Sana-
torio para atender enfermos del pulmon, el cual, aunque no cumple con las
debidas reglas de construccion, ubicacion v emplazamiento, llena sin em-
bargo un gran fin, albergando una cantidad de infelices que de otro modo
no podrian practicar un tratamiento climatérico provechoso.

No debemos olvidar otro distinguido vecino de Valparaiso, gran filin-
tropo, Don Carlos van Buren, 4 cuyo empuje y generosidad, se debe en gran
parte el auge alcanzado por la lucha anti-tuberculosa en el vecino puerto.

A 120 metros sobre el mar v a 29 kilometros de Valparaiso, se¢ ha fun-
dado ademas un sanatorio de llanura, para tisicos no reaccionables y para
enfermos incurables de otras afecciones.

La tuberculosis bovina tiene tomado su buen campo entre nosotros.

La Municipalidad tiene establecido en el Matadero Publico de Santia-
go un buen servicio de imspeccion de las carnes ¢ igual cosa pasa en Valpa-
raiso v en las demas principales cabeceras de provincia.

Cliinas.—La generalidad de nuestros climas son fatales para la aten-
cion de los tuberculosos. En casi todas las naciones del hemisferio norte
cuando se trata de emplazar un establecimiento para curar esta enferme-
dad, se busca en primer lugar un punto defendido del viento norte que es
el frio.

Los vientos alisios se encargan por lo demis de regularizar la tempe-
ratura.

Se deben evitar la vecindad de los rios, vegas v nieves perpetuas que
contribuyen mucho @ los cambios de temperatura.

Nuestro territorio es una lonja de terreno bastante angosta entre la
cordillera de los Andes y el mar Pacifico, su suelo en general de gran pen-
diente presenta numerosisimos puntos 4 diversas alturas, las nieves perpe-
tuas mas 6 menos cerca v numerosos rios que conducen el agua de los des-
hielos 6 vertientes de que estin sembrados en todas partes.
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Los vientos alisios pasan a mucha altura debido 4 la gran elevacion de
la cordillera de los Andes, asi es que nos falta ese medio de regularizacion
de nuestros climas v en cambio el viento sur que llega a la caida de la tarde
v el que baja de las montanas al venir el dia, hacen sufrir muy grandes va-
riaciones al termometro. Sin embargo, tenemos puntos donde podemos
¢

ir nuestros enfermos con gran ventaja v estos son felizmente numero-
505 y colocados en todas las alturas deseables.

Como clima de altura los mas famosos son: San Antonio de Atacama,
valle del Huasco (Vicunia), Valle del Aconcigua. Varias ensenadas mas 6
menos defendidas de los vientos.

Aqui tenemos un punte perfectamente defendido de los vientos sur y
terral 6 de la cordillera, muy afamado para el tratamiento de esta enfer-
medad: son los banos de Jahuel, situados & 24 kilometros al norte de la ciu-
dad de San Felipe v 4 mil cien metros ds altura.

Los cajones de los rios Mapocho. Maipo, Cachapoal v Tinguiririca, pre-
sentan bellisimos puntos va muy afamados para el tratamiento de esta en-
fermedad.

Climas maritimos apropiados para tratar esta afeccion no son escasos.
En general, nuestras costas son mny azotadas por el viento sur, pero la
configuracion de algunas bahias y la elevacion de sus cerros vecinos, dejan
trechos abrigados contra este viento frio, sitios de clima verdaderamente
delicioso, v. gr., Caldera, Herradura, Zapallar y una infinidad de puntos
mas al sur, que son ainn menos conocidos.

Il tercer tipo de climas, el clima dellanura, v que se aconseja para en-
fermos desposeidos de fuerza reaccional, también tenemos muchos ejempla-
res: son las ensenadas que miran al norte de valles estrechos, colocados de
cien a cuatrocientos metros sobre el nivel del mar. Son valles donde puede
conseguirse la fructificacion hasta de plantas tropicales v. gr., varias ense-
nadas bajas en los valles de Copiapd v el Huasco, asi como también del
Aconcagua (Quillota, Limache, Quilpué, etc.)

En el mismo valle del Mapocho tenemos por ejemplo Penaflor, tan fa-
moso por su exuberante vegetacion, v Naltahua, afamada por sus frutas
tropicales que alli se cosechan v que son vendidas en los mercados de San-
tlago.

El consejero privado Dr. Dettwerler recomendaba como buen clima
para implantar un Sanatorio, aquel en que se diera mejor la uva. Los pun-
tos arriba mencionados coinciden exactamente con esta condicion: v. gr.,
es muy reconocida la fama de las uvas del Huasco v valle del Aconcagua.

La tuberculosis entre nosotros estd muy esparcida, pero al mismo tiem-
po se deja notar una reaccion consoladora de parte de la sociedad v aun del
Supremo Gobierno.
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Profilaxia de las enfermedades venéreas

(Dr. Eduardo Moore, profesor de enfermedades zénito-urinarias)

il desarrollo de las enfermedades venéreas esta en razon directa con la
falta de leyes que las eviten y de organizaciones sanitarias administrativas
que persigan el mal, con la ignorancia de los pueblos en materia de higiene,
con el aleoholismo y por fin en relacion muy directa con la comprensién de
los derechos de libertad puablica.

Desgraciadamente estos factores dominan en absoluto en paises jove-
nes, en formacion como el nuestro.

Las leyes que pueden corregir la propagacion de estas enfermedades
deberian ser dirigidas:

1.2 A suprimir la prostitucién publica. La existencia de casas de tole-
rancia, es el permiso que da la autoridad a los ciudadanos para ejercer por
dinero, sus funciones genitales. Es la excitacion legal de la sensualidad; es
establecer un contrato entre el Estado v la corrupcion, para que los ciuda-
danos vayan a excitarse, huyan del matrimonio 6 del derecho al amor;
excitando la especulacion maligna que busca prostitutas entre las pobres
ignorantes; es dar facilidades 4 los jovenes que con esta puerta abierta usa-
ran prematuramente de funciones tan importantes como las que generan
la raza; aumentando el desarrollo de las enfermedades venéreas, pues no
se ha establecido que reglamentando la prostitucion desaparece ni la sifilis
ni la blenorragia.

Sila prostitucion sirve para autorizar el uso de las funciones genésicas
en forma ficil v por dinero, ésta no es funcién del Istado. Al contrario,
por bien de la raza, por la higiene al mismo tiempo, deberia limitarse 4 es-
timular los elevados sentimientos que emanan de las uniones por el amor,
finica gran base cientifica para producir hijos utiles y que den matrimonio
por amor se irradian los grandes sentimientos: simpatia, deber, conciencia,
amor maternal, amor a la familia, amor 4 la Patria

Cerrada la prostitucion no se cierra el amor sexual. Nadie ha podido
legislar sobre el amor; si condenamos la prostitucién pablica es para cerrar
una gran puerta del mal, quedando como campo para las relaciones sexua-
les, la de la prostitucion clandestina, la de las uniones libres sobre la que
es impotente ¢l legislador, y sobre las cuales nadie podria tocar sin atacar
la libertad individual.

La reglamentacion de la prostitueion, no evita la propagacion de la si-
filis: se puede sentar <toda prostituta es ¢ sera sifiliticas. Puede infectar
gran cantidad de clientes antes que el eximen reconozca la existencia del
chancro. Puede infectar en pleno periodo secundario, por besos, cuando las
placas son invisibles 4 la simple vista. La simulacion, caracteristica habi-
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tual de la prostituta, engana al médico mis avezado. El descubrimiento del
Spiroqueta ha probado que existen estos microbios y por consiguiente el
contagio en ¢l periodo terciario y afin en la heredo-lues.

La prostituta si abandona su profesién, queda sifilitica, inatil para
trabajos fuertes, perniciosa para el matrimonio, porque 6 da hijos degene-
rados 6 produce una serie de abortos repetidos.

Ademas, los sifiliticos no curados como son las prostitutas, tienden al
alcoholismo v 4 las excitaciones cerebrales perniciosas 4 la sociedad, como
es el misantropismo, el histerismo, la degeneracion del caracter, el egoismo
maligno con su cortejo de irradiaciones: crimenes, robos, mentiras, etc.

La blenorragia se extiende por la prostituta en una proporcion asom-
brosa. Es dificil para un médico muy observador conocer la blenorragia en
una prostituta simuladora. Lavados frecuentes antes del eximen bastan
para enganar; solo la existencia de una uretritis reconocida en pos de una
investigacion prolija, la de una Bartholinitis, la de una rectitis blenorra-
gica pueden conducirnes al diagnéstico v atin con el microscopio én mano.
Pero, la inmensa mayoria de lesiones cronicas, especialmente los catarros
del cuello del iitero, son muy dificiles de diagnosticar aun con el microscopio.
Basta que una prostituta tenga un catarro vedado, para que en pos dela
exaltacion de la virulencia de los gonococos que sobreviene en seguida de las
reglas, esté en condiciones de contagiar facilmente i todos sus clientes antes
de la visita que le hara el médico. Mas atin, con cualesquier lavado el cata-
rro puede desaparecer en apariencias, ella no sufre, ni exacerba su gonorrea
debido 4 la atenuacion por auto-vacunacion gonococica, ni ser reconocida
enferma por el médico y seguir sembrando gonococos por doquiera.

Aparte que ella estd expuesta 4 todas las genitalitis gonocbeicas, como
salpingitis, metritis, ete., ete., v ser initil 6 perjudicial 4 la procreacion y
una carga para el Estado, pues vegetard en los consultorios y hospitales
pablicos.

El chancro blando, el menos peligroso para la reproduccion, v el menos
de consecuencia para ¢l paciente, se propaga de los clientes a la prostituta,
que antes de 7 dias de contagiada puede no ser reconocida como enferma y
4 su vez propagarlo 4 sus clientes; v esto 4 pesar de la mayor vigilanc del
meédico.

Las consecuencias de este mal en las prostitutas y clientes poco higié

arrollan bubones con tendencias 4 la supuracion.
no se consigue sino en los cui-

nicos, es que se de
complicacion que puede en absoluto evitarse,
dadosos ¢ higi¢nicos; los demads, asi como los timoratos, llegan @ la supura-
cion, 4 veces con gangrenas, para terminar por fin en operaciones que de-
jan cicatrices indelebles cuando no han producido la ruptura de ganglios y
de vasos linfaticos. La destruccion del sistema linfatico de la ingle, acarrea
4 veces una linfectasia, una elefantiasis nostra de los 6rganos sexuales, mu-
chas veces incurable.

La prostitucion es, pues, una plaga social repugnante, vergonzosa, anti-
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fisiologica y anti-social, y la reglamentacién es convertir al Estado en un
excitador de la sexualidad pervertida.

Si los derechos legitimos que tienen la humanidad al amor sexual, si
los sentimientos de amor que existen en cada célula organizada, no sélo de
las glindulas generadoras son los que elevan al hombre, lo estimulan al
trabajo, 4 la simpatia, 4 la sed de vivir, al amor paternal y dla solidaridad
humana. ;A qué torcer, 4 qué pervertir estos sentimientos autorizando la
prostitucion v con ella al erotismo enfermo, 4 la hiperestesia sexual, al por-
nografismo v al alcoholismo?. .

En las grandes ciudades donde s¢ tolera la prostitucion, se aumenta la
sifilis, se excita la juventud & <buscar mujeres» lo que no harian sino 4 su
debido tiempo. En los paises donde se vigila mucho sobre las relaciones
sexuales, asi como las aldeas donde no existe la prostitucion, la juventud
no tiene excitacionss genésicas precoces, y si las tiene, pasajeras y anonimas
se olvidan luego. En esta ocasion es donde el padre é maestro inteligente
deben explicar, guiar v apaciguar las excitaciones normales sanas, que se
despiertan en ambos sexos para dirigirlos en forma que no se corrompan
por conversaciones, ejemplos de perversos 6 por sugestiones malévolas. An-
tes por el contrario, la ensefianza franca de la cuestién sexnal ensefia a go-
bernarse y dominarse al nifo, tranquilamente basado en el respeto por si
mismo y en el conocimiento de leyes naturales que no se pueden sofocar.

Si ilusoriamente se cree que una buena reglamentacion evita la propa-
gacion de estos males venéreos, un argumento indestructible es que lo que
se reglamenta en Santiaga, no es uniforme con lo reglamentado en Valpa-
raiso 6 en Iquique, y las prostitutas pueden viajar de ciudad en ciudad hu-
vendo de las ciudades de reglamentos estrictos 4 aquellas en que son suaves
6 no los hay. Supéngase que una reglamentacion existiera y se cumpliera
para evitar el contagio de males venéreos en las casas de tolerancia, no por
eso se evitaria que las prostitutas salieran de sus guaridas, en giras 6 visitas
domiciliarias en donde fuera de vigilancia v si excitadas por el deseode ga-
nar dinero pueden sembrar los virus sifiliticos y blenorragicos.

No sirve, pues, la prostitucion ni 4 moralizar, ni 4 evitar la propagacion
de las enfermedades venéreas.

Suprimida la prostitucion se suprime el 509 de propagacion de estas
enfermedades. Para evitar el otro 509, estudiemos las cansas:

Un 259, proviene de contagio de las llamadas clandestinas; aqui no se
puede legislar pero se puede evitar la propagacion.

1.2 Con recluir en hospitales nacionales a todo enfermo de sifilis y de
blenorragia, mientras tanto él 6 la paciente tengan sintomas 6 estén en esta-
do de propagar los spiroquetes 6 los gonococos.

¢Cdmo saben los que estan enfermos? Desde luego, todo soldado 6 ma-
rinero que esté enfermo debe ser recluido; asi como todo enfermo 6 enferma
que haya entrado 4 un hospital pablico 6 privado 4 curarse de cualesquier
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mal, v si el médico reconoce que ademés hay spiroquetes 6 gonococos, ese
enfermo quedard hasta que el médico lo permita.

Todo inmigrante que llegare @ la Republica deberia ser examinado en
forma que no tenga blenorragia ni sifilis.

20 Establecer la responsabilidad criminal del que contagie por enfer-
medades venéreas. Proteccion legal al nifio heredo-sifilitico, al contagiado,
4 la nodriza enfermada por un nifio enfermo. Responsabilidad con sancion
de indemnizacion pecuniaria, la que no es dificil establecer por confronta-
cion médica.

3.0 Iguales derechos deben tener los hijos legitimos y los hijos ilegiti-
mos y por consiguiente la ley investiga la paternidad. De este modo se
protege 4 la infancia, y de por si, los interesados no procrean hijos enfer-
mos, cuidandose de no tener vida sexual cuando estan enfermos. Como no
existe ahora la responsabilidad de padre, ni la proteccion al ilegitimo,
resulta que estos iltimos son en su inmensa mayoria heredo-sifilitico.

Una visita médica 4 la casa de Huérfanos y al Asilo de Expdsitos, nos
confirmarian plenamente.

El altimo 25 2%, de sifiliticos de nuestro pais lo dan los ignorantes en
asuntos venéreos, los inescrupulosos y los pervertidos.

En Chile no existe sino en embrién la reglamentacion de las prostitu-
tas de lo que nos felicitamos calurosamente. Cuando se suprimanen abso-
luto las casas de tolerancia y se adopten las medidas sefialadas mds arriba
veremos disminuir enormemente las enfermedades venéreas.

Estas medidas s6lo podrian tomarse si fueran vigiladas 6 bien por una
liga social contra estos males 6 cuando tengamos en el pais la direccion de
sanidad piiblica que con urgencia la reclama el pais entero.

*
* ¥

vitar la propagacion de las enfermedades vencreas, ha sido entre no-
sotros un problema insoluble. £l Gobierno emana del pueblo, v la opinién
se resiste 4 la intromision de las autoridades en sus asuntos internos. Dé-
bilmente en algunas de las grandes cindades se ha tentado aplicar la ley
de Policia Sanitaria v se ha escollado con la resistencia de la opinion y afin
de las autoridades locales. En otras se ha hecho una reglamentacion que su-
jeta la prostitucién 4 ciertas medidas, encaminadas, segin la buena inten-
cion de los iegisladores, a detener las enfermedades venéreas. Pero esta
permision de la autoridad para que se prostituyan algunas desgraciadas, y
con consentimiento de la autoridad para que los hiper-sexuales y alcoho-
licos vayan a buscar satisfaccion a sus apetitos sexuales, no es sino au-
mentar inconscientemente las enfermedades venéreas.

En las pequenas ciudades, en las aldeas y los campos no silo no existe
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medida alguna correctiva sino en muchas son lupanares tolerados por las
policias locales v para que sirvan a los apetitos privados de los encargados
de resguardar el orden.

Ademais en los hospitales, que son en la inmensa mayoria pertenecien-
tes al Estado, no se ejercita ninguna policia sexnal sanitaria. El enfermo
entra al hospital cnando quiere v se va cuando quiere, a sembrar la sifilis.

No existe entre nosotros una autoridad sanitaria; es posible exista
antes de poco. Esa autoridad que debia tener atribuciones ejecutivas, ten-
dréi que tomar con viva atencion la parte venérea, instituvendo una sec-
cion exclusiva con este propésito que evite el mal segin principios que va-

mos 4 senalar.

Deberia existir hospitales de enfermedades venéreas anexos a todo hos-
pital de la Repiablica; fundar nuevoes en los puertos del Norte, en Valpa-
raiso, Talcahuano, Valdivia, Ancud, Punta Arenas, Santiago, Talca, Con-
cepeion v Chillan.

Todo enfermo de sifilis, chancro blando 6 blenorragia no podri obte-
ner su salida sino con permiso del médico del servicio: mientras tanto que-
da en la condicion de un detenido.

Para fijarse en dar el alta, el jefe del servicio no podrd hacerlo sino con
examen microscopico para asegurar la curacion de la blenorragia.

En cuanto a la sifilis, todo enfermo deberd ser reclnido hasta que no
presente ningin sintoma contagioso, debiendo ser tratado con energia. Si
ha curado de su esclerosis inicial, deberd permanecer bajo tratamiento a lo
menos un ano. Si después de este tiempo no presenta sintomas que pueden
contagiar, el enfermo tiene permiso provisorio para salir; pero debera se-
guir tratindose en ¢l mismo hospital, en algin Policlinico 6 Dispensario
anexo, durante tre

i cuatro anos.

Si el paciente abandona la ciudad, puede llevar tarjeta y sera tratado
en cualesquier hospital provincial 6 bajo certificado por enalesquier médi-
co privado.

Serian obligados 4 ir 4 los hospitales todo soldado, marinero 6 escolar
del Estado, y 4 todo individuo venéreo contagioso que hubiera sido denun-
ciado 4 la autoridad sanitaria por algtn perjudicado.

Aunque muy avanzada la proposicion. sin embargo no titubearemos
en establecer que ningin habitante deberia ir al matrimonio sin llevar un
certificado de no tener ninguna enfermedad contagiosa y entre las cuales
se contemplaria en primera linea la sifilis que es la mas mortifera de las
enfermedades bajo el punto de vista hereditario v la mas terrible cuando
no es mortifera, bajo el punto de vista de no permitir la procreacion sino
de hijos raquiticos 6 enfermizos; y la blenorragia que es tan terrible para
la mujer pues enferma gravemente los drganos internos sexuales produ-
ciendo la no procreacion, la genitalitis erénica v el histerismo, etc.

Abrigamos la esperanza que un codigo sanitario venga pronto d servir
de constitucion 4 una Autoridad Sanitaria Ejecutiva. Pero si por intermi-
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nables discusiones inconcebibles en paises mas sobrios de palabras v mas
abundantes en hechos, no llegara & promulgarse una Ley de Codigo Sani-
tario, esperamos del Ejecutivo un mensaje al Congreso, creando una Di-
reccion de Sanidad, asi como existe una Direccion de Aduanas, una de
Obras Pablicas, una de Correos, Telégrafos, ete.

En todo caso, mis importante serd para un pais tener quien cuide la
salud piblica y la salud privada que todos estos repartimientos adminis-
trativos.

El maravilloso adelanto de los Estados Unidos, Canada, México, Cuba,
Brasil v Repiiblica Argentina en sanidad, es debido 4 la existencia de au-
toridades sanitarias ejecutivas, idoneas estas materias, que aplican d
las poblaciones los conocimientos de las ciencias, apoyados por leyes que
les dan facultades, v por una opinién que, respetando las leyes dictadas por
sus propios elegidos, han palpado los grandes beneficios v se han puesto
francamente de su parte.

Profilaxis de la sifilis y de las enfermedades venéreas en Chile

(Doctor Manuel Camilo Vial)

El distinguido higienista mejicano doctor don E. Licéaga propuso en
la 4.2 Conferencia Sanitaria Internacional de las Repiblicas Americanas una
maocitn, que fué aprobada tacitamente, en el sentido de que la 5.2 Conferen-
cia se ocupara de todos los asuntos que corresponden i la higiene social, en
lo referente a las enfermedades venéreo-sifiliticas.

Es, pues, la primera vez que estas Conferencias Internacionales Améri-
canas van 4 tratar asunto de tan vital importancia para el desarrollo de
nuestra raza, que van i uniformar opiniones, que van i desarrollar un plan
internacional de ataque, 4 uno de los mayores peligros sociales de la actua-
lidad.

Las Conferencias Internacionales reunidas en Bruselas en los anos 188¢
v Igoz para la profilaxis de estas afecciones, dieron base a que se fundaran
en otros paises americanos algunas Sociedades Internacionales de Profilaxis
Sanitaria y Moral.

IEn Chile, tanto los profesionales como la Sociedad, han dirigido sus tra-
bajos para combatir los otros dos flagelos de no menor importancia que
aumentan nuestras estadisticas de mortalidad, cuales son la tuberculosis
v el alcoholismo, pero han descuidado estas otras afecciones que no produ-
cen menos extragos que las anteriores debido & ideas tal vez demasiado in-
dividualistas, 4 un amor exagerado de libertad.

No existen en consecuencia estadisticas que nos permitan formainos un
cabal concepto del desarrollo que estas enfermedades han tomado en Chile.

Me concretaré pues, en este trabajo d presentar datos estadisticos de
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aquellas colectividades principales en las cuales puede tenerse confianza,
tales como el Ejército, la Armada, la Sanidad de los Ferrocarriles del Esta-
do para concluir con la Reglamentacion de la prostitucion vigente actual-
mente en Chile y quizas la tinica obra generalizada que existe de profila-
xis de la sifilis v de las enfermedades vencéreas.

[.—AFECCIONES VENEREO-SIFILITICAS EN EL EJERCITO DE CHILE

El desarrollo que ha ido tomando en los altimos cinco anos la oficina
dela Direccién de Sanidad en el Ejército Chileno, le ha permitido formarse
cabal concepto de la necesidad de atender de preferencia estas afecciones
que abarcaban el 25.3% del efectivo de la tropa en el afo 1go7.

Resultado del perfeccionamiento del servicio ha sido la baja 4 14.5%
en el ano 1910, experimentada en estas afecciones 4 pesar de un aumento
de cerca de 1009, de la dotacion del personal del Ejército.

Los siguientes datos estadisticos me han sido proporcionados por el
Cirujano-Secretario de la Direccién de Sanidad Militar, doctor don Luis
Abalos.

ESTADISTICA SANITARIA DEL ]ij}f:l{CITtJ CHILENO

Ano 1go7:

Dotacién del Ejéreito.......cooooon. 7,542 hombres
Total d= enfermedades venéreas. .. ... 1,013
ofisobrelellefectivoss il T 25.3%

Casos de sifilis. en las cuatro Divisiones 364

Ano 19o8:

Dotacion del Ejército...... ..... .. 10,650 hombres
Total de enfermedades venéreas... ... 2,222
9c sabre el efectivo. .. (e oot s 22i0%g

Casos de sifilis en las Cuatro Divisio-

nes v Establecimientos Militares. . 303
Afo 190g:
Dotacién del Ejército... ......... . 12,341  hombres
Total de enfermedades venéreas.... 2,262

o sobreieliefectivosr T 17-3%,
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Casos de sifilis:

Existencia anterior
L DT T8 T s v B s e R B D B D 141
11 BT (010K e o D e B A e o

145
[11 Division. . b5
IV Division. 5 35
[Establecimientos 32
TBe oo ot oo R A e e 466
Ano 19T10:
Dotacién del Ejército.............. 13,418 hombres
Total de enfermedades venéreas .... 1,058
9 sobreiel efectivor o as s 14.5%
Casos de sifilis:
118
I1 Divisi 122
1B T D YR EEEST VoD b s o e e i P P e 66
B B SR e A A A el e e e 65
Establecimientos Militares. ........c.covvvivwnens 20
] ULl s e 0 s o e e R s 391

II.—AFECCIONES VENEREO-SIFILITICAS EN LA ARMADA DE CHILE

La Direccion de Sanidad de la Armada viene preocupandose desde
tiempo atras de la profilaxis de estas afecciones en el personal confiado a su
vigilancia.

El Cirujano Mayor de Marina, Dr. don Guillermo Acevedo, ha pueste
en practica desde el anio 18gg, un sistema especial de profilaxis a que son
sometidas  su regreso a bordo las tripulaciones de los buques de guerra
que son permitidas de desembarcar.

12l sistema profilictico consiste en:

1.2 Lavado de los drganos genitales con agua tibia y jabon.

2.0 Sumersion del miembro en una solucion de bicloruro al 1 por 1,000
durante 15 minutos.

5.0 Cubrir ¢l miembro con una pomada de 6xido rojo de mercurio.

Il primer barco de guerra en el cual se pusieron ¢n practica estas me-
didas fué el erucero Presidente Pinto, mas tarde en «Deposito General de
Marineros» en los afios 1go1 v 1goz, en elviaje al rededor del mundo de la
corbeta (buque-escuela) General Baguedano en 1903, etc., etc.
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El total de desinfecciones efectuadas en el 1ltimo viaje indicado llego
4 735, habiéndose presentado solo 8 enfermedades venéreas en el total de
la tripulacion que habia desembarcado en los puertos de Capetown, Malta,
Argel, Colombo, Shangay, Yokohama y San Francisco.

En resumen, las afeccionss venéreo-sifiliticas que alcanzaban a un
17.629%, del personal de la Armada en 1go35 han bajado en el ano 1910 4 un
12.409,, como lo podemos ver en el cuadro estadistico siguiente, sacado de
datos proporcionados por el Cirujano-Jefe de la Escuadra, Dr. don Alber-
to Adriazola:

ESTADISTICA SANITARIA DE LA ARMADA DE CHILE

| 1
1905 1006 i 1907 Igo8 | 1909 | IgIo

Dotacion  media  del

T :tﬁ:];(.i ..... e 7,490 | 6,450 7.600 7,513 4,862 8,505

otal de enfermos en

peasvacai o0 GRS | 3 TS ?:ééli e
ficiente - ! [
lidad .. ... rer..0.0024%/0.0033  10.0026%, 0.290.0032% 0.419%,

:(’\ttilrlltcir{f:.':?f_i,.r.n.“?(,i‘,]TL,:‘_; T, 314 1,001 033 1,104 1,061 946

17.629; 16.969,| 12.519,13.25%, 14.029,'12.40%,

"'ﬂllllt- (primaria, se-

cundaria y terciaria 246 158 164 220 204 161
Chancro blando, sim-

ple v cnmpllcmo 571 523 467 428 482 364
Blenarragia “»Iﬂ"lpl(‘

wmp!:md'l - 497 320 302 447 375 421

I11.—AFECCIONES VENEREO-SIFILITICAS EN EL SERVICIO SANITARIO DE LOS
FERROCARRILES DEL ESTADO

Este bien implantado servicio establecido para el personal de emplea-
dos de los Ferrocarriles del Estado y a cargo del Dr. don E. Garcia Collao,
cuenta con estadisticas exactas que paso también 4 detallar y que pnuden
ilustrar el criterio delos que se interesan en el estudio del desarrollo de es-
tas afecciones en Chile:
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ESTADISTICAS DEL SERVICIO SANITARIO DE LOS FERROCARRILES DEL ESTADO

| 1 il 2
P DT T
| Total | Enfermos |1 TOPOTCION 'Fnfermos de
Afios deenfermos  venéreps | POr 1,000 sifilis

|de enfermos

TO00 o e iy coen| 1,618 | 123 | 76.0 30
3 O Tl it P e ey e e 1,770 | IG1 107.G | 57,
XOO2 et e ot 2007 | 192 ‘ 959 | 58
1903 : . e s ool ' 198 | 88.2 | 53
T OO e e Nt { 188 80.0 44
T 05 e e e e | 2,361 I 100.7 | 89
TQofncr e e S 66T | 249 | 93.6 I 88
1{)07 3,252 l 22y | 6q.8 78

IV.—REGLAMENTACION DE LA PROSTITUCION EN CHILE

La Constitucion politica de Chile (articulo 119) ha conferido 4 las Mu-
nicipalidades el cuidado de la policia de salubridad dentro de sus territo-
rios respectivos y éstas, en virtud de la ley de Organizacion y Atribuciones
de las Municipalidades de 22 de Diciembre de 1891 (articulo 25, nim. 15)
han procedido a reglamentar el servicio dela prostitucion en sus comunas
respectivas.

Gran parte de las Municipalidades delos puertos de Chile y de cabece-
ra de provincia ¢ departamento, han reglamentado va estos servicios vy
muchas otras se encuentran ya en vias de hacerlo.

Algunas han fundado oficinas dependientes de la Alcaldia Municipal
que llevan los registros de las casas de tolerancia y de sus astladas, otras
han confiado la vigilancia de estos servicios a las Prefecturas de Policia.

El examen médico de las mujeres inscriptas, en unas partes bi-sema-
nal,en otras semanal, es confiado & los médicos especialmente nombrados
para ello 6 bien 4 los médicos de ciudad.

Las mujeres enfermas son tratadas en Dispensarios y Policlinicas espe-
ciales 6 bien hospitalizadas 6 bien quedan en tratamiento en sus domicilios,
bajo la vigilancia de los médicos encargados del servicio.
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El examen médico se efectiia casi en la mavoria de las cindades 4 do-
micilio, en otras en Dispensarios especiales.

Algunos servicios estdn asesorados de Inspectores Municipales que vi-
gilan el cumplimiento de los reglamentos y ordenanzas municipales sobre
casas de tolerancia.

in casi todas partes existe la libreta personal de sanidad de la prosti-
tuta con la filiacion de ella y su retrato respectivo.

La edad que se exige a las mujeres para ser inscriptas en los registros
varia de 164 22 anos.

*
* &

En general convendria la uniormidad en la reglamentacion de estos
servicios mejorandolos en la forma siguiente:

Examen bi-semanal de todas las mujeres, cualesquiera que sea su ca-
tegoria, hecho por médicos nombrados especialmente para este servicio, en
Dispensarios especiales, dotados, sobre todo en las principales ciudades, de
un pequeno  laboratorio de examenes microscopicos para completar los
diagnésticos y tratamiento de las enfermas en periodo de contagio en salas
especiales de un hospital de la localidad y las que no estin en dicho perio-
do, en Policlinicas destinadas 4 este objeto.

*
*

Paso ahora 4 describir sumariamente la reglamentacion vigente en la
capital ven los principales puertos v ciudades de la Repablica con anota-
cion de algunos datos estadisticos.

Sanfiago.—LEn la capital, el reglamento de las casas de tolerancia data
del 27 de Marzo v del 13 de Mayo de 18g6.

El servicio se encuentra 4 cargo de la oficina de Inspeccién Sanitaria
Municipal, 4 cargo de un médico jefe v de trece médicos nombrados por la
Tlustre Municipalidad.

Esta oficina lleva un registro de las casas de tolerancia y delas muje-
res asiladas en ellas. .

Cada mujer tiene una libreta especial donde se anotan sus eximenes
médicos que son bi-ssmanales. su filiacién y retrato respectivo.

Las mujeres son clasificadas, asi como las casas de tolerancia en 3
categorias.

Las de la 1.2 categoria son examinadas 4 domicilio y las restantes en un
Dispensario especial (calle de Bartolomé Vivar).

En este mismo Dispensario, pero en dias diferentes, son tratadas las
mujeres enfermas, por médicos y practicantes mujeres especializados.

No ha sido atin posible obtener de la Honorable Junta de Beneficencia
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una O varias salas en alguno de los Hospitales de la capital, 4 fin de tratar
alli & las enfermas en periodo contagioso.

Esperamos que llegard pronto la reaccion v se obtendri esto, dejando
4 un lado anejas preocupaciones.

EI Dispensario funciona desde el ano 1903 v se notan los benéficos re-

Vestibulo, —

sultados en la enorme disminucion de las luéticas graves. Se usan desde el
afo 19o5 las preparaciones arseno-mercuriales y ultimamente se ha emplea-
do tambicn el salvarsin en invecciones intravenosas ¢ intramusculares.

Funciono algan tiempo anexo a él
ha sido suprimido por economias municipales.

Un grupo de Inspectores Municipales vigilaban el cumplimiento de los
reglamentos v perseguian el clandestinaje, pero desde hace dos afios pasa-
Ton estos funcionarios 4 depender directamente de la Alealdia Municipal y
desde entonces hadisminuido enormemente el nimero de mujeres inscriptas,
lo que prueba que la falta de este servicio dependiente directamente de la
oficina de Inspeccion Sanitaria Municipal ha aumentado el clandestinaje,
descuidando la vigilancia de las casas de tolerancia.

Esto puede verse en los datos estadisticos, pues el niimero de mujeres
examinadas que llegaba el ano 1908 & g12 disminuvé en 19og 4 623 y en
1910 4 402.

. uno laboratorio de microscopia que
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PUERTOS DE CHILE

casas de tolere

Arica.—La reglamentacion de las 1a data alli de Julio
8 de 1go8 y tiene como base la de Santiago con ligeras variantes.
Establece como obligatorio un examen semanal a cada asilada, las

Vestibulo (altos), Escuela de Medieina

cuales deben tener a lo menos 16 anos de edad, se hospitaliza 4 las enfer-
mas v se¢ fija un barrio urbano para el establecimiento de las casas de pros-
titucion.

Este reglamento, vigente solo desde Mayo 7 de 1gog, ha efectuado hasta
Julio de 1911, 104 inscripciones de mujeres v borrado por diferentes causas

a 52.
En este mismo lapso de tiempo ha anotado 4 14 mujeres como enfer-
mas, de las enales 5 de si
Tquigue.—En este puerto las ordenanzas municipales tienen reglamen-
tado este servicio desde varios anos atras y médicos especiales para aten-
derlo.
Actualmente son examinadas un término medio de 60 mujeres.
Otros datos no he podido obtener. .
Antofagasta.—1La Municipalidad reglamenté este servicio en Marzo 26
de 1808 yel 18 de Abril del mismo ano fué promulgado dicho reglamento.
Se establecen las dos signientes modificaciones al de la capital:
Una visita 6 examen semanal v hospitalizacion de las enfermas.
Segin el registro de  Casas de Tolerancia que selleva en la Secretaria

lis.




de la Alcaldia Municipal, se encuentran inscriptas en el presente afio 134
mujeres, de las cuales 100 estin asiladas en 21 prostibulos v las restantes
viven aisladas.

Tocopilla.—La Municipalidad reglamentd dichos servicios con fecha
17 de Diciembre de 1goo. Como base el de Santiago, pero con una visita
semanal 6 examen de cada asilada, la cual pueden efectuarla tanto los mé-
dicos municipales como cualesquier otro
facultativo titnlado de lalocalidad, va sea
en la casa misma 6 en el Dispensario.

Las enfermas pueden optar por fra-
tarse en sus domicilios 6 en dicho Dis-
pensario.

Taltal —Tiene reglamentada la pros-
titucién en sus tres comunas de Taltal,
Santa Luisa vy Aguada.

En la comuna de Taltal desde Julio
10 de 1goz. La matricula de mujeres que
alcanzo en el ano 1go4 4 88 mujeres ha
ido en disminucion hasta ser en 191,
solo de 32 mujeres.

En la comuna de Santa Luisa, la

reglamentacion data de Julio 7 del pre-  ©Oficina del Director de la Escuela de Medicina

!
sente ano, y lleva hastael presente 49 in-
cripeiones.

En la comuna de Agnada, desde Octubre 24 de 1906 v por simple de-
creto de la Alealdia, siendo los registros llevados por la Prefectura de Poli-
cia. v prohibiéndose simplemente el ejercicio de la prostitucion a aquellos
declaradas enfermas.

Cogquimbo. —El reglamento del tipo del de la capital data de fecha re-
ciente 4 pesar de que esta vigilancia existia desde varios afios atris, acom-
panada del examen médico.

El reglamento acaba de ser modificado con fecha 15 de Junio altimo,
clasificindose las mujeres en tres categorias, exigiéndoseles para su ins rip-
cion s5lo 16 afios, estableciendo dos exdmenes semanales v excluyendo
dichas casas de ciertos barrins fijados v que son los mas centrales de la
ciudad.

En los anos 1910 v 1911 se han inseripto 78 mujeres en los cinco burde-
les de Coquimbo y 6 inscriptas como aisladas; de todas ellas se han retirado
hasta el presente 28, quedando solamente 56 de ellas bajo la vigilancia y el
control médico del servicio.

Valparaiso—Esta reglamentacion dispone que el servicio dependa
de una oficina especial llamada Inspeccién Sanitaria y es enteramente se-
mejante a las anteriores, pero exige 2o anos de edad para la inscripeion
en los registros, un examen semanal v el tratamiento de las enfermas en
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una policlinica especial. (Esto ltimo, segtin decreto de 16 de Noviembre
de 1907).

Ademas del personal de la Oficina, la Inspeccion de Casas de Toleran-
cia cuenta con dos Inspectores de servicios Municipales que vigilan el es-
tricto  cumpliminento del reglamento, (Decreto de Septiembre 6 de 18qg).

}iSTAlJiéTIC_\S DE LA INSPECCION DE GASAS DE TOLERANCIA
Valparaiso

Igoy7  1go8  I1gog 1910

Niim. de inscriptas en el afio. . ... 404 253 417 231
Examinadas semanalmente...... 426 344 262 318
g/ d eNenTETm ds SR 2E2 0D O R O

ok

Chancros sifiliticos. . . . ... .. SR 10O S 2 O D/ SR 10/

sifilis secundaria. ... .. Sl oy ST 0 :
o) - =0 0, 0 10
ATAL S S e b g N el i o7 38%
Blenorragias. .- -eemnians - 38:0950 249 139 149
Chanecros blandos... ... . 35:094 4085 4590 239,
Gondilomeas it s s ST s 0 FoL SOLEE SISO

Talcahuano . —LEste servicio data de Febrero 1.2 del ano 1904. Sus dis-
posiciones no difieren de los anteriores, se exigen 17 anos de edad minima i
las que ejercen la prostitucion, un examen semanal y hospitalizacion 4 las
enfermas, salvo aquellas que 4 juicio de los médicos encargados del servicio
puedan seguirse tratando en sus domicilios.

Coronel —Este reglamento fué promulgado el g de Junio del ano 1goo,
después de su aprobacion municipal.

El examen de cada asilada puede ser expedido por cualquier médico
que ejerza su profesion dentro de la Comuna Municipal, quedando el servi-
cio en general, bajo la vigilancia v control del médico de ciudad.

Se exige un examen semanal v hospitalizacién para aquellas enfermas
que no tengan asistencia médica personal en sus domicilios.

Punta Arenas—El reglamento de la prostitucion en dicho puerto fué
aprobado por el Exemo. Consejo de Estado en sesion de 20 de Diciembre
de 1900.

El registro lo lleva la Comision de Policia. dependiendo dela Junta
Municipal el nombramiento de los médicos d=l servicio v quedando el re-
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glamento sujeto 4 las modificaciones que creyere oportunas la Comision de
Alcaldes.

El examen se hace una vez por semana @ domieilio 6 en un dispensario
destinado a este objeto.

Las enfermas de sifilis & afecciones contagiosas son obligadas i reti-
rarse del burdel, inmediatamente que el médico lo ordene, encargindose
de hacer efectiva esta orden, la Comisaria de Policia.

Constitucion. —Aqui el reglamento dictado en Enero 28 de 19a0q, presta

Biblioteca de la Escuela de Medicina

sus servicios solo en las temporadas de verano, pues, durante el resto
del ano, la casas de tolerencias no existen 6 permanecen clansuradas.

Aqui es la Policia la que lleva el registro de la prostitucion y hospita-
liza 4 las enfermas; en el resto es igual a las de los demis puertos,

Valdivia.—Puerto de rio pero inmediato al mar.

Los reglamentos vigentes sobre esta materia rigen desde Noviembre 8
de 1901 v no difieren de los anteriores.

En 1910 hubo inscriptas 15 casas con 53 mujeres asiladas v en 1911
23 casas con 78 mujeres.

Las enfermas y sin recursos son hospitalizadas, las restantes pueden
tratarse en sus domicilios.

REGLAMENTACION DE LAS CASAS DE TOLERANCIA EN OTRAS CIUDADES.
Talca—El reglamento municipal llamado Ordenanza sobre mujeres

publicas, fué aprobado por el Honorable Consejo de Estado con fecha 27 de
Septiembre de 1897 v promulgado el 3 de Noviembre del mismo ano.
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La Prefectura de Policia lleva el registro de las casas de tolerancia y
de sus asiladas.

Se exige s6lo una visita 6 examen quincenal a las asiladas, una edad
no menor de 20 afos para su inscripeion v 4 las que padecieren de afeccio-
nes venéreas osifiliticas su inmediata salida de la casa.

El inspector de higiene tiene d su cargo la vigilancia del aseo € higiene
de los burdeles.

Durante el ano 1910 habia 6 casas registradas con 32 asiladas; en Tgrt
hay 7 casas registradas con 49 asiladas.

Curicd.—La Ordenanza sobre Casas de Tolerancia fué aprobada y pro-
mulgada por la [lustre Municipalidad de Curicd en Agosto 22 de 1895.

Sala de trabajos de Quimica Médica en la Escuela de Medicina

Iis la Comandancia de Policia la encargada de llevar la matricula de
los burdeles 6 casas de prostitucion y de sus asiladas,

El examen médico es semanal, la edad exigida para la inscripeion de
las mujeres a lo menos 20 anos v las enfermas son obligadas & retirarse del
burdel mientras no ebtienen certificado médico de sanidac

Hav actualmente g casas de tolerancia con 46 mujeres v 6 prostitutas
mscriptas como ambulantes.

San Felipe—La Alealdia con fecha 7 de Febrero de 19035 promulgé el
reglamento aprobado por la Municipalidad y reformado por la comisién de
Beneficencia v Salubridad.

Elimina del radio central de la poblacién 4 los burdeles 6 casas de to-
lerancia, el registro de estas casas y de sus asiladas lo lleva la Alcaldia,
limita & dos el namero de mujeres asiladas en cada casa, el examen mé-
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dico de cada una de ellas es semanal, las enfermas son hospitalizadas v las
que sean sospechosas de estarlo obligadas 4 retirarse de la casa hasta que
su estado de salud 6 enfermedad sea bien comprobada.

Quaillota —El reglamento relativo 4 la prostitucion en la Comuna de
Ouillota fué aprobado por la Thustre Municipalidad en sesion de 30 de Dis
ciembre de 1o6.

El registro de las casas y mujeres lo lleva la Oficina de Inspeccion Ge-
neral de Servicios Municipales, la supervigilancia de €l esti encomendada al

Sala de clase de Higiene en la Escuela de Medicina

Inspector de Ordenanzas Municipales v corre a cargo del médico de ciudad
(arts. 1.9y 4.9).

La oficina del médico de ciudad encargada de este servicio se llama
«Oficina de Inspeceion Sanitaria Municipals.

L] examen es semanal v se efectia i domicilio 6 enla Oficina de la Ins-
peccion Sanitaria.

Se exige 4 lo menos 20 anos de edad 4 las inscriptas. El ano 1gog habia
16 casas inscriptas con 82 mujeres; en 1910, 13 casas con 63 mujeres y en
IQIT, II casas con 52 mujeres.

Rengo.—Promulgado el 1g de Agosto del ano 1go7.

Registros llevados por la Alealdia, examen médico semanal, las enfer-
mas pueden optar por curarse €n sus casas o en el Hospital; en lo demds
igual al de Santiago.

Chilldn.—Promulgado el g de Febrero de 1gog. Registros llevados por
la Alcaldia, examen médico semanal, enfermas obligadas a hospitalizarse,
rmanencia en la casa solo aquellas dejadas en observacién, prohibe su

Pe
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instalacién en el barrio central de la poblacion que fija al efecto; en lo res-
tante igual al de la capital.

Afio 1910:

10 prostibuloscon......... B et e ey 118 inscriptas

[N prostibNlas/ COmNe - Tatriacl Seas 124 Inscriptas

enteramente
rior, salvo en lo que respecta 4 la fijacion de un barrio central

ligol.—Reglamento vigente desde Enero de 1goo.
igual al a

(Escuela de Medicina)

en ¢l cual se prohibe su instalacion; esta disposiciéon no se contempla en ¢l
reglamento de la [lustre Municipalidad de Angol.

Los Angeles.—Rige desde Enero de 1go3. Matricula llevada por la Pre-
fectura de Policia, examen médico semanal 4 cargo del médico de cindad
y las enfermas obligados a retirarse de la casa.

Temuco.—El reglamento de casas de tolerancia aprobado ya por la
Municipalidad no ha sido promulgado, pues pende ain dela consideracion
del Ministerio del Interior.

Existen alli 27 casas de tolerancia con go asiladas.

Arauco —El reglamento estd en vigencia desde el 1o de Julio de 1905.

El registro lo lleva el Consejo de Sanidad, ¢l servicio médico esta 4 car-
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go del médico de cindad, el examen es semanal y & domicilio, las enfermas
pueden optar entre el hospital ¢ su curacion i domicilio previo retiro de su
libreta de inseripeion, la policia revisa las ibretas.

El Consejo de Sanidad estd compuesto por el gobernador, el 1.eralcalde
v el médico de cindad.

Concepeion —La reglamentacion data alli de Noviembre de 107 v con-
fia la vigilancia de este servicio 4 dos médicos, de los cuales el jele es el meé-

Laboratorio de Fisica de la Escuela de Medicina

dico de ciudad y cuenta con un inspector que vigila el cumplimiento de las

ordenanzas.
Las mujeres enfermas deben retirarse de las casas hasta su comp

mejoria.
Se exige 4 los burdeles una distancia no menor de 200 metros de las igle-

sias, escuelas 6 cuarteles.

Por lo demas no difiere del de la capitai.

En 1gto hubo 155 inseriptas v 127 fueron dadas de baja, en lo transen-
rrido de 1g11, 108 inscriptas con 59 dadas de baja.

Nueva Imperial.— Reglamentacion aprobada en Febrero de 18gg, con
servicio a cargo del médico de cindad v registros en las oficinas de la Alcal-
dia Municipal.

El examen médico se hace a domicilio 6 en la Dispensaria municipal,
obligando 4 las enfermas 4 retirarse de los burdeles mientras dure su enfer-
medad 6 contagio.

Existen alli 5 casas de tolerancia con un total de 13 asiladas.

Victoria.—Su reglamentacion es igual 4 la anterior p ro exige 20 anos
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de edad 4 las inscriptas en los registros municipales. Fué aprobado con fecha
10 de Noviembre del ano 1894.

En 1909 hubo  casa con 2 mujeres.

En 1910 hubo 1T casas con 14T mujeres.

En 1gr1hubo 5 casas con 44 mujeres.

Los Andes.—Igual reglamentacion 4 la de las otras cindades, (Febrero
27 de 1go4).

En 1g10 se inscribieron 7 casas con 64

En 1911, 6 casas con 33 asiladas.

V.—LAs SALAS HOSPITALARIAS, DISPENSARIOS ANTI-VENEREOS, ETC.

En los servicios de Beneficencia public:
4la curacién de las afecclones venereo-sifiliticas.
-.;sim.«pital;

1se presta ignalmente atenc

Casi todos los servic ros de adultos tanto de hombres comao

Laboratorio de Fisica de la Escuela de Medicina

de mujeres, tienen salas especiales para ¢l tratamiento de estas enferme-
dades.

Los dispensarios de la Beneficencia, 4 excepcion de los de ninos, atien-
den con esmero estas afecciones v tltimamente el Centro de udian-
tes de Medicina. han fundado un dispensario especial para ellas, que fun-
ciona en la noche a fin de dar facilidades & los obreros que durante el dia
no pueden desatender su trabajo.




HIGIENE SOCIAL 365

La ldes congénita se observa principalmente en la Casa de Expoésitos,
donde son bien atendidos.
Tomando al acaso una estadistica de esta Casa del ano 1902, he encon-

Laboratorio de Fisica de la Escuela de Medicina

trado que la sifilis congénita se ha comprobado alli en 152 ninos de los 738
fallecidos durante el afio.

Se comprobé igualmente esta enfermedad en el 17.91% de los ninos
entrados al servicio.
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Alcoholismo y anti-aleoholismo en Chile

(Dr. Francisco Landa).

i1 aleoholismo es un mal que ha existido en Amdérica antes de la Colo-
nia, pero en proporeion reducida; su verdadero desarrollo se efectud con la
llegada de los enropeos: desde entonces la ola ha venido subiendo v llego
un momento en que se hizo una amenaza nacional de alta consideracion:
esto determind el origen de la ley de alcoholes del ano 1goz.

IEn Chile el flagelo ha adquirido proporciones alarmantes debido a va-
rios factores, entre los cuales figuran la abundancia y buena calidad en Ia

Sala de Clase de Anatomia Patoldgica de la Escuoela de Medicina

produccion de bebidas embriagantes; la tendencia nacional que se ha sen-
tido solicitada por la multiplicacién enorme de los locales de expendio, ne-
cesaria para servir los intereses de los numerosos productores; la gran in-
fluencia que han adquirido en los circulos de Gobierno y legislativos los
viticultores v los comerciantes en sus productos; un rol importantisimo ha
jugadoy juega este vicio en la generacion del sufragio v del poder clectoral,
pervirtiendo, en su origen, el organismo administrativo del pais. La taberna
ha pasado 4 ser un verdadero poder publico, v los taberneros elementos
politicos y ann administrativos de gran influencia. Al lado de todos estos
factores propulsores del alcoholismo no se ha levantado resistencia siste-
mitica, como serian la educacion especial en la escuela, la propaganda po-
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pular, la vigilancia de las autoridades que se ha debilitado al tratarse del
cumplimiento de la ley de alcoholes, etc.

Cuando el proyecto de ley de alcoholes llegd al Congreso, se produjo
un gran movimiento de opinion: por un lado los que aspiraban 4 la reali-
zacion de altos ideales de regeneracion nacional v
vida humana, v de otro lado, los que solo persegn
vestos eran los mas. Aqui, como ha ocurrido en todas las partes del mun-
do con esta misma cuestion, se levanto la bandera de la industria v del
libre comercio v el proyecto de ley pasd con mutilaciones dolorosas que

de valorizacion de la

1 el interés pecuniario;

Sala de Clasc de Anatomia Descriptiva de la F

al fin atenuaron en mucha parte sus bienhechores efectos; se olvidaba que
la planta humana es mas productiva que la planta vid; v que no hay co-
mercio alguno que pueda primar en el mercado de los valores, sobre la vida
v la salud.

Durante la vigencia de la lev de alcoholes ha habido dos fendmenos
que observar: 1.0 la atenuacién marcadisima de la Tucha contra el alcoho-
lismo que llegd a su apogeo durante la discusion del proyecto; 2.2 la fuerza
irresistible desplegada en el Congreso v en el Comercio por los ;}mrlm tores
v corredores de aquellos articulos. Por esto se ha introducido anm modifi-
caclones sustanci n laley que les facilita la produccion v el expendio,
v por otro lado se le busca medios para burlarla.

La ley de alcoholes cred un conflicto entre dos categorias de industria-
les en bebidas intoxicantes: éstos eran los viticultores v destiladores agri-
colas por unlado v los destiladeres industriales por otro. Los agricultores
|1|;‘1H NUIMErosos, mas i}[i(l{,‘k'(.’n_ﬂ (5] }' con r'if;ml'lllf_ls |11'=’int:5 en el Pl)dt'r I_c‘g‘ 5
lativo, imprimieron 4 la ley de alcoholes rumbos tales que acarrearon la
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muerte de los destiladores industriales. Serd indispensable hacer caudal de
un argumento que fué de efectos decisivos en el triunfo de los viticultores.
Este argumento estd basido en el error de concepto universalmente acogi-
do en este pais. que consiste en creer que hay diferencia entre el alcohol
rectificado, que proviene de la destilacion del vino, v entre el que proviene
de cualguier otro origen, en atribuirle al primero bondades especiales para
el consumo y en darleal otro propiedad:s nocivas inevitables. Sin preten-
der hacer la defensa de nadie, queremos salvar el error aceptando el hecho
indestructible de la ignald id absoluta de estos dos productos que en verdad
no son das sino un solo alcohol de formula quimica bien conocida y siempre
Ly misma; ysi hemos de aceptar la dualidad, los dos son igualmente toxicos.

La marcha que ha seguido el aleoholismo en Santiago nos puede servir
de norma para apreciar su marcha en todo el pais.

En los anos anteriores v mis 6 menos proximos 4 la vigencia de la ley
de alcoholes, promulgada en 1go2, el namero de ebrios recogidos por la po-
licia de la capital era alrededor de 38,000 individuos en el ano.

Importa conocer con el siguiente cuadro el nimero de ebrios recogidos
por ano en Santiago, durante el periodo que en él se expresa:

En 185t en e e D
B CTQURE S R SRR o WL 22543
el e S L, ST 18,053
B QO b 5 RS o Sy rdelo)
» I1005.... . 12,961
¥ OO A e e T T,
S 007 A et o S S o o o S e 19,335
£ ]:}{k\‘,............ ,.’.?S',?’.J”-‘}
¥ TQO0g. . T L e N e e S S SV N A 2y B

En 1go2 comenzo a regir la ley de aleoholes v su influencia fué marce-
disima y sigui6 esta influencia hasta 1go3, época en que ya se comenzo 4
barrenar la lev v 4 burlarla v en que se relajo el celo de las autoridades
para hﬂ.CCr]'rl rt:-:]_)t*.t:lr‘

EEn el momento actual estas dos circunstancias i unadas v todas las
otras mencionadas antes, han sembrado de tabernas 4 la capital; el niimero
de cbrios que recoge la Policia, seguramente, va & sobrepasar al de los me-
jores tiempos del alcoholismo en Chile. El obrero y el ganan, que forman &
lo menos el 709, de la poblacion general, no encuentran otra distraccion
mis & mano en las horas de descanso que la embriaguez; por eso gran parte
de esta immensa masa se embriaga, casi infaliblemente, en la noche del Si-
bado y todo el dia Domingo, una parte un poco menor bebe el dia Lunes.
otra bebe también el Martes v ain otra el dia Miércoles; esto ocurre siste-
miticamente en la vida ordinaria de nuestro pueblo y ello explica los fend-
menos sociales que dia 4 dia se acentuan mas, éstos son la falta relativa de
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trabajos en las industrias, especialmente en los primeros dias de cada se-
mana; un aumento bien comprobado de Ja delincuencia v de la criminali-
dad. El estado sanitario de la poblacion se perturba de manera alarmante,
pues todos los hospitales se hacen estrechos, todos los detalles de la Asis-
tencia Pablica v privada se hacen insuficientes, los manicomios estan re-
pletos v <e notan, por doquiera, estigmas de degeneracion de nuestra raza.

Triste es esta situacion v triste es también confesarlo; pero es preciso
senalarla valientemente 4 'os hombres de ciencia que acuden hoy a nuestro
suelo d estrecharse como dtomos de la Humanidad, 4 confeccionar armas
de defensa para la Humanidad misma. A la sombra de la ciencia se borran

Anfiteatro de la Escuela de Farmacia

las fronteras v debemos los chilenos sentir un dulce alivio ante la oportu-
nidad de poder abrir nuestro pecho dolorido al sabio hermano que nos traera
buenas lecciones y sanos consejos v que nos contara 4 su vez los sufrimien-
tos v progresos de la sociedad en que ¢l nacié. No debemos temer la critica
mordaz porque el fin de la institucion que hoy pisa esta tierra es mas ele-
vado; su guia es la ciencia, su medio es el andlisis, su campo es el nuevo
mundo, su fin el perfeccionamiento del hombre.

Sino estamos atn perfectos 6 si estamos enfermos, debemos exhibirnos
tales cnales somos. La conferencia sanitaria es una clinica de los pueblos
americanos, que estudia sus males y propone remedios; en ella cada uno
debe exponer francamente sus dolencias v los triunfos alcanzados en cam-
panas anteriores, sin perder la fe que nos ha de redimir llevandonos a la

victoria.
Ya hemos dicho algo sobre la lucha anti-aleoholica realizada en el pais
y, precisando un poco mis, debemos decir que el primer paso en este sen-
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tido fu¢ dado por la iniciativa particular v especialmente por los represen-
muntes de las diversas iglesias evangélicas que en Chile prescriben la absti-
nencia. La Liga contra el Alcoholismo en Santiago v Valparaiso ha jugado
un gran papel en esta campana, modelando el movimiento en Chile; ella fué
la inspiradora de la ley de alcoholes v son hasta hov sus mas tenaces de-
fensores.

Dictada la ley de 1902, han nacido diversos circulos con la misma ten-
dencia, entre los cuales merece mencion especial un numeroso grupo de pro-
anti-

fesores que se esfuerza en inculear en sus alumnos las tendencis
aleoholicas demostradas por la ciencia moderna. No podemos dejar de

Laboratorio de Ouimica Analitica e la Escuela de Farmacia

referirnos a la influencia favorable desplegada hasta hoy por la igiesia ca-
tolica; pero 4 la vez lamentamos profundamente el que esta influencia no
haya superado a todas las otras como pudo hacerlo, dado el ascendiente
unico ¢ meomparable que tiene sobre nuestra poblacién v dado el deber
imperioso estampado en su doctrina.

Las sociedades v Logias de temperancia han sido un factor esencial en
la preservacion y regeneracion de los alcoholicos v son muchos los trinnfos
alecanzados por ellas.

Confiamos en que pronto la iglesia catéiica figure enlas primeras avan-
zadas del ejército que lucha por la patria y por la raza.

Expuesto va el estado del aleoholismo v antialcoholismo en Chile,
creemos cumplir mejor nuestro deber de chilenos v de americanos, propo-
niendo 4 los honorables delegados de la Conferencia Internacional de los
paises americanos algunas ideas sobre los mejores medios de lucha contra
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¢l alcoholismo, ideas que serviran de lazos de union entre todos los gue
combatimos contra el mas formidable de los enemigos del hombre:

1.0 Limitacion de la elaboracién v del consumo de bebidas alcohdlicas,
fermentadas y destiladas:

a) Por la transformacion de los cultivos y de las industrias destinadas
4 producir las bebidas intoxicantes, en los cultivos v las industrias que
produzcan azicar y bebidas refrescantes sin alcohol;

b) Aumentar v facilitar por todos los medios posibles la produccion de
frutas para el consumo y del alcohol para usos industriales.

¢) Transformar la cantina actnal en Restaurantes de Temperancia, en
que se expendan bebidas refrescantes, nutritivas v estimulantes, subvencio-
nando en el primer tiempo, a las companias que tomaran 4 sn cargo esta
transformacion;

d) Facilitar el maximum de abaratamiento a los productos que entran
en la composicion de estas bebidas higiénicas y especialmente del azdcar.

2.2 Educacion universal del nino y del adulto.

a) Por una educacion nacional y obligatoria en su primera rama que
por el desarrollo del cerebro, del corazén yde la mano. mos habilite 4 los
americanos para el mejor cumplimiento de todos nuestros deberes mora-
les, civicos v profesionales;

b) Por la ensenanza obligatoria de la Fisiologia, Higiene y Temperan-
cia, como un ramo independiente del programa de estudios para todos los
colegios y para todos los alumnos, comolo prescribe en la Repiblica de
Chile la ley ntim. 1515 y una ley especial en cada uno de los Estados que
forman los Estados Unidos de Norte América;

¢) Por la creacion en las Universidades de América, de Laboratorios y
de Institutos que hagan el estudio esperimental y cientifico del alcoholis-
mo bajo los aspectos bioldgico, social v econémico y por la ensenanza del
valor econdmico de la vida humana como el factor principal de la riqueza
pablica y privada.

d) Por la proteccion de los gobiernos y de los ciudadanos a to-
das las Sociedades de Temperancia que trabajen por la salvacion del bebe-
dor 6 que se propongan dar 4 conocer la verdad cientifica sobre la accion
del alcohol v demis narcoticos;

¢) Recomendar especialmente a todos los Gobiernos y Municipios la
proteccion de todas las Sociedades é Instituciones que faciliten el empleo
honesto y moral del tiempo sobrante.

3.2 Recomendar especialmente 4 la actividad social de los educadores,
padres v madres de familia y sacerdotes de todos los Cultos, parala lucha
por la aplicacién rigurosa v sin contemplaciones de la legislacién anti-alco-
holica, y preferentemente las de sus prescripciones profilicticas, como la
supresion 6 limitacion de las tabernas, la reduccién de las horas y de los
dias de la semana en que estin abiertas al publico; la responsabilidad del
tabernero en la embriaguez del consumidor, en los delitos del mismo come-

HIGIENE 20
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tidos bajo la influencia del alcohol, y estableciendo la responsabilidad pe-
cuniaria de los estragos de este comercio.

4. El mejoramiento de las condiciones morales, materiales y econo-
micas del obrero, tanto en su hogar como en su trabajo, y en su bienestar,
por medio de la construcion de habitaciones sanas y economicas, por el
establecimiento del seguro contra los accidentes, la vejez, la enfermedad y
la falta de trabajo; por la proteccion y subvencion de las Sociedades obre-
ras de Socorros Mutuos, Cooperativas ydemds, v velar por una alimenta-
cion sana, abundante y nutritiva.

5.2 Recomendar 4 los médices una accion social constante, dirigida:
a)en el sentido de dar 4 conocer las conquistas de la ciencia moderna sobre
la accion dafina delas pequenas dosis en el organismo sano: b) del peligro
que ellas encierran por ser entre todos los venenos narcoticos la causa mas
frecuente del acostumbramiento, inseparable de la alcohomania v de la
dipsomania: ¢) esforzarse con relacion al organismo enfermo en dar 4 co-
nocer la accién de las pequetias dosis sobre el debilitamiento de los proce-
s0s que ascguran la inmunidad.




PARTE OCTAVA

Endemias y Epidemias

Viruela.—Peste bubonica —Célera.— Paludismo.— Fiebre Amarilla.—
Beri-beri —Tracoma — Tifus exantematico.—Escleroma
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Endemias y Epidemias

Viruela y Vacuna

(Dr. Amable Caballero, inspector de vacuna)

Los estragos que desde los primeros tiempos producian las virnelas
donde quicra que se presentaban, fueron siempre un poderoso incentivo que
impulsé @ buscar los medios de combatirlos, haciéndose esfuerzos para co-
rregir y perfeccionar los primitivos elementos de defensa.

Fué asi como se ided la variolacion, e¢s decir, la inoculacion intencio-
nada del pus de la viruela benigna, ifundandose en el hecho empirico de
que dicha enfermedad no ataca mas que una vez en la vida y que las formas
esporidicas, v ain las mas leves y ligeras ponen a salvo de una segunda
invasion.

[Ese recurso que revela la impotencia en que se vivia entonces respecto
d la mds mortifera vy desastrosa de las infecciones, llegd a generalizarse en
LEuropa en 1718, gracias a lady Warthley Montagne, esposa de un embaja-
dor inglés en Constantinopla que inoculd a sus propios hijos con pus va-

rioloso.

Iin Chile se practics la variolacién en 1765 durante una tremenda epi-
demia de viruelas en la cual fallecieron la mitad de los atacados. El padre
hospitalario fray Pedro Manuel Chaparro, «el iris que serené aquella horri-
ble tempestads, segan lo dice el historiador Carvallo, inoculd el pus varioloso
a 5,000 personas. Por segunda vez se apelo i la variolacion en 1785 en una
epidemia semejante.

Debemos consignar aqui el hecho curioso de que, si la prioridad de la
variolacion pertenece a la época prehistorica v su generalizacion se debe 4 la
iniciativa que hemos indicado, ella se practicd en Chile ignorandese que
desde anos atras se habia establecido en Europa.

Después de haber alcanzado dicho método gran boga en todas partes,
se proscribid, no tanto por el riesgo que corrian los variolizados, pues su
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mortalidad oscilaba entre 0.39, v 29, (muy inferior por cierto a la de la
viruela) sino por la difusion artlﬁcml del contagio y la multiplicacion de
los focos infecciosos.

Por fin, la variolacién cay6 aplastada por el gran descubrimiento del
médico v naturalista inglés Eduardo Jenner. que demostré de una manera
irrefutable la virtud preservativa de la viruela espontanea de la vaca 6 sea
el cow-pox, v del virus reproducido en el hombre, es decir, del fluido huma-
nizado que se llamé jenneriano en su honor v en su recuerdo.

Después de repetidas experiencias hechas en todo sentido, el 14 de
Mayo de 1796, dia memorable en los anales de la historia de la medicina
profilictica, Jenner hizo su primera vacunacién oficial inoculando en los
brazos de un nifio. lamado James Phips, el virus extraido de las puistulas
que presentaba enlas manos Sarah Nelmes, mujer que los habia contraido
por contagio ordefiando una vaca con cow-pox expontineo; el éxito fué
completo: el nifio después de haber presentado la vacuna permanecio inmune
4 varias variolaciones posteriores.

En 1805, Troja descubria 6 ideaba en Napoles la refrovacunacion, inocu-
lando el virus humanizado i la ternera, tomando en seguida de ésta para
inocular al hombre, convencido de que asi volvia d dar al virus vacuno su
vigor primitivos

Mas tarde se demostré que no era exacta la idea en que murié Jenner
(1823) de que la virtud preservativa de la vacuna protegia por toda la vida
contra la viruela, v se recomendé la revacunacion, aceptindosela como de
estricta necesidad.

Asi se completaba un sistema de defensa en contra de la viruela.

Conocido y comprobado el descubrimiento de Jenner, se esparcié por
el mundo entero; Espana participo de ese movimiento que poco después
debia llegar 4 sus colonias de América.

En efecto, Carlos IV envid & América una comision de diez médicos
bajo las ordenes del célebre médico espafiol don Francisco Javier de Bal-
mes, con 235 nifios y sus madres para inocularlos y sostener la vacuna du-
rante el viaje.

La expedicién partié de la Coruna el 30 d= Noviembre de 1803 en la
corbeta Maria Pinto. Después de hacer escala en varios puntos llego a Ca-
racas donde se dividio, quedando alli un ayudante de Balmes, don Fran-
cisco Salvani, encargado de propagar la vacuna en Sud-América.

En 1806 llegaba Salvani 4 Lima dando nuevo impulso a lo que ya era
conacido desde el afo anterior, gracias al marqués de Sobremontes, virrey
de la Plata, que desde Buenos Aires habia remitido la vacuna.

Salvani, con los mismos propositos, envié 4 Chile 4 don Manue] Tulidn
Grajales, que lleg6 a4 Valparaiso en Diciembre de 1807.

Mientras tanto en nuestro pais los sucesos se adelantaron 4 los deseos
de Salvani, pues en Septiembre de 1805 el virrey de la Plata mandabala
primera vacuna que lleg6 4 Chile, la cual era inoculada el 8 de Octubre (fe-
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cha memorable para nosotros), por el padre Chaparro, el mismo que habia
practicado la variolacién en 1765.

A este benefactor debe Chile los primeros ensayos y esfuerzos hechos en
el pais por la implantacion y desarrollo de la vacuna y a Grajales la lucha
por su sostenimiento v por la organizacion del servicio de vacunac

En 1806, con motivo de una epidemia de virnelas, se establecio un va-
cunatorio permanente en la Casa de Huérfanos v el Gobernador del reino
de Chile don L. Munoz de Guzman hizo una gran propaganda cuya alma
fué el activo y humanitario Regidor del Cabildo de Santiago don Nicolas
Matorras. A pesar de esto, la apatia y resistencia del pablico y las incorrec-
ciones cometidas por algunos encargados de practicar las vacunaciones pro-
dujeron algiin desprestigio. Pero Matorras, infatigable en su tarea, auxi-
liado por el Iltmo. Obispo de Santiago Dr. Francisco de B. Moran, por el
respetable caballero don Manuel Salas y por el médico don Jos¢ Riveros,
emprendié una nueva campana en Santiago v sus alrededores consiguiendo
vacunar a mis de 7,600 personas.

Las principales cindades de Chile contaron con los beneficios de la va-
cuna y con médicos encargados de su propagacion; de modo que antes de la
llegada del comisionado, la vacuna era conocida en Chile.

Nuevo impulso tomo la vacunacion con la llegada de Grajales a Valpa-
raiso: organizo una Junta de Vacuna y nombréal cirujano don José Maria
Osorio para que practicara las inoculaciones. Despuésrecorrio los distritos
de Ouillota. Aconcagua, Casablanca v Melipilla, haciendo vacunaciones;
llegn 4 Santiago en Abril de 1808, donde sus cualidades personales unidas
asu caridad, le hicieron grato i sus habitantes v en pocos meses vacuno
miasde 8,000 personas.

Después de su llegada a Santiago. Grajales formd una Junta Central
de Vacuna, compuesta de autoridades v personas respetables, hizo un re-
glamento v se designd como médico 4 don  José Gomez del Castillo. Esta
Junta quedo organizada el 1o de Octubre de 1808, teniend) bajo su depen-
dencia las provincias.

La vacuna recobro el prestigio perdido antes de la llegada de Grajales.

Los trastornos que cambiaron el reino de Chile en Repablica libre, en-
volvieron el servicio de vacuna, y la Junta desaparecié de hecho al primer
gritode independencia, dado en 18710.

A pesar de la grande importancia que tienen en la historia de la vacu-
nacion los hechos que trajeron por consecuencia la sustitucion de la vacu-
cion humana por la animal, no entraremos en ellos 4 fin de no salir de los
limites 4 que debemos reducirnos, conformandonos con decir que por razo-
nes v conveniencias de todo orden, v venciendo muchas dificultades, esa
sustitucion se impuso v ha ido ganando terreno hasta llegar 4 ser univer-
salmente aceptada.

En Chile, después del desaparecimiento de la Junta Centralen 1810, las
constantes alarmas producidas por frecuentes v mortiferas epidemias de
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virnelas, decidieron al Gobierno a crear una nueva Junta de Vacuna, y el
11 de Junio de 1830 se decretd su organizacion v se aprobaron los regla-
mentos por los cuales debia regirse.

Mis tarde, en Marzo de 1883, la Junta Central solicitd del Gobierno
la reorganizacion del servicio, aprobindose el reglamento que rige hasta la
fecha.

Posteriormente, por decreto de 18 de Marzo de 1887, fué creado el
Instituto de Vacuna Animal que, de progreso en progreso, ha llegado &
colocarse 4 la altura de sus similares de Europa v que hoy nos proporeiona
un virus animal excelente v en cantidad tal, que aun en tiempo de epide-
mia ha sido suficiente.

Solamente nos falta ahora una ley de vacunacion y revacunacion obli-
gatorias y la reorganizacion consiguiente del servicio para completar nues-
tra defensa contra la viruela.

La relacion de los trabajos efectuados por nuestro servicio de vacuna
desde aquel tiempo hasta ahora, seria muy larga vy, por otra parte, carece-
ria de importancia dentro del objetivo de estas lineas. Por estas razones
nos concretaremos 4 manifestar la labor realizada por dicho servicio du-
rante los anos de 1goo & 1910, ¥ aun para esto nos reduciremos a dar en
un cuadro el nimero de vacunaciones practicadas en cada ano, pues sien-
do la vacunacion el hecho practico en que termina el servicio de vacuna,
es evidente que el nimero de vacunaciones indicard mejor que toda rela-
cién el trabajo y la constancia gastadas en practicarlas.

En dichio cuadro anotaremos también las defunciones ocurridas por la
viruela v entonces el mayor nimero de vacunaciones practicadas en los
anos correspondientes, dejaran ver los esfuerzos extraordinarios que han
sido necesario hacer para dominar las epidemias

| ci .
ANOS | Vacunaciones Revacunaciones| Totales Detunciones por

virnela

3 (s (o) s i S e 118,051 63,489 182,440 63
.0/ T SRS, oS 123,840 760,113 190,053 24
10/ 2 i 103,361 65,225 168,586 43
1903....... ceweeno| 110,005 73,784 | 192,789 :

I04 - 242,505 247,903 490,408 L,795
ST o v i oo 262,145 328.24r | 590,386 10,015
T 00 [ - 177,145 230,083 | 408,128 3:540
(ol R B el 142,812 181.543 | 324,355 1,085
TOOB e 125,485 153,017 270,102 570
1909 .- - e e 174,073 412,360 | 586,433 3,000
TOTOR= o e e 111,960 200,286 312,246 1,629

SUMAS LS 1.701.282 2.033,544 3.734,826 23,074
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Para completar esta resena debemos senalar, siquiera sea sucintamen-
te, la forma como se han organizado v dirigido los servicios extraordina-
rins de vacunacion que ha sido necesario crear cuando hemos tenido al
frente las altimas epidemias de viruel

Alld por los afios 1900 v 1901, abamos la esperanza, no que la
viruela hubiese concluido entre nosotros, va que siendo endémica, su exter-
minio seria obra d= vacunacion v revacunacion obligatoria v del tiempo,
sino que sus exacerbaciones agudas se hubiesen alejado 6 desaparecido.
(En 1899 hubo solo g defunciones por viruela en todo el pais). Pero en
1goz fuimos alarmados en el norte v sur de la Repiblica por casos de virue-
la importados. IEn Punta Arenas ocurrieron tres casos en una familia llega-
da de Buenos-Aires; afortunadamente, v merced 4 prontas v enérgicas me-
didas la enfermedad no se propagé. En Calama aparecio la viruela, traida
de Bolivia, por el paso de Ollagna; llegd a Antofagasta @ mediados de Sep.
tiembre de ese ano, tomando en esta ciudad caracter epidémico v siguien-
do sun avance a pesar de los esfuerzos de la Junta Central de Vacuna y de
haberse decretado una visita especial de un inspector del ramo, con cuya
medida dicho Corporacion quedaba, segun 10 dice en la Memoria de 1903,
«en la esperanza de que muy pronto habria de conchuir aquella epidemian-
Pero dando cuenta de esta comision el mismo documento declaraba: «Des-
graciadamente los resultados no correspondieron a nuestras expectativas v
con rara perseverancia la viruela no abandeonaba el campo en aquel im-
portante departamentos.

En esta situacion, la Junta Central de Vacuna resolvio darme la comi-
mision de atender aquella localidad.

Con el doble objeto de poner de manifiesto la causa por la cnal se soste-
nia la epidemia, y de salvar toda responsabilidad en caso que esta se pro-
longara mas alla del momento en que diera por terminada la vacunacion
de la cindad, procedi al trabajo formando, ademas del registro en que se
anotan los nombres, apellidos v domicilios de las personas que se vacunan,
otro registro especial en el cual tomaba esos mismos datos de las personas
que resistian 4 la vacunacion. De este modo llegué en buena enenta i for-
mar el censo de la poblacion de Antofagasta; ignal cosa hice por separado
en el pueblo de Calama.

El trabajo asi practicade v controlado después con el nimero de ha-
bitantes para verificar su exactitud, me dio en Antofagasta: 5,514 vacuna-
dos, 4,336resistentes & la vacunacion y oo personas que por haber padeci-
do antes de viruela no aceptaron tampoco la vacunacion. Este prolijo
trabajo sirvio para evidenciar que las nuevas victimas de la viruela eran
personas que no habian aceptado los beneficios de la vacuna, pues, sus
nombres se encontraban inscriptos en el registro de resistentes 4 la vacu-
nacion.

La circunstancia de haber hecho saber que se publicaria en la prensa
diaria el registro de resistentes i la vacunacion, dio excelentes resultados,
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pues muchas personas inscriptas en €l, 4 fin de no aparecer como tales, vol-
vian sobre sus pasos v se vacunaban. Dicho registro, puede decirse que hi-
zo indirectamente el papel de establecer la vacunacién v revacunacion
obligatorias. Pude estimar que un 309%, de los primitivos resistentes acu-
dieron después i vacunarse para hacer asi borrar sus nombres de aquel re-
gistro.

El resultado practico de este servicio extraordinario de vacunacion,
efectuado en 37 dias de trabajo constante y enérgico fué el de hacer des-
cender la epidemia 4 la mitad, en los primeros 15 dias v de extinguirla a
los 37 dias.

La epidemia, como <e ha visto, quedé dominada;
cias, aparte de las defunciones que fueron 275, se hicieron sentir desde
poco después en diversas ciudades. La viruela de Antofagasta, importada
de Bolivia, fué el punto de partida de las epidemias que posteriormente
han atacado ya 4 una, ya 4 otra ciudid de la Republica, v que hasta aho-
Ta 1105 |T][i.!ltil".1'le en constante alan’ma.

En prevision de lo que pudiera ocurrir en Valparaiso con motivo de la
epidemia de Antofagasta dadas las comunicaciones de ambos puertos, se
activé la vacunacion en aquella cindad de tal manera que ese ano se prac-
ticaron 6,570 vacunaciones v 18,267 el afio siguiente (1go4), lo cual debid
influir sencillamente en retardar la invasion de una epidemia y sin duda
alguna en aminorar los estragos que debia hacer mas tarde la que estallé
en 1go3.

ero las consecuen-

En la epidemia de Valparaiso en 1905, ala cual acabo de hacer refe-
rencia, la Junta Central de Vacuna me encargo la organizacion y direccion
de un servicio extraordinario de vacunacién con proyecciones a4 Vina del
Mar que tambien fué invadida por el flagelo.

La extension de la primera de estas ciudades, la irregularidad de su
topografia formada en gran part: de cerros con calles muy tortuosas, y
principalmente la carencia de personal suficiente y adecuado, impidieron
hacer el trabajo en la forma de censo que se hizo en Antofagasta. Sin em-
bargo, se procedid en ambas ciudades con todo orden, llevando la vacuna-
cion de casa en casa (anotando aquellos en los cuales no se la aceptaba) v
manzana por manzana. De esta manera se atendieron los barrios v cerros
amagados, despues aquellos que por sus peores condiciones higiénicas esta-
ban mas expuestos 4 ser presa de la enfermedad v por nltimo el restode la
ciudad.

IEsta tremenda epidemia de funestas consecuencias y horribles recuer-
dos, alarmé profundamente los dnimos y 4 los esfuerzos de ln Junta Cen-
tral de Vacuna y para combatirla, se unieron los de la Intendencia de la
Provincia v los de nuestra Escucla de Medicina,

Venciendo la resistencia 4 la vacunacion y las inclemencias del tiempo
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se lleva d término una enérgica campana que dié por resultado el subyuga-
miento de la epidemia.

Los datos relativos 4 esta epidemia v al servicio de vacunacion se
resumen del modo siguiente:

VARIOLOSOS DEFUNCIONES VACUNACIONES
|
(“Lt. I‘JI’:'[:::: Lg]l;!":f::m N.» que se| Por tooo _ | Por 1oo ; Por 1000
i z oS dela [Ocurridas i de los | Practica- de la
produjo | poblacion | atacados das poblacion
Valparaiso. .l 170,000/ 11,089 65.22 | 4085 | 44.95 -
| (115,000 bz1.62
Vina del Mar I_i,l]lml 1,219 8I1.00 643 | 52.9I |
SuMAs....| 185000 12308 5,030 115,000
| |

La fuerte suma de vacunaciones practicadas en las dos cindades inva-
didas por la epid=ma hizo subir ¢l total de las hechas durante ese ano er
toda la Repablica i 500,386.

El ano 1gog [ué invadida la cindad de Santiago por una epidemia de
virnelas que, dada la fuerza con que principio v la virulencia que revistio
la enfermedad, amenazaba tomar iguales 6 mayores proporciones que la
que cuatro anos antes azoté 4 Valparaiso.

Afortunamente se tomaron medidas oportunas v la epidemia pudo ser
dominada, eso si, después de esfuerzos manditos v de cinco meses de un
trabajo enérgico v de todo momento.

El 22 de Abril de ese ano, el Intendente de Santiago por encargo del
Ministerio del Interior, me dié el encargo de combatir la epidemia por me-
dio de un amplio servicio de vacucacion.

Para cumplir mi cometido de una manera metédica, ordenada y, si
puede decirse asi, estratégica, emprendila vacunacion valiéndome de un
plano de la cindad cuyas manzanas tenian su numero de orden.

Por denuncios de viruela que recibia diariamente de las diversas Co-
misarias de Policia de Seguridad, de los vecinos v de los vacunadores, se-
nalaba en el plano con una banderilla roja la manzana infestada v a la vez
la anotaba en unregistro en el cual se indicaba el namero de dicha manza-
na v la calle & que correspondia. lista manzana la entregaba
vacunadores, cuyvos nombre 6 nombres eran anotados en el registro, cir-

A uno 6 mas




412 V CONFERENCIA SANITARIA

cunstancias esta altima que permitia hacer el control del trabajo del vacu-
nador v atender debidamente las deficiencias 6 reclamos, va que en cual-
quier momento podia saber que empleado trabajaba 6 habia trabajado
en tal 6 cual punto de la ciudad.

Al dar una manzana para su vacunacion se s
una banderilla blanca v cuando ¢l vacunador la entregaba como vacunada
se revisaba v entonces se le colocaba otra banderilla blanca.

El plano asi llevado. daba con un solo golpe de vista una ide:
la difusion de la epidemia y del estado del trabajo de vacunacion
que indicaba i donde debia dirigirse 0 ¢
dores.

Visitada que fué toda la
tercero v en algunos barrios un cuarto repaso.

Veintiin vacunatorios convenientemente distribuidos en todala ciudad
y vigilados muy de cerca facilitaron grandemente la ardua tarea, pues pres-
taban sus servicios 4 los barrios correspondientes y ademais se hacia con-
currir 4 ellos 4 los personales de las Escuelas v establecimiento de todo gé-

sfialaba en el plano con

cabal de
ala vez

s la accion de los vacuna-

wdad y sus alrededores, se hizo un segundo,

nero que estaban proximos.
También se establecio un servicio especial para la atencion de solicitu-
des para vacunaciones, cuyo resultado fué:

are: 5.{]{)‘-;

Escuelas, Colegios, Fabricas, Burdeles y diversos
establecimientos 54

Chacras, Haciendas, 5

A 100,106 aleanzaron las vacunaciones clasificadas que se practicaron
durante este servicio extraordinario. A esta cifra habria que agregar un
grueso niimero de vacunaciones no clasificadas hechas por médicos v di-
versas instituciones que no llevaron estadisticas. Puede caleularse en mas
de 200,000 las vacunaciones practicadas en Santiago en esa época.

11 siguiente es el resimen de esta epidemia durante los cinco meses
que durd ¢l servicio extraordinario de vacunacion:

Poblacion VARIOLOSOS | DEFUNCIONES VACUNACIONES
segin el ul- = P ; |
timo censp | X" que se or 1000 de | . Por 100 delos) - Por 1000 de
3 -2 curridas 2ra ~adas e
produjo  lla poblacién urridas | atacados Practicadas la poblacion

403,775 3,055 .79 2,150 54.36 200,000 | 4,045.32
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La cind.d de Valparaiso tan cruelmente azotado por la viruela en 105
fué¢ invadida nuevamente por el flagelo cinco anos mas tarde.

In Diciembre de 19og quedaron 3 casos de viruela para el ano siguien-
te v desde Enero hasta Junio de rgro se produjeron 26 casos. En Julio la
enfermedad tomo cardcter epidémico ¢ ingresaron al lazareto 71 varinlosos.

En Agosto del mismo ano, el senor Presidente de Junta Central de
Vacuna, Dr. don Vicente lzquierdo, después de tomar conocimiento de un
informe pasado por el infrascripto acerca del estado en que se encontraba la
ciudad de Valparaiso, pidié al Gobierno la adopcion de medidas enérgicas
4 fin de detener el mal. Desgraciadamente estas medidas no fueron toma-
das sino mucho mas tarde, cuando la infeccién se habia esparcido en todos
los ambitos de la ciudad v se producian casos de virnela en los cerros v en
diversos barrios de la parte plana.

Solo el 3de Diciembre del ano de 1gro, el Ministerio respectivo resol-
vio combatir esta epidemia por medio de una amplia vacunacion v acordd
encargarme la organizacion de un servicio extraordinario.

Desde poco después se principiaba en Valparaiso un trabajo activisimo
distribuyendo el personal de vacunadores de modo de atender con rapidez
todos los puntes amagados que eran muchos v muy diseminados. Iste tra-
bajo se continud con igual teson hasta el 13 de Mayo dia, en que se suspen-
di6 el servicio extraordinario signiéndose la atencién de la ciudad con los
elementos con que cuenta ordinariamente el servicio local, aumentado con
algunos vacunadores extraordinarios.

A la fecha de la suspension del servicio extraordinario la epidemia
habia bajado justamente 4 la mitad, después de seguir un descenso lento &
interrumpido por varios recrudecimientos. Estos recrudecimientos, previs
tos v anunciados con anticipacion, fueron producidos por las aglomericio-
nes de gentes ocurridos en las festividades de Pascua, Ano Nuevo, Carna-
val v Semana Santa, por los excesos a que se entrega el pueblo en algunas
de esas fiestas v ademas por la paralizacion de los trabajos de vacunacion,
es decir, por el detenimiento de la defensa, no solo en los dias que dichas
fiestas tuvieron lugar, sino también en los que las precedieron v siguieron,
pues las gentes no se vacunaban antes porque, segin decian, necesitaban
estar libres de la preocupacion de la vacuna, v después porque sus cuerpos
v sus dnimos no estaban en condiciones de recibirla.

La extrema difusion de la infeccién, que habia tomado toda la ciu-
dad cuando se inicid el servicio extraordinario; los recrudecimientos de que
hemos hablado; algunas deficiencias en la translacion de variolosos al laza-
reto, que facilitaban la propagacion del contagio; el pésimo estado higiéni-
co de la ciudad y la resistencia a la vacunacién, fueron las causas que en-
trabaron v neutralizaron el trabajo de vacunacion, v que sostuvieron y
prolongaron la epidemia haciendo su descenso lento ¢ insidioso.

A pesar de todo, desde los primeros momentos se hizo sentir la influen-
cia bienhechora de la vacuna sobre los avances de la epidemia, la cual dis-
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minuida 4 la mitad merced al servicio extraordinario ha seguido posterior-
mente en descenso.

El resumen del movimiento de la epidemia y del trabajo de vacuna-
cion desde el 1.2 de Diciembre de 1910 hasta el 30 de Abril de 1911, fue el
siguiente:

POBLACION VARIOLOSOS DEFUNCIONES VACUNACIONES
|
segin el 4lti |Ngmero quel Por mil Por 100 For 1,000
se dela Ocurridas | delos Practicadas dela
Mo censo produjo poblacién atacados poblacién
== e o jlec e e TR Sl
|
162 447 665 390 ' 46,003 [ .-

Nuestro Servicio de Vacunacion estdorganizado del modo siguiente: una
Junta Central de Vacuna dirige y vigila el servicio en tcda la Repiblica,
teniendo bajo su dependencia 4 las Juntas Departamentales que tienen 4
su cargo la atencién en el departamento respectivo. Tres médicos inspecto-
res visitan constantemente los servicios departamentales con el principal
objeto de revisar los trabajos practicados por los vacunadores para verifi-
car su efectividad y averiguar el éxito obtenido. Tanto en !a Junta Central
como en las Departamentales hay un médico d= vacuna encargado de su
SErvIclo.

Labor constante y muy asidua es la de nuestro Servicio de Vacuna,
pues la viruela endémica en el pais exige la atencién de todo momento. Por
otra parte, la carencia de una ley de vacunacion y revacunacion obligato-
rias, asi como la extrema indolencia de nuestro pueblo vy su resistencia a
la vacunacién hacen que constantemente hayan grandes.cantidades en con-
diciones de ser atacadas por la viruela.

Esta ultima circunstancia es la que trae los estallidos epidémicos, ya
en una, va en otra ciudad de la Republica y que nos obliga 4 organizar
servicios extraordinarios para combatir lo que con aquella ley pudiéramos
evitar.
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ENFERMEDADES INFECCIOSAS
(Dr. P. L, Ferrer R.)
PESTE BUBONICA

Nuestro pais ha marcado la Gltima etapa geografica de esta epidemia
que ha ido avanzando por todas las latitudes v climas de la tierra.

Después de haberse considerado por muchos higienistas que la peste
era una de las enfermedades llamadas 4 extinguirse, confiando en los recur-
sos de la higicne moderna, hemos visto que ha resurgido con caracteres
alarmantes en el mundo civilizado. Desde 1893 se inician sus nuevas y pe-
rindicas salidas de sus cuatro focos endémicos del Asia para invadir la Eu-

ropa v el continente americano.

In 1902 v 1go3, en América, San Francisco i San Diego de California,

Tejas, Todos Santos v Mazatlan, de México, recibieron las primeras visi-
tas del flajelo; en seguida paso al Pern, reconociendose el primer caso en el
puerto de Pisco por el doctor Enrique Mestanza, cuyo diagnostico reser-
vado fué enviado al profesor doctor Ernesto Odriozola, de Lima, en mo-
mentos que la epidemia hacia irrupeién en el Callao. Su posterior punto de
escala fué¢ Iquique, en Chile, en tanto que se invadian Mollendo, Pacasma-
Vo, ‘ial'L\‘crr\', Trujillo v diversas localidades del Peru.
Asuncion del Paraguay la recibié en 18gg, de donde pa-
ita Fe v Buenos Aires, en la Repablica Argentina. Coe-
tallumu nte aparecié en Santos del Brasil, Rio de Janeiro v otros puntos
del norte del hemisferio =ud.

in el ariente

PRIMEROS CASOS EN CHILE

Tquique. En el mes de Mayo de 1go3, se infectd este puerto, sitnado
los 20?2 12" de latitud sur v 700 11" de lonjitud Oeste.

El dia 25 de aquel mismo mes se hizo ¢l primer diagnostico bacteriolo-
gico de la peste bubonica en Iquique, confirmando 4 las autoridades los de-
nuncios del cuerpo médico, basados en diagndsticos clinicos, verificados
pocos dias antes.

La epidemia persistio hasta el 24 de Septiembre de 1903, arrojando el
siguiente niimero de casos: total, 214 (125 hombres v 8g mujeres); defun-
ciones, 133, 0 sea el 63.897.

[En esta nll!ltdhddd se comprenden a 38 fallecidos en las primeras
veinticuatro horas de ingreso al lazareto, v 58 caddveres de atacados que
no apelaron al tratamiento seroterdapico v que fueron recogidos de sus do-
micilios particulares.
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El peligro que cred esta epidemia para la vida comercial de la region
del salitre obligh 4 las autoridades 4 tomar enérgicas medidas de defensa.
Una comision de médicos, presidida por el Director del Instituto de Higie-
ne, v compuesta por especialistas en bacteriologia é higiene, (contindose
entre estos 4 facultativos que habian sido enviados por el Gobierno de
Chile 4 estudiar la peste en el Rosario de Santa Fe en 189q), se trasladdéal
norte con suficiente autoridad para organizar los servicios sanitarios de
acuerdo con el Intendente de la provincia, 6 sea el representante del Po-
der Ejecutivo. Bajo esta direceion central funcionaron diversas secciones,
como ser la Inspeccion Sanitaria, el Laboratorio Bacteriologico, la desin-
feccion publica, la casa de aislamiento, el lazareto. las comisarias de sani-
dad, la policia sanitaria, etc., etc., asi como todos los servicios relacionados
con el transito de pasajeros, la movilizacion de carga v equipajes v las di-
versas necesidades de la bahia.

Ll Reglamento de Sanidad Maritima, que data desde 1895, se pusoen
vigencia estricta. Se instituya el pasaporte sanitario v se reglamento la
desinfeccion de cierta carga considerada como articulos sospechosos, d sa-
ber: bultos cerrados de camas, ropas, trapos, sacos, cueros. ete. Los mé-
dicos de bahia quedaron a cargo de estos trabajos, de acuerdo con lo die-
taminado en la Ordenanza de Navegaciin y Sanidad Maritima.

Una medida eficaz que facilité en mucho la pesquisa sanitaria y la de
sinfeccion y, por consiguiente, la aminoracion del mal, fué el estricto cum-
plimiento de la ley que obliga i los médicos a4 declarar las enfermedades
infecciosas; estaley que data del 7 de Febrero de 1899, impone la obliga-
cion, bajo multa, de hacer la declaracion dentro de las veinticuatro horas
del diagndstico, cierto 6 probable, del célera morbus, fiebre amarilla, pes-
te bubonica, difteria, viruela, tifus, escarlatina y lepra.

El Consejo Superior de Higiene Pablica, que reglamentd las medidas
generales de profilaxia, insistié anfe el Supremo Gobierno en la necesidad
de establecer una estacion sanitaria en el norte, pues si no se disponia de
recursos para organizar la defensa, se caia enla grave necesidad de sus-
pender las relaciones comerciales con los paises amagados. Se solicitd tam-
bién otra estacion sanitaria en el extremo sur del pais, en Agua Fresca,
cerca del puerto de Punta Arenas, en el Estrecho de Magallanes, para pro-
tegernos de las epidemias del Atlintico.

El Consejo Superior de Higiene Pablica solicité la vigencia de la Ley
de Policia Sanitaria, que arma 4 las autoridades civiles v sanitarias de pre-
rrogativas para la defensa de las epidemias, pudiendo entonces el Presi-
dente d> la Repiblica declarar cerrados los puertos infestados 6 sospecho-
s0s, iniponer cuarentenas i observaciones, declarar amagadas las pobla-
ciones, dictar ordenanzas de salubridad, imponer multas, etc., v ordenar
todos los regimenes sanitarios que crea del ciso.
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Después de cuatro meses de lucha pudo extinguirse la primera epi-
demia en Iquique.

Al afo siguiente no obstante, volvié a reaparecer la epidemia para
continuar afio trasafs haciendo sus irrupciones, segun se denota en el cua-
dro que sigue.

19o4 : 78 casos con 30 defunciones, 6 sea el  38.4 9%
I905: 73 * » 23 » » 315 %
1906 : 48 » » 23 » » 47-9 %
TO0 7508222, » > 81 » » 36.4 9%
1908 : 203 » ” 70 » » 34.4 9%
1909 : 223 » » 79 » > 35-4 %
Igro: 16g » » 64 » s 37895

Lo que da para Iquique, agregando a los enfermos de 1go3 hasta los
de 1910 inclusive, un total de 1230 casos.

n**

El tipo mas coman d: la presentacion clasica de la plaga ha sido el de
la forma bubénica, propiamente tal, en un 759%,. El orden de afectacion de
los ganglios se ha presentad> por lo general en ¢l orden signiente: los de la
ingle derecha, los de la izquierda, regiones crurales, ambas regiones del
cuello, axila, regiones combinadas. La forma septicémica llega al 5 6 6 por
ciento, como la intestinal, la pneumonica al 1 6 2 por ciento, y siendo las
mis las formas benignas y ambulatorias.

Arica v Tacna, tuvieron también sus casos en 1go4. En Octubre y No-
viembre hubo 28 pestosos con nueve defunciones en Arica y en Tacna se
presentaron g casos com 6 muertos, desde Diciembre de 1904 hasta Marzo
de 1905; en el resto del ano hubo 6 casos con 5 defunciones. Posterior-
mente han ocurrido: en 1go6, 13 casos con 5 muertos; en Igo7, 335 cisos con
16 muertos; en 1908, 43 casos con 11 defunciones; en 19og, 50 casos y 19
defunciones y en 1910, 38 casos con 13 defunciones.

Pisagia.—El puerto de Chile que mas ha sufrido por la peste esel de
Pisagua, situado al norte de Iquigue. Este puerto, el mis septentrional del
embarque de silitre, posee una poblacion que fluctia entre tres y cuatro
mil habitantes, s:gan los periodos de aumento 6 disminucion de la expor-
tacion comercial. Se puede caleular la gravedad que nos presentan estas
invasiones exoticas si recordamos que desde Pizagua, ubicido 4 los 19° 34°
de latitud sur y 70° 11" de longitud oeste, hasta Taltal, sitnad» 4 los 25° 25"

HIGIENE 27
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de latitud sur v 70° 34’ de longitud oeste, que es la zona mas comunmente
amagada, hay una poblacion de 150,000 habitantes que exportan mas de
30 millones de quintales de salitre al afo, ademds de su gran produccién
de minerales y sales diversas. Esta costa, comprende, de sur 4 norte, los
puertos de Taltal, Antofagasta, Megillones, Tocopilla, Iquique, Pisagua, v
las caletas de Coloso, Cobija, Gatico, Caleta Buena y Junin.

La primera invasién de peste bubénica, en el puerto de Pisagua, fué
en el afio 1903, v produjo 310 casos en dos meses. La celeridad de la epide-
mia v la fuerza del ataque produjo el panico de sus habitantes, que aban-
donaron en masa sus hogares. Este éxodo sélo dejé en la localidad 4 las
autoridades locales, Militares y Sanitarias; la poblacion huyd a las pam-
pas, en cuyas planicies jamas ha penetrado la infeccion.

Esta epidemia produjo 310 casos con 74 fallecidos. El mayor nimero
de atacados, pertenecio a los adultos de 20 4 3o anos, cuva mayor propor-
cion se ha observado asimismo en las demads epidemias.

La segunda epidemia de Pisagua fué en 1907, y produjé en el primer
semestre 105 casos con 47 defunciones.

Despucs de haberse presentado algunos casos aislados en la poblaciéon,
volvié 4 tomar forma epidémica, por tercera vez, en el mes de Abril de
1910, por lo cual hubo que organizarse nuevamente el servicio de asisten-
cia piblica y lazareto, por un Inspector Sanitario. Produjéronse en Abril y
Mayo, 15 casos conocidos. Como sucede siempre en los puertos del norte
mais del 309 de los enfermos permanecen ocultos, como hemos expresado
anteriormente.

Antofagasta.—En Febrero de 1904, aparecié la peste en este puerto,
situado 4 los 232 38" de latitud sur v 70° 22" de longitud oeste, asiento co-
mercial de gran importancia v que le sigue 4 Iquique en la exportacion
salitrera.

En cinco meses hubo en Antofagasta 185 casos conocidos calculindose
en un 359, los ocultos en la poblacién. El lazareto tuvo el siguiente movi-
miento: entrados, 83; fallecidos, 23; se recogieron ademis zo cadiveres de
pestosos que habian sido escondidos por sus familias, reacias al control
sanitario.

En 1906, hubo, segin la Oficina Sanitaria, 75 casos con 21 defunciones.

En 1907, hubo en el primer semestre, 216 enfermos de peste buboni-
ca con go defunciones 6 sea una mortalidad de 429%,; v desde Noviembre
de 1go7 hasta Abril de 1go8, hubo 20z casos con 68 defunciones. 6 sea una
mortalidad de 33.169.

En 1908, tuvo Antofagasta 171 casos con 59 defunciones; en 1gog se
presentaron pocos casos v enlos tres primeros meses d= Abril de 1910 hubo
16 con tres defunciones.
le: Megillones.—Este magnifico puerto unido por ferrocarril 4 Antofagasta
y abierto al comercio internacional, sélo desde estos ultimos anos, fué
amagado también por la peste bubonica desde 1go8, calculindose en unos
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300 casos, segin los informes del Registro Civil, los atacados por la peste
antes de organizarse el Lazareto publico y los servicios sanitarios dela po-
blacion, por cuenta fiscal, inaugurados el 5 de Abril de 1gog.

La asistencia médica del Lazareto v 4 domicilio acusa, en este afo,
177 casos con 61 defunciones 6 sea el 34.469, de mortalidad.

El método profilictico, empleado por el infrascripto, que estuvo a car-
go de la organizacion sanitaria de Megillones, consistio en hacer aplicacio-
nes de suero de Yersin, seguidas tres dias después de la aplicacion de la
vacuna de Haffkine.

Tanto el personal sanitario como las familias de los enfermos fueron
inmunizadas de este modo, 6 sea un total aproximado de joo familias, lo
que dio un brillante resultado, sin accidentes graves, v que acelerd la ter-
minacion de la epidemia iniciada con tanta malignidad. |

EEn Abril de 1910 hubo en Megillones un nuevo amago epidémico, con
presentacion de 14 casos, asistidos en el Lazarcto. Posteriormente ha teni-
do que continuar enservicio este establecimiento con una asistencia media
en 1911, de 4 4 5 enfermos de peste, sin que haya habido recrudecimiento
epidémico en la poblacion en el presente ano.

Taltal —En Noviembre de 1go6, se comprobd el primer caso de peste
bubénica, llegando 4 13 el niimero de enfermos asistidos por médicos, en di-
cho mes v en Diciembre.

[En el primer semestre de 1go7, se anotaron 220 enfermos, con 102 de-
funciones, 0 sea una mortalidad de 469,

En rgo8. hubo 58 enfermos con 18 defunciones; en 1gog se conocieron
algunos casos aislados y en el primer semestre de 1910, 31 casos con ro de-
funciones.

Valparaiso y Vidia del Mar.—Dos amagos de invasién hubo en Valpa-
raiso en 19o3 y 1904 producidos, tespectivamente, por los vapores Colombia
v Limari, ocasionando unos pocos casos en ln poblacién del Recreo, en
Mayo del dltimo ano citado. Fehacientemente se comprobo el origen del
contagio, por causa de los capitanes v un médico de dichos navios, que ocul-
taron enfermos y fallecidos por la peste bubdnica, producidos 4 bardo du-
rante la navegacién, infringiendo puniblemente los reglamentos de sanidad
maritima y las nociones més elementales de moral supeditados por intereses
comerciales.

Debido 4 las oportunas medidas sanitarias pudo contenerse la propa-
gacion.

En 19o6, reaparecié el contagio ocasionando 5 casos en Valparaiso y
en 1oy, 22 casos mas y hasta 2o en Vina del Mar;

El Consejo Superior d: Higiene, envio un Inspector Sanitario, quien,
de acuerdo con las autoridades politicas v el Consejo Departamental de Hi-
giene, pudo organizar rapidamente los servicios de profilaxis y ahogar en
su origen ¢l foco dela epidemia, con medidas de rigor tomadas contra ella,
entre las cuales hay que contar la destruccién por el fuego de la manzana
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en que se habian producids los casos de Vina del Mar; medida extrema, sin
duda, pero que esta vez quedo justificada por el éxito y por la consideracion
del escaso valor de las habitaciones y enseres destruidos, ante la magnitud
del mal que se evitd.

Posteriormente, v hasta la fecha, no se han producide nuevos
en dichas ciudades.

Santiazo.—El 13 de Enero de 19o7, se presento en la capital el primer
caso sospechoso d= peste bubonica, pudiéndose comprobar despucs del fa-
llecimiento de la enfermna, acaecida el dia 15, el diagnostico anatomo-pato-
l6gico v bacteriologico. y experimental, en el Instituto d2 Higiene, de la
peste bubdnica.

Hasta el dia 22 d= Marzo, hubo 23 casos comprobados clisica y bacte-
riologicamente, con 8 defunciones (6 sea un 34.739;), correspondientes 7 de
estas 4 enfermas sin tratamiento por el suero de Yersin.

Desde el primer momento, el Consejo Superior de Higiene Piablica y
el Instituto de Higiene se prepararon activamente para la lucha; los Ins-
pectores Sanitarios recibieron autorizaciones amplias para proceder a repri-
mir la epidemia y constituyeron una oficina central de servicios en la Inten-
dencia de Santiago. El Supremo Gobierno nombro una Junta Central de
Sanidad, compuesta del Intendente de la Provincia, del Primer Alcalde y
del Presidente del Consejo Superior, con asistencia de los dos Inspectores
Sanitarios para el desempeno de las resoluciones.

Esta Junta, 4 pesar de no haberse dictado la vigencia de la ley de Poli-
ca Sanitaria, que permite las medidas extraordinarias para estos casos, ejer-
cid, no obstante, enérgicas y severas medidas de represion que, si en un mo-
mento llegaron d llamarse dicfatoriales por la prensa adversa a estas actua-
ciones salvadoras, pudo al fin aplandirse su obra, una vez que se contuvo
el contagio en poco tiempo y se vi6 libre de la invasion a la capital.

Se hizo ademds. un aseo extraordinario y rigoroso dela ciudad, se
aumentd el personal del Desinfectorio Piblico, se establecid una Estacién
de Ambulancias, se habilitd al hospital de San José para recepeion de bubo-
nicos y aislamiento y se efectuaron todos las medidas acordadas por la Jun-
ta de Sanidad.

Los 23 casos no constituyeron foco v se presentaron diseminados por
distintos puntos de la poblacion.

La pesquisa delcontagio hace suponer que fué traido de Taltal por un
grupo de turcos (faltes, 6 comerciantes ambulantes).

El 5 de Abril de 1grose presentd un nuevo caso ais'ado enun extran-
jero llegado al pais dos meses antes; las enérgicas medidas adoptadas impi-
dieron la propagacion.

A0S

*
* %

Elligero resumen que antecede, sobre la aparicion de la peste buboni-
ca, desde 1903, v sumarcha constante hasta el presente, en los puertos del
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norte, donde se puede decir que ha tomado la forma endimica, con irrup-
ciones epidémicas cada 2 6 3 anos, nos obliga 4 determinar medidas radi-
cales permanentes hasta expulsar del todo una plaga que no fiene por qué
existir entre nosotros dada la bondad del clima.

Es causa de alarma, ver como esta epidemia va minando poco 4 poco
las vidas de tanta gente fitil, pues se ceba como hemos apuntado en las
adultos de 20 4 ;0 afios.

Las estadisticas, mal llevadas, acusan en nameros redondos, una anota-
cion de enfermos de peste bubonica, asistidos en los lazarctos 6 por los mé-
dicos. que lega ya 4 4,000 casos, desde 1903 hasta 1910 Inclusive.

La mortalidad que en el primer afio de la invasion fué de 6389, ha
disminuido 4 un tercio de los atacados.

A estos niimeros hay que agregar un 359, de casos ocultos, segin cal-
culo verificado por las comisarias sanitarias y policias de los puertos infec-
tados,

EPIDEMIA DE COLERA

El colera morbus 6 asidtico, penetro en el pais a fines del mes de No-
viembre de 1886, después de habernos amenazado dos veces, desde la
frontera argentina:en 1868 v 1874. Dicha invasion salida de la India, trans-
portada al Mediterraneo y de alli al Plata en los primeros dias de Noviem-
bro de 1886, signit comodo viaje por el ferrocarril a Mendoza, transmonto la
Cordillera de ]n‘; Andes por el boquete de Uspallata 4 3,927 metros de alti-
tud, ¢ invadié 4 la Villa de Santa Maria, en la provincia de Aconcagua
desde ¢l 25 de .\u\ iembre, produciendo una irrupcién que origing el diag-
nostico, el dia 25 de Diciembre del mismo afio. Los pueblos vecinos no
tardaron en contaminarse, tocandole después el turno a Valparaiso y San-
tiago en los primeros dias del ano 1887.

El mal signi6 extendiéndose por todo el centro hasta llegar & Concep-
cion 4 mediados de Marzo, ¢ invadid los puertos del Tomé, Talcahuano, Lota
y Coronel.

En ¢l mes de Abril abandond 4 Santiago y siguid todo el invierno apa-

eciendo aqui y alla en la region del sur hasta tomar la forma epidémica
en la primavera de ese mismo ano y avanzar a las provincias de Malleco

y Cautin.

En Noviembre de 1887, volvio a subir 4 la capital y 4 Valparaiso to-
mando proporciones terribles.

En Marzo de 1888 llego al norte del pais, hasta Copiapé después de
haber contaminado 4 Taltal en €l mes de Febrero, Caldera y Paposo en
Enero, Freirina en Diciembre, v casi todos los pueblos de la provincia de
Coquimbao.

La Memoria oficial sobre esta epidemia presentado al Supremo Gobier-
no por el jefe de los servicios sanitarios del colera, profesor de clinica mé-
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dica, doctor don Wenceslao Diaz, inserta un resumen estadistico que revela
todo lo que fué tan desatrosa plaga.

En el primer periodo de la epidemia, desdeel 25 de Diciembre de
1886 al 15 de Julio de 1887, 6 sean doscientos tres dias, hubo 27,217 ata-
cados, de los cuales fallecieron to,585.

En el segundo periodo de la epidemia, desde el 20 de Octubre de 1887
al zode Mayo de 1888, 6 sean doscientos doce dias, hubo 29.619 enfermos
con una mortalidad de 12,8710.

El total de atacados en los cuatrocientos quince dias de la invasion del
colera de 1887-1888, llega, pues, i la enorme cifra de 56,836, de los cuales
murieron 23,3095, 0 sea una mortalidad de 41.1%,.

Estos datos de la citada Memoria no corresponden 4 los suministrados
por las oficinas del Registro Civil, que dan el nimero de 28,432 defuncio-
nes, lo que no es de extranar dada la incierta formacion de las estadisticas.

*
r * 3

En 1g10, con motivo de la alarmante invasion del colera en Europa,
se tomaron diversas medidas de defensa sanitaria que expondremos con
mayores detalles en el capitulo de Profilaxia Sanitaria Internacional.

PALUDISMO

[*  Esta enfermedad solo existe en la region del norte, en Arica y sus
valles de Lluta y Azapa.

En Arica, en la zona de cultivos denominada «Las Chimbass, en la de-
sembocadura del rio Lluta y en el valle de Azapa, hay terrenos constan-
temente hamedos, pantanosos 6 inundados, apropiados para la germina-
ciin del anofelex.

Los enfermos de paludismo son alli numerosos v es deber tomarlos en
cuenta, tanto mds cuanto que es cosa resuelta por el Supremo Gobierno
radicar en Tacna y Arica una divisién permanente de nuestro Ejército. La
gran cantidad de trabajadores que construyen el ferrocarril de Arica 4
La Paz, v la importancia comercial que adquiririn dichos territorios con
la inauguracion dela via férrea a Bolivia y, proximamente, con la apertura
del canal de Panama, son factores que nos inducen  organizar cuanto antes
la profilaxia del paludismo en la forma indicada por la Convencion de
Washington v los acuerdos snstantivos de las Convenciones Sanitarias de
México y Costa Rica, y que corresponden en primer lugar 4 la desecacion
de pantanos, petrolizacion de aguas estancadas, guerra i los mosquitos en
todas sus fases, higienizacion de poblaciones y proteccion del Estado para
la administracion gratuita de la quinina 4 las clases proletarias.
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Basta echar una ojeada i las estadisticas de mortalidad para conven-
cerse de esta necesaria profilaxia.

El jefe dela Estacion Sanitaria de Arica ha formado el siguiente cna-
dro comparativo de morbilidad por paludismo. (Poblacién de Arica, 6,000
habitantes).

Resumen de los casos de paludismo asistidos en ¢! Hospita! de Arica en
los 5 afios comprendidos entre 1906 y Tg10:

19oH— De 672 enfermos internos 405  fucron paladicos

1907— » 738 » » 518 » »

1908— » 074 » » 455 » »

190g— » 1,438 » » 1,230 » s

I19Lo— » 988 » # 344 » »
Totales.. . .4,510 » # 3,161 fueron  palidicos

En los meses de Noviembre i Marzo es donde se cuenta mayor ni-
mero de estos enfermos.
Las cifras apuntadas dan un total de 71.199, de morbilidad por pa-

ludismo.

De los enfermos que se curan 4 domicilio hay que contar que sus 4/5
partes son también paladicos.

Esta estadistica nos pide la defensa.

FIEERE AMARILLA

La fiebre amarilla no existe en Chile. En 1868, el aio de la gran inva-
sion al Callac v Lima, bajo a Tacna, Arica ¢ Iquique, pero va en forma
mis atenuada. En Valparaiso hubo doce enfermos de los que huian del
norte, que sanaron v fucron causa de grandes alarmas en la cindad. No
se produjo ninguna contaminacion.

En 1904 llegaron @ Punta Arenas tres enfermos de fiebre amarilla
procedentes del Brasil en el vapor «Oropesas; esta nave salic de Rio de
Janiero el 23 de Abril produciéndose el primer caso al cuarto dia de nave-
gacion y los dos siguientes al sexto, falleciendo uno de ellos. El capitan del
vapor no acepté la observacion cuarentenaria impuesta por la autoridad
sanitaria de Punta Arenas, v salio con rumbo 4 Coronel, donde volvié 4
rechazar la observacién sanitaria, partiendo para Valparaiso. No hubo
tampoco otras contaminacianes.

Nuestro pais siempre ha quedado inmune 4 |
directa 6 directamente, por el stegonya colopus.

En 1906, arribo a Arica procedente del Callao, en el mes de Abril, el
vapor Luxorde la Kosmos, infectado de fiebre amarilla. Este navio llegaba
de Guayaquil con 61 tripulantes v 8 pasajeros, v tuvoe 4 bordo 5 casos de

nfecciones producidas,
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flebre amarilla, siendo fatales tres de éstos. Enel Callao fué fumigado dicho
vapory se cambid su provisién de agua, se arrojaron al mar todas las
plantas vivas, continuando no obstante, la enfermedad, por la cual recibis
orden el dia 11 de Abril de dirigirse al sur sin tocar en ningin puerto pe-
ruano, llegando 4 Arica el 15 donde fué fumigado y aislado por tres dias
alejado de la costa y con observacién diaria de sus habitantes. No hubo
tampoco més contaminaciones.

Tales son los casos importados reconocidos, cuyos gérmenes de produc-
cion y contagio no ha encontrado tierra grata en nuestro pais.

BERI-BERI

En Agosto de 1904 nanfragé en las costas de Itata, en el sur de Chile,
la barca Talborg, procedente de Fidgy, con enfermos que para la autori-
dades locales fueron tomados como sospechosos de peste bubénica. Un Ins-
pector Sanitario de la Repiblica, pudo comprobar que se trataba de una
epidemia de beri-beri, la cual acabé con la tripulacién obligando 4los do
finicos sobrevivientes, el cocinero y un muchacho, 4 encallar la nave.

En la Estacién Sanitaria de Arica se han anotado numerosos casos de
beri-beri 4 bordo de los vapores japoneses.

El concepto moderno de la etiologia de esta enfermedad ha alejado las
medidas rigorosas que hasta hace poco se destinaba, en todas partes, para
el beri-beri.

TRACOMA

Esta afeccion que comienza & propagarse en América con motivo del
intercambio comercial é inmigracién de los paises del Oriente, ha dado
lugar 4 que se le sefiala entre las afecciones inadmisibles de entrada en los
‘puertos.

La 3.2 Convencién Sanitaria Internacional de México tomé €l acuerdo
de solicitar de los Gobiernos de los RR. AA_, el que se incorpore 4 lasleyes
sanitarias y de inmigracién la profilaxia del tracoma v la prohibicién de
entrada de los contaminados.

Méds adelante, el profesor Mujica trata de la profilaxia y tratamiento
de esta enfermedad y en el capitulo sobre Estacién Sanitaria de Arica, el
doctor Conrado Rics apunta las numerosas procedencias de naves japone-
sas con afectados de tracoma.

TIFUS EXANTEMATICO
En los afios 1864 4 1866, se observé por primera vez en Chile, el tifus

fever. maculatus 6 exanteméatico enla forma epidémica; comenzden Choapa
y se extendi6 4 todo el pais hasta Ancud inclusive.
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Dicha epidemia duré dos anos y ocho meses, siendo muy numerosos
los atacados; s6lo en los hospitales se atendieron 4 504 casos con 160 de-
funciones, 6 sea un 26.939, de mortalidad.

Desde aquella fecha no se habian vuelto 4 presentar otros casos, hasta
el mes de Agosto de 1907, en que hubo irrupcién de algunos casos en Val-
paraiso. £l nimero de enfermos llego & once, con una defuncion. El primer
caso de este enfermedad se diagnostico en Abril, v ¢l dltimo el 3o de
Agosto.

El Director del Instituto de Higiene v un Inspector sanitario se trans-
ladarona Valparaiso, en donde, de acuerdo con el Consejo Departamental
de Higiene, se tomaron activas providencias sanitarias que impidieran la
propagacion del tifus exantematico.

Tracoma, profilaxia y fratamiento
(1, Alejandro Mujica, profesor Jde Oftalmologia),

£l tracoma era desconocido en Chile antes del ano 1881; fuercn y si-
guen siendo los inmigrantes los que nos han traido esta enfermedad ocular,
que es la que ha producido el mav or nimero de ciegos que existen en todo
el mundo.

El ano 86, siendo diputado nuestro maestro, ¢l Dr. Cienfuegos, llamo
la atencion sobre las deficiencias en la inspeccion del servicio de inmigra-
cion v pidio se nombrara un médico para que cxaminara a los inmigran-
tes y solo hasta el ano 1go8, se ha venido & modificar el funesto sistema
antiguo en la dicha inmigracién que consistia en mandarnos el mayor nia-
mero (porque este era ¢l interés del agente), aunque estos inmigrantes
fueran tuberculosos, tracomatosos, ete., ¥y que fueron para nosotros una
carga en vez de una ayuda para el progreso material v social del pais.

Desde esa fecha, esta afeccion se ha hecho endémica entre nosotros,
porque @ los primeros casos de inmigrantes italianos, espanoles y especial-
mente los llamados turcos que en su mavor parte han venido por su cuen-
ta y s¢ ocupan en el comercio de cordoneria, especialmente al por menor,
repartiéndose en toda la Republica v vendiendo hasta en los campos (los
llamados faltes), han seguido casos de nacionales.

Los turcos tienen casi todos, 6 mejor dicho todos, tracoma en la forma
cronica.

De los anteriores esta enfermedad ha pasado dlos chilenos v como es
natural, 4 los individuos de nuestra clase proletaria que es la que esta en
mis intimo contacto conlos que tienen dicha afeccion ocular.

Si no hemos tenido epidemias de esta enfermedad, ha side porque la
mayoria de estos enfermos presenta la forma cronica que tiene muy poca se-
crecion y muy principalmente, porque va contamos con servicios de Oftal-
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mologia que, si no estan distribuidos en toda la Repidblica, son los que te-
nemos en la capital bastante satisfactorios y 4 ellos acuden con prontitud
los enfermos de los ojos yen ellos son atendidos, curados v aconsejados de
la manera que mas adelante diremos.

Idéntica cosa pasa en los establecimientos de educacion, cuarteles, etc.,
los que ya cuentan con servicio médico que se encarga de su vigilancia y
envian 4 los servicios especiales a todo enfermo de los ojos y estos servi-
cios remiten el diagnéstico de la enfermedad ocular y las indicaciones del
Caso0.

Asi, por ejemplo, en el afio 1goo hemos atendido un caso de un colegio
de ninos v fué sacado del colegio y curado sin que supiéramos hubiera ha-
bido propagacion. Esta propagacion actualmente es més dificil porque hay
en las escuelas primarias un servicio médico mas completo creado el 1lti-
mo afio, cuyo personal visita periédicamente todas las escuelas v envia los
enfermos a los servicios que corresponden.

Otra de las causas porque no ha anmentado rapidamente esta afec-
cion, es que ya nuestro pueblo se va acostumbrando 4 acudir a nuestros
servicios de policlinica y se van convenciendo que esto es 1til para ellos,
v al mismo tiempo, signen con mas 6 menos exactitud las prescripeiones y
consejos meédicos.

Este es el lado favorable v que indica el progreso de nuestro pais; pero
no tenemos absolutamente nada en materia de profilaxia internacional,
como veremos mas adelante. Los fracomatosos llegan 4 nuestra Repiblica
cnando v como quieren, v 4 la parte que les agrade sin molestarlos.

En el altimo tiempo de la inmigracién, se reglamento ésta y se nom-
braron médicos inspectores que impidieron vinieran como inmigrantes una
gran cantidad de tracomatosos; pero como dicha inmigracion concluyé,
igualmente cesd este servicio de inspeccién sanitaria y ahora vienen 4
nuestro territorio los que quieren, sin control alguno.

ESTADISTICA

Esta es incompleta, pues solo consta de los enfermos anotados en los
libros de los Dispensarios, desde el afo 1884 y solo en (la capital) San-
tiazo. No entran en esta estadistica todos los enfermos que no acuden 4
estos servicios y los enfermos que deben existir en nuestros principales
puertos,

Entonces encontré un total de 151, los que reunidos a los que existian
en la clientela privada, formarian un total de 200 més 6 menos.
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En los dltimos anos hasta 1911 exclusive, se han encontrado:

TRACOMATOSOS
~ Enfermos
ANO asistidos fos

Extranjeros| Chilenos
OO A 5 4 2,557 3-5 %0
IGOI. 4 I 2,052 230
1902 3 1 2,105 1.9 »
IQ03.-cim e 6 4 2,232 4.4 »
1904 10 o 2,340 42 »
1905. 3 0 1,033 2.7 »
1906. .. 2 I 1,933 20
1907. 0 2 | 2,381 0.89 »
1908. 4 3 2,410 2.9 »
30 Cy NP 6 3 2,246 4
() T 7 T | 2,822 8 »

!

Totales... .... ! 50 30 25,011 [INaire s

Se ve por el cuadro, que la afeccion ocular se mantuvo alrededor de
3% hasta los anos 1903-04, en que hubo una recrudescencia entre el ele-
mento extranjero a consecuencia de la inmigracion que fué mayor en esos
anos; después bajo el namero v asciende en seguida a costa del elemento
nacional hasta llegar al 8%.q.

LLos turcos son los que nos traen mas tracoma, pues a los anotados
hay que agregar la casi totalidad de la colonia.

En mi clientela privada es enorme la proporcion de esta nacionalidad,
de tal manera que creo que el numero total de tracomatosos que tenemos
es tres veces mayor del gue anotan los libros de estadistica.

Tomando s6lo los datos numéricos, vemos que hasta el ano 1893, solo
habia un 0.5%0 v que hemos alcanzado en 1910 4 8%, es decir, en 15 anos

un aumento de 16 veces en proporcion.

Las causas porque no se ha difundido en mayor proporcion, son muy
conocidas entre nosotros. En primer lugar, los casos de tracoma son, en
. de forma cronica con muy escasa secrecion conjuntival, cuya se-
6n es, como sabemos, la causa tinica del contagio; es casi seguro que el
microbio que, aunque no conocido todavia, esta atenuado en estos casos
endémicos 6 no encuentra aqui el terreno a propdsito para su desarrollo;
este elemento extranjero adulto, especialmente los furcos, viven mas 6
menos aislados, es decir, en colonia v el contacto intimo con nuestro pue-
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blo esta bastante reducido; ya hemos dicho que nuestro pueblo acude a
nuestros servicios mucho mas 4@ menudo, v en cuanto se notan enfermos y
toman en cuenta las prescripeiones v consejos médicos.

PROFILAXIA

Empleamos aqui todos los medios ya tan conocidos para evitar la pro-
pagacion del tracoma.

Una vez hecho el diagnostico este enfermo es atendido por un ayu-
dante que se dedica d esta clase de enfermos, que tienen sus ftiles de cu-

* racion especiales, se dejan para curarlos al fin del trabajo y signen atendi-
dos en esta forma hasta su completa curacion 6 hasta que ellos dejan de
venir al servicio. Desde ¢l primer dia se les da & conocer la contagiosidad
de su mal v los cuidados que deben tener tanto con sus propios 0jos cuan-
to con todos los atiles que estén en contacto con los dichos ojos, (por ejem-
plo: nitiles de aseo, palanganas, lavatorios, pafios, jabon, pafiuclos, etc., lo
mismo su propia cama); ellos deben usar solamente todos los objetos
dichos y deben tener el mayor cuidado especialmente con todas las perso-
nas que viven con ellos en trato diario.

En las escuelas y cuarteles va hemos dicho que hay servicio médico, y
que los colegas de dichos establecimientos nos mandan con toda prontitud
todo enfermo de ojes, v que poreste lado estamos bastante bien en profi-
laxia, especialmente en nuestra capital.

EEn cuanto @ servicios de ojos, que son los llamados a evitar la propa-
gacion de todas las enfermedades infecciosas oculares, los hay en Santiago
bastantes v bien atendidos.

Tenemos el servicio anexo 4 la Clinica Oftalmologica, que es el mas
antigno ¢ indudablemente el mejor atendido, con més personal y mas ele-
mentosde caracion. Hay cuatro mis, anexos a los hospitales de San Borja,
San Juan de Dios, hospital de nifios y hospital del Salvador; dos mds, uno
anexo a la Dispensaria de Belén v otro que funciona en la Municipalidad.
Asi es que en Santiago son atendidos alrededor de 500 enfermos diarios,
por buen personal; hay, ademas, oculistas competentes que atienden sn
clientela privada.

En Valparaiso existe una dispensaria atendida por personal compe-
tente, pero no tiene las comodidades ni el material que se necesita para el
servicio oculistico en nuestro primer puerto. En Concepeién hay también
un servicio en las mismas condiciones del de Valparaiso.

En cuanto 4 profilaxia internacional, no tenemos como ya he dicho,
absolutamente nada, y en nuestros puertos pueden llegar pasajeros que ten-
gan tracoma sin que se les someta 4 cuarentenas ¢ aislamiento como se hace
con otras enfermedades generales contagiosas.

Por suerte luego tendremos un Cédigo Sanitario aprobado por nues-
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tras Camaras. serd ley de la Repiblica y entonces podremos combatir con
eficacia la introduccion en el pais de enfermedades tan funestas como la
que tratamos.

Para llegar 4 extingnir esta enfermedad que produce tantos ciegos,
seria necesario establecer mas servicios de ojos en las cindades y puertos
principales, asi como los tenzmos en la capital.

Nuestras comunicaciones entre el norte y centro, asi como entre el sur
y centro, no son tan faciles y bastante costosas; por estas razones deberia-
mos tener servicios de oftalmologia en Punta Arenas, Talcahuano ¢ Con-
cepeion, el actual d» Santiago, en Valparaiso ¢ Iquique. Esto tendrd que
llegar & medida que progresemos vy se vea su necesidad absoluta no solo
para el tracoma, sino para todas las afecciones oculares, entre las cuales -
hay una enorme cantidad de afecciones que necesitan la atencion inmedia-
ta de un especialista.

Para evitar lleguen mds casos que los ya existentes, tendremos que
hacer lo que hacen los Estados Unidos, impedir la entrada de todo tracoma-
toso al territorio de Chile. El afio 1go6 se impidié la entrada a Estados
Unidcs de 2,600 tracomatosos que fueron devueltos 4 sus paises. EEn me-
dio millon de enfermos de los ojos, habia 49, de tracoma vy 3 anos des-
pués disminuyo a 29,

Por ley de 1897 declararon en Estados Unidos que el tracoma eraen-
fermedad peligrosa vy contagiosa v que por consigniente, estos enfermos
deben ser deportados, con cargo a los que los conducen al pais de proce-
dencia.

Cerrados los puertos de la Union, los tracomatosos emigran 4 los pais-s
vecinos y por esta causa, el Canada establecid hospitales de detencion para
los tracomatosos que quieran entrar a su territorio v devuelve al puerto de
procedencia a los declarados incurables.

Cuba y México adoptaron desde entonces medidas sanitarias rigu-
rOSas.

Las Republicas sud-americanas no tienen medida restrictiva alguna.

En el Brasil, pais dond: exist: mds tracoma, hay en el estado de
San Pablo hozpitales 6 sitios ezpeciales donde son llevados todos los traco-
matosos aislados v curados.

Todos los paises americanos debian defenderse de esta plaga como lo
hace la gran Repablica.

Un buque que llega con pasajeros tracomatosos a cualquier puerto
americano v quiere desembarcar sus pasajeros, los tracomatosos son recha-
zados al lugar de procedencia; los sospechosos, es decir, los que tienen un
simple catarro, son observados y tratados en sitios especiales durante diez
dias, s sanan son puestos en libre platica y si aparece el verdadero traco-
ma son repatriados; los pasajeros sanos no deben ser molestados. La carga,
correspondencia, ete., que no haya sido infectada por individuos tracoma-
tosos no tiene por qué aislarse ni desinfectarse, v el bugue mismo no debe




430 V CONFERENCIA SANITARIA
ser sometido 4 cuarentena como en enfermedades contagiosas generales,
por ejemplo, bubdnica, ete.

TRATAMIENTO

Ocuparse del tratamiento del tracoma, seria muy largo porque hay
mucho que decir sobre €], tanto sobre el tratamiento quirdrgico como del
médico 6 medicamentoso.

Trataremos aqui solo del empleado entre

0sotros.

El procedimiento seguido es, como lo decia en 1900, el siguiente: des-
pués de tomar las precauciones ya dichas, se anestesia los ojos de estos en-
fermos con cocaina al 39; si hay secrecion, se lava el ojo con sublimado al
1/5000; en seguida se hace la eversion de los parpados y con un pincel pre-
parado de antemano no silo se toca la conjuntiva palpebral v del fondo de
saco, sino que s¢ hace un ligero masage en dichos puntos v se lava el exceso
de sustancia medicamentosa con la misma solucion de sublimado al 1/5000;
se cuida especialmente la superficie corneal para que no sea tocada por los
medicamentos usados, que por regla general, la atacan; se anestesia aon
mis el ojo curado con compresas frias colocados encima de los parpados ce-
rrados. Por ltimo, el médico que hace la curacion debe lavarse sus manos
con agua y jabon y solucién de sublimado al 1/1000.

En los intervalos d= estas curaciones que pueden hacerse dia por me-
dio 6 mas de tardeen tarde, segin el medicamento u

lo. los enfermos de-
ben lavars: constantemente sus ojoscon la solucion de sublimado al 1/5000.

Se han usado en lo: distintos servicios que tenemos en Santiago: el
nitrato de plata 19,-29, en la forma dicha, la creosota de haya pura, la glice-
rina sublimada al 1 /500 hasta 19, la tintura de yodo 59

Los tratamientos quirGrgicos como raspage y reventamiento de las
granulaciones, no se han empleado ni se emplean en nuestros servicios de
dispensarios.

Actualmente se ensaya y con buenos resultados, un método muy usado
en Cuba y que segin su autor da muy buenos resultados, el salicilato de
soda finamente pulverizado, el que se toma con un pincel hiimedo v se de-
posita v hace ligero masage en las partes donde hay granulaciones, despucs
de anestesiar el ojo con cocaina al 109.

Pero el tratamiento que mds empleamos en San Vicente, es el nitrato
de plata al 29, en la forma ya dicha y al mismo tiempo, un tratamiento
general tonico reconstituyente.

CONCLUSIONES

1.9 Antes del afo 1881 no habia tracoma en Chile y despuds de la inmi-
gracion se ha hecho endémico entre los mismos inmigrantes que se han
quedado entre nosotros v algunos nacionales que se han infectado.
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2.2 Iista afeccion es mas frecuente en la colonia Sirio-Otomana.

3¢ Debemos defendernos de esta plaga tanto de los istentes en-
tre nosotros como de los que puedan seguir viniendo. Para esto dltimo,
ponerse de acuerdo con los paises vecinos; para lo primero, estableciendo
mis servicios de oculistica en los diversos puertos 6 cindad s principales de
nuestra Repiblica 4 imitacion de las que tenemos en la capital.

4.2 El tratamiento mejor hasta la fecha, es el nitrato de plata al 29, v
lavados con sublimado al 1/5000 usados en la forma antes dicha.

Escleroma (Rinoescleroma)

(Frof. Alejandro del Rio)

Las investigaciones de los iltimos anos referentes d esta enfermedad
y principalmente 4 su frecuencia y distribucion geogrifica, ofrecen verdade-
ra importancia epidemioldgica, lo queal prineiplo se ¢stimd una curiosidad
dermatoldgica vienesa, ha preocupado después 4 los laringdlogos y comien-
za 4 inquietar 4 los higienistas. La enfermedad en cuestion, que se creia
rara y limitada i ciertos territorios del suroeste de la Rusia y comarcas ve-
cinas, ha sido reconocida en formas de casos aislados en casi todos los paises
de la Europa, y altimamente ha podido comprobarse que su [recuencia es
mayor de la que se creia.

Algunos antores estiman, y no sin razon, que el escleroma va en aunmen-
to, v si no se toman medidas profilicticas adecuadas, puade convertirse en
un peligro de importancia.

Dada la localizacion del proceso en las vias respiratorias superiores y
en especial en la laringe misma, y su incurabilidad ya que no es posible in-
fluenciar con los rayos X, que es lo inico que en la prictica se ha demos-
trado de eficacia curativa, sino las manifestaciones superficiales, su frecuen-
cia en ciertas zonas, y la visible difusion al rededor de estos puntos, el
escleroma, a pesar de su escasa contagiosidad aparente, s una enfermedad
temible v puede llegar & convertirse en un peligro real que conviene pre-
venir.

En América el escleroma ha sido observado en forma de casos espora-
dicos, en los Estados Unidos del Norte, v en focos de importancia en San
Salvador y posteriormente en Chile. Fuera de estos pais®s no existen ob-
servaciones dignas de ser tomadas en cuenta.

Lin el primer Congreso Cientifico Pan Americano que tuvo lugar en San-
tiago de Chile en 19og, y con motivo de un trabajo presentado por nosotros,
puede dejarse establecido de que hasta esa fecha no se habian hecho estu-
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dios é investigaciones especiales sobre esta materia en los demas paises
americanos.

En Chile el primer caszo fué descrito por nosotros en 1896. Desde esa
fecha hasta el Congreso antes citado, hemos podido reunir no menos de 30
casos. Posteriormente hemos observado cinco casos mds.

in el referido Congreso Pan-Americano, se aprobé una mocion para
estimular investigaciones en este sentido en todas las Repuablicas America-
nas. Esde esperar que en su proxima reunion en Washington se logre rennir
observaciones de importancia.

Posteriormente, en el Congreso Internacional de Medicina reunido en
Buda-Pest en Septiembre de 1909, el doctor Schrotter de Viena propuso, y
fu¢ aceptada, la reunion de un Comité Internacional para el estudio del
Escleroma. Forman parte de este comité por Estados Unidos de Norte Amé-
rica, los doctores Frendenthal v Meyer; y por Chile, el doctor A. del Rio 4
quiense ha encomendado el informe sobre la existencia y frecuencia de
esta enfermedad en Centro v Sud-América.

Ultimamente el doctor Schrotter, ya citado, ha hecho gzstiones para
formar una «Liga Internacional contra el Escleromas y para reunir en Viena
una «Conferencia Internacionals para el mismo fin, que todaviano ha tenido
lugar.

Se ve, por lo que precede, que este tema es de actualidad y que no de-
ten descuidarlo los colegis laringologos de la América, en el curso de sus
investigaciones clinicas y de laboratorio.
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Profilaxia Sanitaria Internacional

Defensa Maritima y Terrestre

{Dr. P.L. Ferrer R.)

DerENsa MariTiva.—Chile, con 4,230 kilometros de longitud, tiene
una extensa zona, maritima y terrestre, que someter al amparo de los ser-
vicio: sanitarios de profilaxia internacional.

2=
g

Valparaiso.—Monumento 4 Prat

Enla parte septentrional se encuentra el puerto de Arica cuya situacion
geografica es 182 21" de latitud sur y 70° 20’ de longitud oeste,
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IEn el extremo sur, sobre el Estrecho de Magallanes, esta ubicado el
puerto libre de Punta Arenas, por los 53° og’ de latitud sur y 70° 52' de
longitud oeste.

Estos dos limites encierran numerosos puertos comerciales v boque-
tes de cordillera abiertos al piblico intercambio. La legislacion sanitaria
actual segin hemos expuesto al comienzo de este libro, consigna algunas
disposiciones de sanidad maritima que estan 4 la espera de las reformas
que pondra, muy pronto, en vigencia el Codigo Sanitario.

Defiende al pais, por el norte, la Estacion Sanitaria de Arica, cuyo ori-

Vista del Puertode Talcahuano

gen, funcionamiento v constitucion actual se apuntan en capitulo especial
mas adelante.

El puerto de Valparaiso, el mas importante del pais, situado por los
33002 de latitud sur y 710 38° de longitud oeste, presta los servicios de
sanidad, como Estacion Sanitaria, 4 cargo del Director del Territorio Ma-
ritimo. En el territorio de Magallanes, en 1892, viéndose amenazada la Re-
publica por temores de invasion del colera, se instald provisoriamente una
Estacion Sanitaria en Agua Fresca, unas pocas millas al Sur de Punta Are-
nas sobre la peninsula de Brunswick.

Iin 1804 se adquirid una estufa fija de desinfeccion Geneste-Herscher.
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pero que no presté servicios, por falta de elementos propios, indispensables
para una instalacion de esta naturaleza.

Varias comisiones fueron enviadas por el Ejecutivo para determinar
el punto fjo de una Estacion Sanitaria principalmente en 1goo, con moti-
vo de la aparicion en el Paraguay de la epidemia de peste bubénica, esta-
bleciéndose esta vez un servicio de desinfeccion provisorio que tampoca
di6 resultados.

Nuevos informes de 1goz y 19035 dictaminaron sobre otros sitios para
establecer la referida Estacion, hasta que quedé abandonado el provecto.

El Cristo de los Andes

Para atender 4 la defensa sanitaria se organizo i fines de 1894 el sis-
tema de médicos inspectores de navios, dependientes de la comision sani-
taria de Punta Arenas, que debian hacer viajes entre dicho puerto y Val-
paraiso para observar la sanidad de las naves y de los pasajeros durante
la travesia de ida v vuelta. Dicho servicio de tanto interéds, se suprimio, no
obstante, pasado el peligro iImminente.

*
¥ ¥

En 1g10 el Consejo Superior de Higiene, volvia  insistir en esta insta-
lacion de Punta Arenas, ante las amenazas de invasion del colera. Pende
actualmente de la Cimara de Diputados un proyecto de ley para crear
definitivamente tan importante servicio d=la region austral.
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La defensa maritima del Sur debe ser estable. Se han estudiado ya las
ubicaciones que pueden ser 1tiles para la Estacién Sanitaria, en Agua
Fresca, Puerto Zenteno, en un pontén flotante, la bahia de Punta Arenas
6 un punto sefialado como apto por la Direccion Maritima Austral al norte
de la Pirdmide de Punta Arenas que cuenta con un buen embarcadero, ca-

Juncal.—Estacion del Ferrocarril Trasandine

minos habiles, facilidades para provision de agua v suficientemente aislado
de la poblacian.
£
& %

El servicio permanente de Médicos Sanitarios 4 bordo de las Naves
de pasajeros se impone en nuestras costa. Varios paises de América han
implantado desde hace afos esta verdaderas necesidad. Los inspectores sa-
nitarios maritimos, nacionales. son garantia para el Estado del fiel cumpli-
miento de los reglamentos v pactos de sanidad internacional.

***

En cumplimiento del pacto de Washington de 1905, ¢l Gobierno debe
crear la autoridad sanitaria responsable y con poder suficiente en cada uno
de los puertos, v estaciones de desinfeccion dotadas de laboratorios.

21*(2&1

En la 4.9 Conferencia sanitaria de Costa Rica, se aprobé, como profi-
laxia de sanidad maritima recomendar 4 todos los gobiernos americanos
la adopcién de un solo modelo de pafentes de sanidad maritima con el ma-
yor nimero de datos necesarios para la autoridad sanitaria de los puertos,
i lallegada de las naves.

El documento recomendado se compone de dos modelos: uno que es la
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patente original del puerto de salida, y el otro, complementario del anterior,
tiene por objeto ser expedido en los puertos de escala 4 que arribe la nave.
He aqui dichos modelos de patentes de sanidad.

MODELOS DE PATENTES DE SANIDAD
(Nombre del Pais)

Buerteide el

Eonsulado s BV e S e -
PATENTE DE SANIDAD

Certifico: que el buque que & continuacion se expresa se despacha de
este puerto bajo las condiciones siguientes:

Nombre del buque.......... ; Nacionalidad......... sElaselsiio :
Capitan =-rTonelajeaibratos i sRetoL s oous S hierro o
madera........; nimero de compartimientos; para el cargamento. ;
para pasajeros de proa.............. s parailastripnlacion. ..o : S sl
Nombre del Oficial Médico. ... ..o i i
Numero de Oficiales. ...Namero de individuos de las familias de Oficiales. . .
Niumero de la tripulacion, incluyendo los oficiales inferiores.... ........
Niimero de pasajeros de camara. ... Nimero de pasajeros de proa........
Niamero total de personas & berdo. ...
Puerto de Salida e s
Enertoanteriotalide salida s e
Nimero de casos de enfermedades 4 bordo y caracter de las mismas duran-

te el dltimo via
Nimero de casos de enfermedades 4 bordo v caracter de las mismas mien-

tras el buque estuvo en este puerto. ..

Buque ocupado en....... .. negocia v trafica entre...... ..
Estado higiénico del buque......... ... .. ...

sanitarios iy estad o del CATEAMENTO. o oo i e s s e e
Procedencias y condiciones higiénicas del agua................. ... .....
Procedencia v condiciones higiénicas de los alimentos............ ......

Historia sanitaria v salud de los oficiales v de la tripulacion.. ... ...... ..
Historia sanitaria v estado de salud de los pasajeros de cimara.. ..

Historia sanitaria v estado de salud de los pasajeros de proa............
Historia sanitaria y estado de susefectos. ..o o0
Enfermedades infecciosas reinantes en el puerto v su vecindad. .........
Malaria'defuncienesen'el pasadoamesti .t i i v s e e
Situacion del buque mientras descargaba v cargaba en bahia
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NUMERO DE CASOS ¥ DEFUNCIONES OCURRIDOS A CONSECUENCIA DE LAS
SIGUIENTES ENFERMEDADRS DURANTE LA ULTIMA QUINCENA

OBSERVACIONES

Cualesquiera circunstan-
cias que afecten a la salud
piblica en el puerto de sa-

Nam. de Nuam. de lida 6 su vecindad e men-
Enfermedades.  Casos.* Defunciones.* cionara aqui.

Fiebre amarilla. ... .. .. [l | o S U
Colera. asifticn ... .....ofowmealonenns  molown. I
Célera nostra G colerina.|. . ..o oo oo ilon o on.

Warielasho .ol VINVTRE W, I S e N
Tifus exantemAatico . ..o vl nne oo e e ot e e s
HAE S T S PSS S | [T i 0
15 Erc | S L] S |

*Sino hay casos ni muertes, expongase en estas columnas.
Certifico: que el bugue ha cumplido con las reglas y reglamentos de.. .

¥ que sale de este puerto destinadoal de................Viade........
Firmado y sellado por mi, hoy.......d:.. . .de mil novecientos. ...
(Sello) A

(Nombre del Pais)
| BTV ATOMEEY, e ot e e e
Consnladelia =8 S niso Bl e
PATENTE DE SANIDAD COMPLEMENTARIA

Certifico que €l buque que & continuacion se expresa se despacha bajo
las condiciones siguientes:

Nombre del buque.......... ; s Nacionahdad. .o

Brocedentede i N 1o 2y1 11 SO N

Condicion sanitaria de este PUETto. - s bt s s s

Enfermedades infecciosas reinantes en el puerto v su vecindad .. ... .. ..

Malaria: muertes durante el ltimo mes (calendario). . ... .. e e iR

Situacion del buque mientras cargaba 6 descargaba en bahia abierta 6
Traell ey T R TR
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NUMERO DE CASOS Y MUERTES DE LAS SIGUIENTES ENFERMEDADES DURAN-
TE LA ULTIMA QUINCENA

OBSERVACIONES
(Expéngase aqui cual-
quier circunstancia que
afecte la salud pablica v
Enfermedad. Casos.® *Muertes. que exista enel Puerto.)

Fiebre amarilla

Coleransiatico 6 colerina. ... | ... R
Viruelas. ... .. e T e T T e e A T S| e
Tifus exantemdtico. . .. ... .. Ry

Festenl Sote

L T et R e e

*5i no hay casos ni muertes, expongase en estas columnas.

NUMERO Y CONDICION SANITARIA DE LOS PASAJEROS ¥ TRIPULANTES DE-
CTOS;

SEMBARCADOS EN ESTE PUERTO ¥ CONDICION SANITARIA DE SUS EFE

Pasaje de Camara N2.... .. .; condicién sanitaria ¢ historia:n...........
Pasaje de Proa, N0, ..., .. .; condiciéon sanitaria é historia:....... .
A ripulantess O T oERee . ; condicion sanitaria é historia:..... .. ..

Condicion sanitaria de los efectos. . ........ ... .

(Si han desembarcado debido 4 enfermedad, consignese ésta)

NUMERO Y CONDICION SANITARIA DE LOS PASAJEROS ¥ TRIPULANTES EMBAR-
CADOS EN ESTE PUERTO AS[ COMO LAS CONDICIONES SANITARIAS DE SUS

ECTOS,

Pasaje de Camara, N.2. . ... ...; condicién sanitaria é historia.......
Pasaje de Proa, N.?..........; condicion sanitaria ¢ historia.... ...
diEipnll e ey O e, ; condicion sanitaria ¢ historia. . ... .. S

AR e e S Tl AN e DGl e S e e e o
Total de tripulantes 4 bordo, N.o..............
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HISTORIA SANITARIA DEL BARCO DESDE SU SALIDA DEL PUERTO

(Tachase la forma A. B. 6 C., se-

ifm los casos).

A.—Segin mi leal saber v entender,
(La forma A. se usara en los| s 3
puertos intermedios donde el bar-| No han existido enfermedades coa
coni entra ni se despacha). rentenables d bordo desde que salia

B.—Certifico que: defs e o e L N G
(La forma B.se usard en los
puertos intermedios, donde el
barco entra v se despacha).

C.—Desde su salida de....... las siguientes enfermedades cuarentenables
han aparecido @ bordo. . .... ..y certifico que han sido tomadas las
medidas de Sanidad necesarias.

Certifico tambien que en lo referente al pasaje, equipajes v cargamen-
to tomado en este puerto, el barco ha cumplido con las Leye: v Reglamen-
tos de Cnarentena vigentes.

Expedido en el Puertode..... ... ..

(Sc]ln),

DEFENSA TERRESTRE.—Ante la reciente amenaza del célera el Consejo
Superior de Higiene solicitd dz1 Supremo Gobierno la instalacién de una
Estacion Sanitaria en el camino de Uspallata de la Cordillera delos Andes,
v en relacion con estos servicios de frontera terrestre, la creacion de la Ins-
peccion Sanitaria ambulante, en los trenes internacionales que viajan entre
Mendoza y Juncal; solicité al mismo tiempo la dotacién para los Ferroca-
rriles del Estado de todos los elementos de desinfeceién para proceder a me-
jorar la salubridad delos trenes v las condiciones higiénicas de los viajes.

El Ministerio, penetrado de la importancia de preparar la defensa sa-
nitaria de fronteras, comisiond, por decreto nim. 4,188 de 24 de Octubre
de 1g10, 4 un Inspector Sanitario, 4 fin de que procedierad organizaren el
camino de Uspallata una Estacién Sanitaria encargada también de la ins-
peccion de sanidad ambulante en los trenes internacionales, haciéndose el
servicio en conformidad 4 lo dispuesto en la Convencién Sanitaria Interna-
cional de Washington.

En cumplimiento de la comision encomendada, el infrascripto, como
delegado sanitario de Chile, se transladé @ Buenos Aires, Montevideo y Men-
doza; 4 estudiar la organizacién v defensa de la Repiblica Argentina y
del Uruguay, & fin de poder aunar en nuestro pais la profilaxia internacio-
nal de las enfermedades exoticas.
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En un informe especial se presento al Supremo Gobierno la bien or-
ganizada defensa de las Repuablicas del Plata.

En cuanto 4 la defensa terrestre por Uspallata, se propuso como punto
estratégico de vigilancia, elde Juncal, situado 4 un kilometro al poniente
de la estacion del mismo nombre del ferrocarril transandino y al lado con-
trario del rio. Il sitio elegido fué ¢l del antiguo caserio que servia de esta-
cion v de aduana para los pasajeros de la cordillera antes de inaugurarse
la via férrea; dicho punto tiene agua potable recogida por canerias de las
mismas vertientes de lamontana y presta todas las facilidades del caso para
aislamiento, seguridad y vigilancia. Se propuso como base de la instalacion
el aprovechamisnto de unas cuantas casitas de piedra y de un antiguo hotel
perteneciente hoy a la Empresa del Transandino.

A finde tener listos los elementos v materiales sanitarios indispensa-

bles, en caso de que ¢l colera se hubiera presentado en el pais, el Gobierno
autorizdal delegado sanitario para adquirir una barraca hospital transporta-
ble, sistema Docker, tres botiquines completos portatiles y dos laboratorios
de bacterinlogia también portatiles, para el diagnostico =apido del colera.
Dicho material se custodia en el Instituto de Higiene.

La instalacion de la Estacion Sanitaria del Juncal, encomendada a la
direccion del que esto escribe, no pudo llevarse d cabo por el enorme precio

alzado que, por aquel sitio v pequenas casitas de pirdras, cobré la Empre-
sa del Transandino, después de haber prometido toda clase de facilidades al
Ministro del Interior. Porlo que se caleculaba en 8 4 10,000 pesos se pidid
5 70,000,

Como la necesidad persiste de crear una Estacion Sanitaria en la Cor-
dillera central, habri que estudiar una nueva ubicacion que puede ser fa-
cilmente encontrada en Guardia Vieja 6 Rio Blanco.

Para completar el plan de defensa de fronteras terrestres, propuse
también al Gobierno las indicaciones de saneamiento que exige la ciudad
de Los Andes, punto de arranque del Ferrocarril Transandino.

El Censejo Superior de Higiene, propuso en un detallado memorial al
Ministro del Interior, un programa de reformassanitarias, v pidio la crea-
cion de nnevos desinfectorios publicos provinciales,
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Trafico maritimo

, de Valparaiso)

El trafico maritimo de ( es bastante considerable.

Dejaré a4 un lado el movimiento de naves de guerra nacionales y ex-
tranjeras, para ocuparme solo del movimiento maritimo comercial de nues-
tro pais, y de las condiciones higiénicas en que se hace.

Para la confeccion de este trabajo he pedido datos ¢ informaciones al
sefior don Rafael Reyes, Jefe del Departamento de Estadistica Comercial

Juscal F. C Trsanding

Juncal.—FEstacién del Ferrocarril Trasandino

de la Superintendencia de Aduanasde la Republica, a los sznores jefes de
la Compania Inglesa de Vapores, de la Sud-Americana, de la Kosmos, 4 los
senores agentes de diversas Companias extranjeras como lossefores Duncan,
Fox v C.2, Wessel Duval y C# y varios otros. Con la mds exquisita amabi-
lidad todos estos sefiores me suministraron los datos que de ellos solicité
v son los que he aprovechado. Doy, pues, 4 éstos mis colaboradores, los
mas sinceros agradecimientos por su eficaz cooperacian.

En el afio de 1gog hubo en Chile un movimiento de 13,432 naves 4
vapor v 1,081 4 vela entradas, con un tonelaje de 23.186,034 las primeras,

¥ I.443,248 las segundas.
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Las naves salidas en ese mismo afo fueron 13,306 4 vapor, con
23.264,420 toneladas y 1,006 4 vela, con 1.432,165 toneladas.

En 1910 entraron 13,748 naves 4 vapor con 24.850,534 toneladas, y
950 4 vela con 1.313,534.

Salieron 13,706 vapores con 24.678,g12 toneladas, y 943 naves 4 vela
con 1.262,921 toneladas.

Hubo, pues, un anumento el afio 1910,

Este movimiento maritimo se divide en navegacion exterior y de
cabotaje.

La navegacion exterior en 19og, estuvo representada por 3,0Ig naves
A wvapor, con 8.464,102 toneladas y 333 naves a vela con g20,807

Camino de Juncal

Camino de Juncal
toneladas, entradas; v 2,522 & vapor con 7,017,812 toneladas y 455 naves
avela con 788 417 toneladas, salidas.

En 1gr1oentraron del exterior 3
v 478 naves 4 vela con go5.217 toneladas.

En 1g10 salieron 2,653 naves a vapor con 7.442.096 toneladas, y 438
a vela con 782,300 toneladas.

La navegacion de cabotaje estuvo representada en 1gog por 10,413
naves 4 vapor entradas, con un tonelaje de 14.721,g32, ¥ 548 4 vela con
522,441 toneladas; v salidos 10.784 vapores con 16.246,608, v 641 buques 4
vela con 643,748 toneladas.

En 1910 entraron 10,464 vapores con 15.645,316 toneladas y 472 naves
i vela con 408,317 toneladas.

Las naves salidas fueron 11,053 @ vapor con 17.236,8
505 4 vela con 480,612 toneladas.

84 vapores con .205,218 toneladas.

3 toneladas, y
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i 1509 | 1910
| Naves ‘ Toneladas Toneladas
|
At JA Vapor......... 13.432 23.186,034 /| 13,744
Entradas.:.. AL 1,081 1.443, 48| Q50
T T P T b e | 5 24.629,282| 14,608
Salidas jA Vapor_........ | 23.264,420| 13,706
Salidas...... AR o6 1 1.432 1"5| 043
Suma ...ounnnnn I 14,402 ‘ 24,696,585 14,549
NAVEGACION EXTERIOR
1 1900 1910
i Naves | Toneladas Naves Toneladas
|
: 1) JA Mapor. .l 8.464,102
Entradas....q4 Vela .. ... .. | 920.8

9.384,000

10,110,435

i

42,000

8.2
|
.\';\\'J'l”.-\l'l(’].\ DE CABOTAJE
190G 1910
|
Naves | Toneladas Naves ‘ Toneladas
_ | |
o o J A -Mapor, . ....... 14.721,932 10,464
= el i R | 522 441 47z
Suma 10,061 10,036
coria J A Napor.. . 10,782
Salidas...... R a1
] |———
Suma - 11,425 |
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IT1

En el ano 1gog el comercio exterior de la Repiblica ascendio, en pesos
de 18 peniques, i la suma de § 568.512,672 v distribuidos en la forma si-
guiente:

ImpOEtaCiGn o Vel 912020829603
EXPOFtaciim i« s bnii e 300:426,000

En 1910 estos valores alcanzaron 4 $ 626.312.873, correspondiendo:

Aslmportacions - r e S 207.485,007
AtExportacions oo, hn i S 2882200

Comparados los valores en ambos anos, tenemos que en 1910 ha
aumentado:

A0 B o a BB (TN oo (s oo o o 0 S 35.40
Ja B L GO e e 2230

v

Entre nuestros principales productos de exportacion se encuentra el
salitre v el yodo.

En 1909 se exportaron 2,108.701,700 kilogramos de salitre v 474,200
de yodo.

En 1910 subid 4 2,356.667,500 de salitre y 581 432 de yodo.

v

E}movimientomaritimo mercantil se efectiia en naves de diversas con-
diciones y estas exigen un material secundario muy variado v personal es-
pecial segin las diversas circunstancias en que se encuentren.

Asi, tenemos vapores mixtos de pasajeros v de carga, vapores especiales
de carga, buques de vela, buques especiales para la pesca ie ballenas v de
lobos marinos, para la pesca de peces, vapores remolcadores, lanchas de car-
guio, las que suelen aventurarse en viajes por la costa, botes fleteros para
¢l embarque de pasajeros y equipajes, botes pescadores de peces y mariscos
y de langostas en Juan Fernandez, los Diques flotantes de Valparaiso, las
chatas & bodegas en la bahia, etc., etc.

Todas estas ramificaciones del movimiento maritimo exigen un nume-
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T0O50 |1L|-u|hL|1lllL vive de maneras muy diversas y con hdbitos higienicos
que es conveniente estudiar pues unos tienen 4 sus familias en tierra y vie-
4 ella en la tarde, después del trabajo v otros rara vez bajan d

nen i unirse
tierra.

VI

Debo recordar aqui, que la marina de guerra es el auxiliar v el mejor
apovo de la navegacion maritima comercial.

Segin nuestra ley de servicio militar obligatorio, la marina de guerra
forma su tripulacidén entre la gente de mar joven. sean y robusta, v después
que han cumplido estos jovenes sus deberes
civicos, salen bien instruidos vy disciplinados

4 prestarsus servicios v ganarse la vida en Salta del Soldada

las diversas faenas de la marina mercante,

va abordo, ya en los trabajos de la bahia.

También la marina de guerra presta

toda
mert

se de servicios y auxilios a las naves

antes en los casos, raros felizmente, de
sintestros en nuestras costas.

Nuestras autoridades no deben perder
de vista que la navegaciom maritima comer-
cial llena un rol modesto en apariencia, pero

muy esencial en realidad: constituye uno de
lo= elementos mas importantes de la riqueza
v d - la prosperidad del pais.

Toda nacion civilizada se estuerza en de-
sarrollar su expansion comercial mas alla de
los mares y en aprovechar este poderoso ele-
mento de progresn.

Protege por medidas eficaces la exten-
sion y el crecimiento de la industria nacional
maritima, la que aumentando la influencia Salto del Soldade
comercial,da a conocer el pabellon nacional.

Existe, pues, una relacion muy estrecha entre la marina mer
militar,
vamente en las naves de una v otra ca

como va lo he manifestado; el mismo personal se embarca sucesi
goria. Por esta razon, fuera d- tan-
tas otras, es necesario, es indispensable vigilar y mantener la salud de
gente de mar, sin preocuparse de los intereses particulares que ['.11{1“-['.1;:
darse por comprometidos o lesionados v combatir la rutina que ordmaria-
mente hace letra muerta de las mejores leves y reglamentos.

Aunque el interés de los armadores estd en embarcar un equipaje sanc
v robusto, capaz de soportar las fatigas de la navegacion, pueden ir sujetos
débiles, enfermizos, convalecientes, pretuberculosos, aun tuberculosos que
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ripidamente enferman y se hacen contagiosss que, incapaces de hacer sn
servicio, obligan 4 los otros 4 un trabajo mayor exponiéndolos 4 las conse-
cuencias del recargo de trabajo, por lo cual seria conveniente la inspec
médica del personal antes de la salida del buque, como se hace en la marina
de guerra.

VII

La navegacion en Chile se rige por la «Ley d~ Navegacions, dictada con
fecha 24 de Junio de 188q.

Esta ley, conexionada con la Constitucion Politica del Estado, con los
Cadigos Civil, de Comercio y Penal, con la Ley de Reclutas y Reemplazos 6

Barraca Dacker, transportable

de Servicio Militar Obligatorio, con el Reglamento Consular v las Ordenan-
as Navales y de Aduana, consulta numerosas medidas para la conse
cién de la salud v vida de la gente que va & bordo.

Asi, en el Titulo IV de la Ley, articulo 4.9, dice: «Todo buque destinado
4 la navegacion debera encontr :n buen estads de navegar vy satisfacer
las condiciones de seguridad v buena construccion. E
mas, de las embarcaciones menores, aparatos de salvamento, pertrechos,

% -

ird provisto, ade-

viveres, aparejos € instrumentos, que serin determinados por un reglamen-

to t::i-]'ll‘L‘i:l].’)
El Articulo 46 dice: «Los agentes de sanidad maritima no despacharan
los boletos de sanidad, si los Capitanes de naves nacionales 6 extranjeras no

presentaren el rol de equipaje, visado por la antoridad maritima nacional 6
el agente consular respectivos.
La Ley obliga tambien al Capitian 4 tener a bordo un ejemplar del Re-
glamento de Policia Sanitaria; le impone determinadas obligaciones en caso
HIGIENE 29
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de enfermedad 6 muerte. de cnalquier persona a bordo, ya se encuentre
en puerto, ya en alta mar, v varian estas obligaciones segin la enfermedad,
pues si es. pestilencial se le exigen precauciones especiales a fin de evitar el
contagio.

Como es logico v natural, la ley reconoce que ¢l Capitan de la nave es
el Jefe superior de ella v encargado de su gobierno v direccion. La tripula-
cién y.pasajeros le deben respeto v obediencia en cuanto se refiera al servi-

cio de la nave v seguridad de las personas v carga que conduzca.

illera d=los And

i

an, dice ¢l articulo 77 de la ley, es delegado de la autondad

ad CO rvac

pibl n del crden en la nave v salvacion de los pasaje-

ros, gente de mar v cargas.
VEELY

En Chile tenemos muchas leyes muv buenas y que sin embargo en la
speraban; creo que esto

practica no dan el buen resultado que de ell:
es debido 4 cia dela ley de los encargados de aplicarla v algo 4 la
; lo.

La Ley de Navegacién es, 4 mi juicio, bastante completa y buena, Bajo
el punto d= vista higiénico, de preservacion de la salud y vida de la genet
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de d bordo, consulta detalladamente cuanto puede desearse. Las atribucio-
nes del capitan de la nave son dictatoriales.

Al Capitan se le exige hasta nociones generales practicas de médico-ci-
rujano.

La nave debe llevar un botiquin, pero los reglamentos sobre esta ma-
teria son tan anticuados, que hasta la Compania Sud-Americana de Vapo-
res, Compania Chilena, ha debido perfeccionar la provision de su botica

El Morro de Arica v una parte de la playa con sus muelles

4 bordo, adoptando las exigencias mis modernas, mas cientificas, del Re-
glamento de Sanidad Maritima del Perd, en cuvas
VAPOTES.

IEl articulo g8 de la Ley de Navegacion Chilena, obliga embarcar un
cirnjano 4 los buques nacionales que salgan de puertos de Chile llevando
4 bordo mas de ciento cincuenta personas. «Exceptuandose, dice, los bu-
ques de vela 6 de vapor que se ocupan en la navegacion del cabotaje.»

En verdad, no comprendo esta excepeion de la leyv. Los legisladores ol-
vidaron que a ley pareja no es dura.»

De los datos que me han suministrado todas las Companias v Agenciis
de Vapores con las que me he consultado, resulta que tienen las naves bo-
tiquines modernos segiin reglamento de navegacion de las marinas inglesas,
francesas, alemanas v quela Compania Ch
de los reglamentos pernanos, mas perfectos v modernos que el nuestro.

aguas deben navegar sus

lena cumple con las exigencias
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Que la Pacific Steam Navigation Company, tiene médico inglés 4 bor-
do. Que la Kosmos lo lleva alemdn ;y que la Chilena embarca a un Médico
Peruano porque asi se loexige el Perti, sin lo cual no es recibido en los
puertos de esta nacion!

En ninguna nave de comercio, dz las innumerables que recorren nues-
tras costas, hay un médico chileno que vigile, que atienda 4 la salubridad
¢ higiene de la tripulacion de dichas naves ni 4 la preservacion de las en-
fermedades infecciosas que la nave puede introducir en el puerto que visi-
ta. Nohago comentarios.

IX

Nuestra ley de navegacion consulta la inspeccion por la autoridad
maritima y la sanitaria, de todos los buques que conduzean pasajeros entre
puertos chilenos y se impedira que se haga a la mar el buque con indivi-
duos atacados de contagio; tampoco se permitira el transporte de insanos,
idiotas, ciegos y nifios menores de doce anos si no van acompanados de pa-
rientes, tutores 6 curadores 6 de otras personas que ofrezcan garantia de
que los atenderin debidamente durante el viaje v en el puerto de su
destino.

La ley dispone también que el Capitin desembarque en un lugar habi-
tado. aun contrala voluntad del individuo, i cualquier sujeto que durante
la navegacion sea atacado de enfermedad contagiosa.

X

Una precaucién muy importante consulta la ley cuando prohibe que
un buque destinado 4 conducir pasajeros transporte entre su carga subs-
tancias 0 productos explosivos, inflamables, 6 corrosivos.

Si estas substancias se hubieren embarcado sin conocimiento del Ca-
pitdn, descubierto el hecho. el Capitin las arrojard al mar, y levantara un
acta firmada por él, sus oficiales y testigos, tomados de entre los pasajeros,
para hacer efectiva la responsabilidad contra quien corresponda.

XI

La ley de navegacion fué necesaria completarla con una serie de regla-
mentos. .

El de «<Equipo de Naves» entre otras cosas, dispone dstalladamente la
provision de viveres v agnada, yesta provision debe ser consultada doble
de la que corresponde al personal embarcado v 4 la duracion del viaje que
va 4 emprender la nave y se obliga al Capitdna renovar sus viveres frescos
en todo puerto en que haga escala v en que pueda surtirse.




PROFILAXIA SANITARIA INT

ERNACIONAL 453

El Capitin debe vigilar que todos los viveres sean de muy buena ca-
lidad.

Cuando el buque estd fondeado en puerto, debe mantener 4 su bordo
provision para dotar de racion 4 la gente durante cinco dias.

El reglamento de equipo de una nave consulta, para el caso de sinies-
tro, que la nave tenga un nimero de embarcaciones menores en disposi-
cion deser lanzadas al agua en cualquier momento, de capacidad doble
que el nimero de individuos que puede llevar la nave a su bordo.

Por cada treinta personas que excedan de cien, se exigird un bote mas,
con capacidad para cincuenta hombres.

Las naves que llevan mds de cincuenta hombres de tripulacion debe-
ran de reemplazar por lo menos una de sus embarcaciones por un salva-
vidas en el que puedan acondicionarse comodamente treinta hombres.

XII

La «Ley de Sanidads vigente en Chile, fué dictada el 30 de Diciembre
de 1886.

Dispone que en el caso que enun pais extranjero haya epidemia con-
tagiosa, el Presidente de la Repiiblica pueda declarar cerrados los puertos
maritimos v terrestres, 6 someter 4 cuarentena y 4 medidas de desinfeccion
a las naves, personas y carga procedente de paises infectados.

Faculta al Presidente de la Repiablica para que designe alguna isla de!
itorio chileno 6 lugar en tierra, susceptible de aislamiento, para que
sirva de asilo d las personas.

La persona que rompa el Cordon Sanitario 6 la Cuarentena, sera dete-
nida y aislada. hasta que por informes del facultativo se establezea que
esti libre de contagio; entonces serd entregada a la justicia ordinaria.

Los animales v especies seran destruidos sino es posible 6 facil desin-
fectarlos v no daranIngar i indemnizacion.

Si se presentaren casos de epidemia contagiosa dentro del territorio
nacional, el Presidente de la Republica podra declarar infectadas las po-
blaciones en que esos casos aparezcan expresando en el decreto la epidemia
que lo motiva; para este fin como para epidemia en pais extranjero, el Pre-
sidente de la Repiblica deberd obtener el acuerdo del Senado v, en receso
de éste, el de la Comision Conservadora, v se fijard el tiempo que durard
la autorizacion.

Las resoluciones sobre clausura de puertos y establecimientos de cua-
rentenas, serdan publicadas v comunicadas a los Ministros Diplomaticos v
Consules extranjeros, asi como 4 los Ministros v Cansules de Ia Republica

residentes en los paises infectados.
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XIIT

El 18 de Febrero de 1895 se puso en vigenciael Reglamento de «Sani-
dad Maritimas.

Consulta diversas medidas relacionadas con la recepcion de naves que
procedan de puertos infectados, la revision de las boletas de sanidad y las
medidas sanitarias que debe tomar una nave antes del viaje, durante v al
concluir el viaje.

Minuciosamente detalla las medidas que deben tomarse con la nave,
equipaje, pasijeros v carga en caso que se declare la cuarentena, ya seade
observacion 6 de rigor.

Pero, desgraciadamente, en la prictica pocas veces se cumplen estas
disposiciones.

Asi, recuerdo que una ocasién llegé 4 Valparaiso un vapor del Pera
con enfermos de Fiebre Amarilla; en el citido vapor venia, para continuar
viaje a4 Santiago, cierta distinguida personalidad, v se recibié orden tele-
grafica de la Capital de poner enel acto en libre platica al vapor.
2_*Los enfermos d= Fiebre Amarilla albergaron en uno de nuestros muy
anti-higiénicos conventillos, en el Cerro de la Cordillera, y graciosamente
se ofrecié para atenderlos gratuitamente, el distinguido dector don Euge-
nio Bobillier, que conocia muv bien la enfermedad y su tratamiento por ha-
ber ejercidy la profesién muchos anos en el Perd, donde. en aquella época,
erz muy frecuente esta enfermedad.

Felizmente, los enfermos sanaron; no hubo contagio entre el resto de
pasajeros v equipaje, ni entre los numerosos habitantes del conventillo.
Hoy, que se sabe como se efectiia el contagio y propagacién de la enferme-
dad, nodebemos extrainarnos que la Fiebre Amarilla no hiciera victimas
nuevas en la ciudad.

Algo parecido ocurrié en otra ocasién con un vapor que nos trajo del
Pertila Peste Bubénica. Esta afeccién, menos amable que la Fiebre Ama-
rilla, alcanzé 4 darnos algunas victimas.

El Consejo Departamental de Higiene de Valparaiso, con su Presiden-
te, el senor Intendente de la Provincia don Joaquin Fernandez Blanco 4 la
cabeza, emprendieron dura y eficaz campana contra el amenazante flajelo
v consiguieron dominarlo en su origen; pero fué necesario proceder dicta-
torialmente; finico modo de que la higiene y las medidas profilacticas que
la higiene aconseja, den resultados positivos, practicos y permanentes.

La salud ptiblica es 1a ley suprema. Es indispensable una autoridad
Sanitaria #nica, responsable, y con toda facultad para proceder. Este debe
ser el primer articulo de toda ley, de todo Cédigo Sanitario. Sélo asi po-
dremos tener alguna probabilidad de librarnos de las calamidades que se
laman «Epidemias de Enfermedades Infecto-Contagiosass y que los higie-
nistas tienen bajo el titulo de «Enfermedades evitabless.
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X1V

Las principales Companias de Vapores con residencia principal 6 agen-
cia en Valparaiso que mantienen trifico de pasajeros vy carga con el ex-
tranjero y efectian ¢l cabotaje son: La Compania Sud-Americana de Vapo-
res, Compania Chilena que esti  amenazada de desaparecer por falta de
eficaz proteccion del Gobierno. Mantiene 8 vapores que viajan al extranje-
ro, con un tonelaje total de 23,509 y go tripulantescada uno mas 6 menos.
Los tripulantes tienen un sueldo que varia entre § 140 el mayor v § 36 el
menor, es decir, término medio £ 50. Muy pobre sveldn para las exigencias
actuales. o]

Exclusivamente para el cabotaje In - Sud Americana ha destinado 7
vapores con un tonelaje de 10,559 y mas 6 menos 50 tripulantes que gozan
de los mismos sueldos que el de los otros vapores, es decir, término me-
dio § 50.

La Pacific Steam Navigation C.°, compania inglesa, tiene en activo ser-
vicio § vapores correos hasta Europa con 60.999 toneladas; v 11 vapores
intermedios hasta Europa con 49,447 toneladas; ademas, 5 vapores con
26,718 toneladas para el tratico de la costa Sud-Americana v 2 con 5,445
toneladas para el cabotaje.

Estando la Oficina principal en Inglaterra, no han ;podido darme el
nimero de tripulantes de cidi nave ni el salario que ganan; pero lo mismo
que todas las Companias de vapores v buques de vela que navegan en aguas
chilenas, aseguran que el equipaje de cada nave rguarda relacion con la
parte, tonelaje v eondic ones marineras de buque, de manera que tanto los
pasajeros con la tripulacién tengan la conviccion de no verse comprome-
tidos en su vida por falta dezpersonal para las’ maniobras que pueda re-
querir la navegacion,

Fuera de las dificultades de las maniobras en condiciones de escasez
del personal, las companias han previsto las invalideces que pueden pro-
ducirse @ bordo v las consecuencias para el resto del personal, que debe
efectuar un exceso de trabajo que puede enfermarlo & su vez 6 por lo me-
nos fatigarlo, debilitandolo, por lo cual procuran evitar el recargo de tra-
bajo del equipaje.

La Kosmos, Compania alemana, me dice tiene cuarenta y seis vapo-
res en servicio con 147,133 toneladas v con término medio 60 tripulantes
cada uno, los que hacen el trifico al extranjero, Europa v costas de Amé-
rica, incluso el cabotaje. Tgnoran el salario del equipaje, porque se paga
por la oficina principal en Alemania.

La casa Duncan Fox y Cia., es agente de la Compania Lamport v
Holt, inglesa, que tiene siete vapores con 32,538 toneladas v término me-
dio 45 tripulantes cada uno, que hacen el viaje 4 Europa,

También es agente de la «Linea Braun Blanchards que hace el cabo-

o
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taje hasta Punta Arenas con dos vapores que suman 3,057 toneladas v
ocupan 50 tripulantes cada uno.

XV

La mayor parte de las otras casas comerciales que son agentes de
Compaiiias de vapores 6 buques de vela, ocupan sus naves exclusivamente
en el transporte de carga, mercaderias surtidas, carbon, salitre; excepcio-
nalmente llevan algin pasajero.

XVI

Las condiciones higiénicas en que viajan los pasajeros y tripulacion
son bastante satisfactorias.

La gran competencia comercial obliga a las Companiasa proporcionar
4 los pasajeros el maximum de las comodidades v atractivos posibles du-
rante el viaje.

La alimentacion es siempre fresca y muy variada, de primera calidad;
se confecciona con esmeroy proligidad higiénica.

Todos los vapores modernos estan dotados de los servicios higiénicos
TECESATI0S.

La Compania Sud-Americana ha dotado también a sus naves de regi-
llas de bronce, que seajustan 4 puertas v ventanas para evitar los insectos
y mosquitos, portadores de muchos gérmenes infecciosos.

Todos los vapores de pasajeros llevan médico v botica a bordo v hay
un departamento especial para hospital. Las Companias inglesas llevan
médico inglés, la alemana, aleman, v la chilena, médico pernano porque ¢l
Peru asi lo exige como va lo he dicho v si né, no los recibe en sus puertos.

Los vapores especiales para el cabotaje v los de carga no llevan mé-
dico. pero si botiquin, con instrucciones al alcance del capitan; lo mismo
ocurre con las naves 4 vela.

XVIT

Los vapores que van al Pern, Ecuador v Panama son desinfectados
varias veces durante el viaje.

Casi todos los vapores al extranjero cuentan con instalaciones comple-
tas «Claytons, para fumigacién v cuartos de aislamiento para enfermos
contagiosos.

La Sud-Americana tiene aviso en los camarotes recomendando 4 los
pasajeros la extirpacion de los mosquitos.

Las puertas y ventanas de los camarotes de pasajeros y oficiales tie-
nen rejillas protectoras de hilo de bronce para evitarla entrada de los mos-
quites, en la zona tropical
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Para la matanza de ratas se emplea a bordo, & mas del dcido sulfuroso,
el Ratin, substancia preparada por el Ratin Laboratory, Londres, 1 otra
preparacion andloga.

En los W. C. v urinarios, la Sud-Americana emplea diariamente dcido
muridtico y sanitas. Los departamentos de cubierta son desinfectados con
cloruro de cal.

Los camarotes de pasajeros son ventilados por mangueras de aire que

atraviesan los vapores de proa a popa.

Me dice la Compania Sud-Americana de Vapores que el Gobierno de
Estados Unidos tiene médicos pagados que reisden en Callao, Guayaquil v
Panama, los que certifican el estado sanitario de los vapores.

Los viajes entre Callao y Panama no pueden durar menos de seis dias,
porque en caso contrario son puestos los vapores en cuarentena en la zona
del canal hasta completar ese plazo.

Si los vapores de la linea de Panama tocan de regres» en Guayaquil,
deberdan conducir los pasajeros destinados a los puertos entre Guayvaquil v
Callao, como ser Paita, Salaverry, ete., hasta Callao y regresar despucs por
otro vapor.

Para evitar la medida anterior, los vapores de Guayaquil salen de este
puerto con los salones, camarotes y demds departamentos de pasajeros
herméticamente cerrados; v en uso solamente los indispensables, que se fu-
migan antes de llegar 4 Paita.

NVIII

Las Companias de vapores necesitan de algunas embarcaciones meno-
res auxiliares en la bahia de Valparaiso.

Asi la Sud-Americana se sirve de siete remoleadores y vapores peque-
fios y una lancha automovil con 32 tripulantes en todo, los que ganan un
salario mensual, cuyo término medio es de § go.

También tienen en Valparaiso cinco chatas: una se emplea para esta-
blecimiento de maquinaria para reparaciones; otra para habitacion para
trabajadores; otra para lavanderia, panaderia v otros usos y para carbe-
nera; otra para deposito de viv en general v otra para materiales vie-
jos. En Iquique y en Callao ticnen chatas para depésito de carbon. Iin las
chatas se emplean mas 6 menos 500 tripulantes con salarios que varian en-
tre § 180 v § 8o mensual. La mitad de esta gente vive 4 bordo v se les da
la comida, el resto vive en tierra.

La Pacific Steam Navigation Co., tiene en Valparaiso ocho (8) remol-
cadores v seis (6) chatas que estan distribnidas en los mismos servicios v
objetos que las de la Sud-Americana.

La Kosmos emplea dos remolcadores con doce tripulantes v una chata
destinada @ bodega con diez v seis tripulantes.

a Duncan Foxy Cia., emplea para las faenas de los vapores de

La ¢
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que son agentes un remolcador con tres tripulantes que ginan, entre todos,
$ 500 mensuales.

NIX

A més ae la gente fija que como tripulacién de sus embarcaciones em-
plean las Companias d= vapores, necesitan un personal numerosos de indi-
viduos para las miltiples faenas 4 bordo: mecanicos, estibadores, cargado-
res para transbordos, embarque v descarga, jornaleros que ayudan a los
diversos v variados trabajos de la bahja. Esta gente ganaun salario que
varia desde § 54 §7al dia, segiin el cargo que tienen 4 bordo y el trabajo
que debe efectuar. Gozan ademds de un sobrefiempo cuando trabajan fuera
de las horas reglamentarias, de 6 4 11 A. M. vde 12.304 6 P. M. Esta gen-
te tiene como tnico descanso en el dia la hora dz almuerzo, de 11 A. M. 4
12.30 P. M. y aungue generalmente baja 4 tierra para almorzar, las Com-
panias, 4 los que lo desean, les da el almuerzo 4 bordo, igual al dela tripu-
lacién del vapor, dos platos abundantes con pan y té. Cuando tienen que
trabajar fuera de hora 4 mas del mayor salario, se les da la comida, dos &
tres platos abundantes con carnes, legumbres v verduras freseas v pan.

Aunque la genfe de mar, el personal que trabaja en las diversas faenas
de la bahia debe principiar su labor 4 las 6 A. M. sin embargo, para estar
listos 4 la hora reglamentaria, se levantan en el verano d las 4 A. M. v enel
invierno 4 las 5 para encontrarse en el muellejy 1os malecones 4 hora con-
veniente v desayunados.

XX

Como médico, y durante veinte anos como miembro y Secietario del
Consejo Departamental de Higiene, como miembro del Consejo de Habita-
ciones para Obreros, y ahora espezialmente para la confeccién de este tra-
bajo, he recorrido los diversos barrios enque vive nuestra gente de trabajo.

No s6lo en Valparaizo, sino muy especialmente en Santiago v en ge-
neral en todo Chile, nuestro artesano, el obrero, el trabajador 4 jornal, vive
en gran pobreza y en condiciones higiénicas deplorables, no sélo rudimen-
tarias, sino muy primitivas.

La gente de mar de Valparaisose encuentra en este tiltimo caso. Habi-
tan los barrios méas pobres, mas miserables de la ciudad. Por la proximidad
al lugar de su trabajo se establecen en el barrio del puerto cerca de los mue-
lles y malecones. Los cerros de la Cordillera, de Toro, de San Francisco, de
Santo Domingo en sus estrechos é inmundos conventillos v sus casuchas de
tabla y calamina les dan escasos albergues contra las intemperie del tiempo.

El mas miserable cuartucho les cuesta § 20 de arriendo mensual; difi-
cilmente encuentran un departamento medianamente higiénico para una
familia de cuatro personas, por menos de $ 8o.
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La mujer del obrero, para ayudar al sustento, trabaja como lavandera,
ra 6 en algiin taller industrial y escasamente logran sostener la
vida. Elhijo hombre 4 los veinte afios hace el servicio militar obligatorio v
después se hace independiente; la hija mujer, si no se ha emancipado a los
15, 16 6 18 afnos, contribuye con el producto desu trabajo en costuras i
otros oficios, al sostenimiento de la casa.

COMO COcin

IZl conocimiento de estas miserias y de la pobreza de la gente de mar,
mas apreciable que lageneralidad de los otros gremios trabajadores, decidie-
ron al Consejo de Habitaciones para obreros 4 iniciar sus trabajos de cons-
truccion de habitaciones higiénicas, en los barrios en que esta gente vive, 4
fin de ayudarla y protegerla.

Los salarios de la gente de mar son inferiores a los que gana el trabaja-
dor en tierra v, ademads, sufre la supresion por falta de trabajo de los dias,
muy numerosos en Valparaiso, en que los fuertes vientos, las lluvias, los

temporales impiden todo trabajo en la bahia.

XXI

La gente de mar de Valparaiso ha buscado los medios de ayudarse y
socorrerse entre si en los casos de apuros y de enfermedad. Para este fin se
han fundado numerosas Sociedades de Ahorro y Socorros Mutuos. Las prin-
cipales son: Carpinteros de bahia; Estibadores y Gente de Mar; Maritima de
Navegantes: Tripulantes de Vapores; Fleteros Santa Rosa de Colmo; Jor-
naleros del Cabotaje; Jornaleros de la Aduana Jos¢ M. Valenzuela; Gre-
mio de Lancheros; Gremio de Pescadores.

Como regla general un mismo individuo pertencee a dos 6 tres, 6 a to-
das estas sociedades y todas tienen por objeto proporcionar médico, medi-
cina y alimento al socio que se enferma 6 imposibilita para el trabajo, efec-
tuar los gastos de sepultacion en caso de fallecimiento v dar ayuda 4 la
viuda ¢ hijos deldifunto.

XXII

La gente que trabaja en los diques y malecones, los fleteros, lancheros
y pescadores de la bahfa viven yse encuentran mds 6 menos en parecidas
deficientes condiciones higiénicas a las de los demds trabajadores de
4 bordo.

Los pescadores habitan en las pequenias caletas v a orillas del mar en
muy pobres cuartuchos.

Los pescadores de Langostas v Bacalao de la Isla Mas 4 Tierra de Juan
Fernandez que también he visitado, viven en mejores condiciones higiéni-

15, pero su trabajolo efectian principalmente de noche.

La pesca de Ballenas y de lobos de mar se hace en alta mar y en de-

plorables condiciones.
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La Compania Chilena de Balleneros, que tiene oficina en Valparaiso,
me dice que emplean tres buques con 34 tripulantes cada uno. Estos buques
salen 4 la pesca en el mes de Marzo y regresan en Diciembre. La pesca la
benefician en el mismo buque.

La tripulacion se alimenta los primeros dias después de su salida 4
camps con viveres frescos, enseguida concarne salada. conservas, papas
frejoles.

Aprovechan las lluvias para recoger agua, y si escasea toman agua
resacada.

Cada buque va provisto de un botiquin a cargodei Capitan. Rara vez
tiene algiin enfermo. Cuando el Capitian cree necesario por escasez de vive-
res, enfermedad grave 4 bordo 1 otra causa, se dirige al puerto més vecino
del lugar en que se encuentra.

Los buques balleneros recorren del Ecuador hasta el sur de Chile, en
busca de su pesca.

XXIII

La carga que llevan los vapores de pasajeros, es ordinariamente de
mercaderias surtidas y en general estan exentas de peligro.

No sucede asi con las que transportan los buques especiales para carga
v los navios 4 vela. Estos suelen transportar carga que puede ser perjudi-
cial para el equipaje.

La hulla, carbén mineral, muy combustible, que desprende gases in-
flamables v susceptibles de producir incendios & bordo 6 la asfixia.

intre los productos animales, el guano, las pieles y cueros, las grasas,
han ocasionado muchas veces el desarrollo de enfermedades de cardcter
tifico.

Los productos vegetales, forrajes, lana, crin; los granos como el trigo,
la cebada; las papas, los frejoles, son susceptibles de putrefaceion.

Les cargamentos de salitre sostienen a bordo una hamedad que im-
pregna las sentinas y los panoles del navio exponiendo las provisiones ali-
menticias a alteraciones ¢ infecciones que han dado origen 4 veces 4 cier-
tas enfermedades epidémicas.

A mis del carbon, los alcoholes, el éter, el petréleo, los dcidos, ¢l car-
buro de Calcio, son peligrosos por los riesgos que corre el navio de incen-
diarse.

Los navios que nos traen materias explosi sonmuy peligrosos v se
les somete a las mayores precanciones, se les designa un fondeadero espe-
cial y puntos para la descarga, operacién que se hace bajo la vigilancia y
prohibiéndose toda luz artificial y el fumar.




PROFILAXIA SANITARIA INTERNACIK

XXIV

Muy sensible es que no exista estadistica de la morbilidad y mortali-
dad de la marina mercante.

Todas las Companias de Vapores, todos los agentes de naves, me di-
cen que muy excepcionalmente tienen algan enfermo 4 bordo; suelen ocu-
rrir casos de traumatismo, v cuando en pusrios chilenos, principalmente
en Valparaiso, baja la tripulacién 4 tierra, vuelven con el recuerdo de al-
guna afeccion venérea. Pero, debo hacer presente que cuando se presenta
en un buque cualquier enfermo de mediana gravedad, lo mandan al hos-
pital, donde los tripulantes de las naves son recibidos de preferencia, pues
para tener este privilegio, me dicen que la nave paga ala Junta de Benefi-
cencia la suma de $ 0,10 oro, por tonelada de registro.

Sabemos que la enfermedades mas comunes entre los marinos son: la
fiecbre tifoidea, la tuberculosis, afecciones *venéreas, laringitis, bronquitis,
plearesia, pneumonia, broncopnenmonia.

La tuberculosis 4 bordo es poco fcontagiosa por la humedad, que no
deja secarse el desgarro, y los continuos lavados con agua de mar. El con-
tagio se efectia en los camarotes por la ropa de cama.

Se ha notado que los fogoneros v mecdnicos son los que con mas fre-
cuencia se enferman de tuberculosis.

XXV

Gracias a los grandes progresos efectuados en las construcciones nava-
les y 4 los inmensos que ha conquistado la higiene general, ahora es una
excepcion observar el Escorbuto 6 el Beri-beri en algunos de esos veleros
que efectuan largas travesias.

Las favorables modificaciones introducidas en el régimen alimenticio
de las tripulaciones y las mavores comodidades de que gozan & bordo, los
pre

rva.

En la produccién del Escorbuto y del Beri-bert se trata de unz intoxi-
cacion alimenticia que sobreviene en condiciones especiales de miseria
fisiologica imputable 4 la mala conservacién de los alimentos. 4 lo cnal
debe agregarse el recargo de trabajo de la tripulaciénen tiempo tempestuoso,
lluvioso, frio y con vientos repetidos, lo que aumenta v apresura el des-
gaste del marinero.

Recuerdo y he encontrado entre mis notas profesionales que el 30 de
Noviembre de 188g entré de arribada 4 la bahia de Valparaiso la barca
Anita con una enfermedad 4 bordo que de catorce tripulantes, sélo tres
habian escapado v de los once atacados, habian fallecido cinco, incluso el
capitan.
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El sefior Intendente ordend no se recibiera el buque y se pusiera en
observacion. Nombro una comision de médicos compuesta del doctor don
Jorge Thiele, actualmente en Hamburgo, Alemania, del doctor don Manuel
Gundelach, recientemente fallecido, v del que suscribe, para que transla-
dindonos 4 bordo, estudidgramos la enfermedad v le mformdaramos sobre su
naturaleza v gravedad y si era 6 no peligroso para la ciudad el recibirla.

En la manana del 1.0 de Diciembre, fecha del decreto de la Inten-
dencia en que se nos confiaba esta delicada comision, nos transladamaos 4 la
barca Anita y nos impusimos que esta barca venia de Punta Arenas de
Costa Rica, con noventa dias de navegacion; durante la travesia, la ali-
mentacion que se les suministro fué escasa, de mala calidad y casisin va-
riacion. Diez v ocho dias sucesivos comieron tnicamente pescados y arroz.

Sufrieron eseasez de agua, la enal no se renovaba sino con las lluvias.

Asi se explica que de catoree tripulantes, sélo tres, los mds jovenes v
robustos, fueron los inicos que escaparon de la afeccion.

Como he dicho ya, fallecieron cinco, y los restantes cons
sintomas de la enfermedad en varios de sus periodos.

Opinamos ¢ informamos que se trataba de Beri-beri y no era enferme-
dad contagiosa v que no habia inconveniente para la salubridad piiblica
en poner 4 la barca Anita en libre platica.

Asi se hizo, v los enfermos fueron conducidos al hospital y sometidos
4 un régimen higiénico y reconstituyente, se restablecieron todos en poco
tiempo.

El Beri-beri es una Caquexia Hydrémica caracterizada por edemas a
veces monstruosos.

Los edemas son consecuencias de causas multiples v complejas que
traen el empobrecimiento de la sangre, destruccién de los glébulos rojos
sanguineos, alteracion del sistema nervioso y disminucion de los medios de
defensa del organismo contra las auto-infecciones que resultan de las fa-
tigas prolongadas y alimentacién defectuosa ¢ insuficiente. Son las carac-
teristicas de un estado de miseria fisiologica; de un Hemate-neuro-toxia,
como lo ha indicado el doctor Bonain.—Archivo de medicina naval—1go4.

1han los

XXVI

Para concluir, debo recordar que las naves que hacen el trafico mari-
timo comercial nos exponen a introducirnos enfermedades como la peste
bubdnica, la lepra, la tracoma, el colera (la fiebre amarilla?

Las autoridades deben preservarnos contra la invasion de estas enfer-
medades pestilenciales exéticas; deben librarnos del contagio de tales en-
fermedades, trasmisibles, importables, pero evitables v que deben ser
objeto de precauciones especiales.
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La Estacion Sanitaria de Arica
(I}r, Convads Rioz)
LA ESTACION SANITARIA EN EL PRIMER ARO DE SU EXISTENCIA

SuMario.—I. Antedentes que dieron origen d la creacion de la Estacién Sanita—
taria del Norte; labor del Consejo Superior de Higiene Publica.—II. La peste
bubdnica en Callao, su propagacién 4 Chile.—III. La peste en Iquique y en
Valparaiso; las epidemias de Antofagasta, de Arica y de Pisagua.—IV. Crea—
cidn de la Estacién Sanitaria; primeras instrucciones recibidas.—V. Personal
y material de servicio.—VI. La Delegacién del Consejo Superior de Higiene;
se busea un sitio adecuado para instalar definitivamente la Estacién Sanita-
ria.—V1I. Naves desinfectadas y pasajeros examinados desde el 17 de Abril
de 1903 hasta el 31 de Diciembre del mismo afio; incidencias sanitarias.—VIII
Retofios, en Arica, de la peste bubénica del afio anterior.—IX. Relaciones
de la Estacién Sanitaria con instituciones andlogas.

Desde muchos anos, el Consejo Superior de Higiene Piblica habia ve-
nido pidiendo, con noble y tenaz perseverancia, el establecimiento en el pais
de Estaciones Sanitarias Maritimas de cardcter permanente.

A fines de 1go1, con motivo de la epidemia de peste que reinaba en esa
época en Rio de Janeiro, el Consejo solicitéd del Gobierno que se construyera
la Estacion Sanitaria de Agua Fresca, en las proximidades de Punta Arenas,
Estacion que debia proteger al pais del peligro inmediato que lo amenaza-
ba entonces y de las contingencias futuras del lado del Atlantico, derivadas
de las epidemias de cdlera 6 peste bubdnica gue periddicamente se desarro-
llan en Europa y Sud-América.

Aquella solicitud no pudo ser atendida, organizandose. en cambio, cier-
tos servicios de profilaxia transitorias que en algo llenaron las necesidades
de entonces.

En los primeros dias de Mayo de 1903, la peste bubdnica aparecié en el
Callao, importada, casi seguramente, de San Francisco de California.

El pais estaba desprevenido para impedir la penetracion del flagelo.

El Consejo se limito 4 pedir por el momento, que fuera entregado 4 las
Autoridades Maritimas de Arica un barco é pontén para que sirviera de La-
zareto flotante y constituyera éste mas tarde, la base de servicios médicos
mis completos, cerrandose, entre tanto, 4 los puertos chilenos, las proceden-
cias de las localidades infestadas del norte.

Al mismo tiempo, el 13 de Mayo, la Corporacion enviaba instrucciones
de profilaxia de la peste al Médico de Bahia de Arica. En esas instrncciones
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le indicaba que al Lazareto flotante debia llevar y aislar d los enfermos, si
los hubiere, practicando las operaciones de desinfeccién consiguientes. En
seguida debia destruir las ratas del buque infestado y desinfectar la carga y
el bugue mismo del modo mas perfecto posible

Las operaciones de desinfeccion las practicaria con una estufa locomo-
vil que se enviaria oportunamente y se instalaria en el Lazareto flotante.

El 20 de Mayo la peste hacia irrupcion en Iquique, presentindose va-
rios enfermos  la vez; el 26 era declarada oficialmente: habia 8 casos.

El dia 29, el Gobierno, 4 pedido del Consejo Superior de Higiene, nom-
braba una Comision, salida toda ella del Instituto de Higiene, para que se

Vista parcial del puerto de Arica

transladara 4 Tquique, determinara la naturaleza de la enfermedad y se hi-
ciera cargo de su profilaxia.

El Consejo aprovechaba la circunstancia para insistir, de nuevo, en que
se dotara sin tardanza al pais con las Estaciones Sanitarias permanentes de
Arica v Punta Arenas.

Ocupado el Gobierno y la atencién publica en la peste bubénica de Iqui-
que; de algunos casos del mismo mal que se descubrieron en Valparaiso—
12 casos —(\Liw 4 Junio de 1903). de verdadera epidemia en Antofagasta—
tidos en el Lazareto,

21T casos asi

sin contar los asistidos en la poblacién—
(Marzo 4 Junio de 19o4), los servicios médicos de Arica quedaron relegados
4 segundo término.
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A fines de Junio de 1go4 la peste se presentaba en Arica, extinguiéndo-
se, 4 lo menos aparentemente, a fines de Noviembre. Hubo 28 casos con 8 de-
funciones,

En la segunda quincena de Enero de 1905 aparecio la peste en Pisagua,
poblacion que por raras circunstancias venia escapindose de la infeccion,

Hubo en el vecino puerto 308 casos con g7 defunciones, sin contar los
caddveres pestosos que se recogian en todas partes, no siendo el total de la
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Fachada del Hospital de Arica

poblacion de mas de 3,000 habitantes, de la cual huyé cerca de la mitad. La
epidemia terminé en Marzo.

Los caracteres del mal, que semejaron una verdadera epidemia indiana,
conmovieron profundamente al Gobierno y al pais.

Sila Estacién Sanitaria hubiera existido, la peste, probablemente, de-
cian todos los higienistas, no habria traspasado nuestras fronteras. La grita
fué general y justa, y el Gobierno se decidié 4 establecer la Estacion Sanita-
ria del Norte. Desgraciadamente el pais estaba ya infestado.

El 17 de Abril de 1go5 fué decretada la creacion de la Estacion Sanita-
ria del Norte, ubicindosela en el puerto de Arica y encomendandose al in-
frascripto el honor de servirla.

Dias antes habia sido enviada una estufa Clayton armada en una lan-

cha y un pontén destinado 4 Lazareto flotante.
HIGIENE o
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La peste hacia estragos en el puerto de Mollendo, situado a 117 millas
al norte de Arica.

El sefior Ministro del Interior habia dado o6rdenes telegrificas (6 de
Abril) para que recalara en Arica todo buque que viniendo del norte trajera
patente sucia, con el objeto de que fuera desinfectado. Al mismo tiempo en-
viaba instrucciones para vigilar especialmente las procedencias de Mo-
llendo.

El sefior Intendente de Tarapaca trasmitia aquellas ordenes v agre-
gaba lo que sigue: «En consecuencia, ningiin vapor que haya tocado algiin

Oficinas de ia Estacién Sanitaria de Arica

puerto infestado de costa norte podra ser recibido en ese puerto y demds
del sur, si no pasa previamente a desinfectarse severamente ahi. Sirvase
avisarlo agentes diversas Companias navegacion.

[istimo que pasajeros cubierta esos vapores no sean recibidos en Arica
ni puertos del sur, mientras no esté terminada instalacion Estac Sanita-
ria en tierra. Pasajeros de camara deberan obtener del Médico de Bahia un
Pasaporte Sanitario, después visita de observacion prudencial 4 bordo, in-
dicando procedencia, lugar, destino, estado de salud, etc.»

La Junta de Sanidad Maritima reunida al dia siguiente (7 de Abril), to
mé nota de lo ordenado por el Gobierno y acordé aceptar las medidas pro-
puestas por el Intendente de Tarapacd, agregando que para evitar pérdi-
das de tiempo en las operaciones de desinfeccion, los equipajes de los pa-
deberian colocarse en una de las bodegas de la nave, antes de llegar
esta al puerto.

o S

saje
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Al hacerme cargo del servicio me encontré, pues, con prictica sanitaria
establecida y que realizaba el médico de ciudad. Esa practica siguio obser-
viandose, concordindola con lo dispuesto en el Reglamento de Sanidad Ma-
ritima de 19 de Febrero de 1865 y procurando siempre, y en todo momento,
armonizar los intereses comerciales con los de la salubridad pablica.

El 16 de Octubre de 1gos se otorgd a la Compania Sud-Americana el
derecho de desinfectar sus naves con aparatos Clayton propios.

El 14 de Noviembre la Junta de Sanidad suspendit la prohibicién de
recibir pasajeros de cubierta procedentes de Mollendo, solicitindose al mis-

Gabinete de Microscopia de la Estacion Sanitaria de Arica

mo tiempo, de la autoridad sanitaria de aquel puerto, y por intermedio del
sefior Consul de Chile, que se recibiera alla también, sin restricciones, a las
procedencias de Arica, en donde, desde varios meses, no habia casos de
peste bubdnica.

El sefior Cénsul de Chile en nota de 5 de Diciembre, decia haber obte-
nido feliz éxito en sus gestiones, y transcribia, al efecto, el signiente cable-
grama de la Direccion de Salubridad al médico sanitario de Mollendo:

¢Lima, 1.¢de Diciembre de 1go5.—Decreto que reforma Reglamento Sa-
nidad establece que bugues procedentes sur de Ilo pueden ser recibidos
después de desinfeccion en Ilo siempre que no hayan tenido enfermos peste
4 bordo durante travesia. Los pasajeros seran sometidos 4 observacién mé-
dica hasta completar cinco dias desde la salida del puerto de embarque de
cada pasajero. Dicha observacién puede Ud. hacerla en tierra en alojamien-
tos pasajeros, telegrafiando 4 Arequipa, Puno, para completar observacion
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cuando se trate de personas que vengan directamente a dichos lugares. Co-
munique inmediatamente caso pasajeros sustriiganse observacién médica.
—Detalles correo.—Arce.»

Como se ve, no quedaron en igualdad de condiciones las procedencias
de Mollendo y las de Arica. Estas ultimas. como las de los demis puertos de
Chile, que 4 juicio de la Direccién de Salubridad del Pert ofrecian peligros,
fueron sometidas 4 observacion cuarentenaria de cinco dias.

No se tomé aqui la reciproca porque se estaba seguro de la indemnidad
de Mollendo, y las procedencias de los puertos infectados de mds al norte
hacian la enarentena de observacion durante el viaje.

Los «Pasaportes» fueron otorgados hasta fines del afio. Las autoridades
de Iquique y Antofagasta los exigieron al principio, pero después los deja-
ron de mano y en ningiin caso establecieron vigilancia médica posterior.

Anexo al Gabinete de Microscopia de la Estacién Sanitaria de Arica

El Pontén recibié algunas reparaciones y se dejo listo para alojar
hasta cuatro enfermos.

En los primeros meses de trabajo se adquirié un pulverizador de «Hers-
chers y un vaporizador de formalina «/Fsculaps.

El decreto de creacion de la Estacién Sanitaria no determinaba més
empleados que el suscripto.

Fué necesario establecer el personal subalterno mas indispensable, y
éste quedd pronto formado con un desinfectador, un mecinico, dos marine-
ros primeros y dos segundos y un oficial de pluma.

Los sueldos del personal subalterno y todos los gastos para el manteni-
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miento de la Estacion Sanitaria se dedujeron del valor producido por la de-
sinfeccion de naves en virtud de 6rdenes del sefior Intendente de la pro-
vincia.

Desde el 17 de Abril hasta el 31 de Diciembre se desinfectaron 147 na-
ves; de estas 6g de pasajeros y 78 de carga.

Se examinaron 4 10,235 tripulantes v 4 3,548 pasajeros.

En el Pontén se asistieron cuatro enfermos: dos en Junio, uno de vi-
ruela, fatal; v otro de peste bubénica, mandados desde Iquique 4 bordo del
buque Bellarena, (17 de Junio); en Octubre otro de peste bubdnica extraido

Vista general del Lazareto de Arica

del México procedente del norte (30 de Octubre); y en Noviembre uno de
escarlatina que venia en un vapor del sur.

El 16 de Junio, al fondear el vapor Colombia, del sur, fallecio a sn
bordo, de tifus petequial el ingeniero primero.

El r1 de Agosto arribé el vapor Pizarroen viaje de Guayaquil. Habia
dejado en Callao i cinco enfermos que pasaron 4 medicinarse al lazareto flo-
tante Santa Rosa: dos de ellos con sintomas bastantes para calificarlos de
fiebre amarilla, segin documentos de la Estacion Sanitaria de aquel puerto.

La Junta de Sanidad Maritima, en conformidad al Reglamento de 19
de Febrero de 1895, decretd la cuarentena de la nave, la cual terminé el dia
13 alas 4 P. M., sin accidentes de ninguna especie.
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En la primera quincena de Noviembre una comisién del Consejo de Hi-
glene, designada por el Gobierno, vino 4 Arica para estudiar, junto con el
infraseriptola ubicacién definitiva que debia darse 4 los servicios anexos de
la Estacion Sanitaria.

Toda la costa comprendida entre «La Capillas v una ensenada situada
al norte del rio San José, asi como la isla ¢Alacran» fueron materia de mi-
niciosa investigacion.

En sesion de Junta de Sanidad de 14 de Noviembre se traté amplia-
mente el punto materia del estudio de los senores delegados, llegandose 4 la
conclusitn «que no era posible, por ahora, pensar en aquella ubicacién defi-
nitiva y que provisoriamente podria instalarse el lazareto y la seccién de
observaciin 4 bordo del Pontén, previos los arreglos necesarios».

Interior de una sala del Lazareto de Arica

La Junta acordd que se iniciaran los trabajos 4 ia mayor brevedad, en-
cargando 4 un ingeniero arquitecto la formacién de los planos correspon-
dientes, previa consulta 4 algin técnico naval.

Habiendo informado una comisién de marinos que el Pontén podia
prestar servicios por diez 6 mds afios, se did comienzo 4 los planos aludidos.

Al mismo tiempo se estudiaba la construccion de un edificio en tierra
para instalar las oficinas de la Estacion Sanitaria con sus diversas secciones
de bacteriologia, biblioteca, archivo, etc. etc.
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Lia lancha en que estaba armada la Estufa Clayton, no ofrecia garantias
suficientes. Era una lancha vieja que amenazaba zozobrar; debia, pues,
cambiarse y con urgencia.

Fijados los detalles de la nueva lancha, fué esta mandada construir 4
los astilleros de Behrens en Valdivia, bajo la vigilancia de la Direccion Ge-
neral de la Armada.

En los meses de Noviembre y de Diciembre se presentaron seis casos
de peste bubdnica en la poblacion, en individuos que nada tenian que ver

Estufas y Autoclavos de la Estacidn Sanitaria de Arica

con el trafico maritimo: fueron indudablemente retoios de la epidemia del
afio anterior. Ocurrid, v ha ocurrido en Arica, lo mismo que en Callao y
Lima, que en Paita, y demas poblaciones que establecieron estaciones sani-
tarias después de haber sido infectadas por la peste: quedaron en aquéllas
latentes, los gérmenes del mal para estallar después, favorecidos por condi-
ciones especiales de clima, de temperatura, de humedad vy de causas, en fin,
no bien determinadas todavia, aparte, por cierto, de las condiciones espe-
ciales de higiene y salubridad de cada lugar.

La Estacién Sanitaria se hizo cargo de la extinciéon de la epidemia y de
la atencion de los enfermos para lo cual se improvisd un lazareto en tierra.

De los 6 enfermos fallecieron 3.
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Tal fué la tarea someramente resenada de la Estacién Sanitaria en los
8 meses y 13 dias del afio 1go5.

Su labor no fué pequena y dejé senalado el camino para los anos suce-
sivos:abri6, en 1903, v ha mantenido activa correspondencia con institu-
ciones analogas, é ignalmente con funcionarios al servicio de Chile fuera del
pais; echo las bases de la biblioteca que posee, y tomé suscripciones a los
principales periddicos de higiene que ven la luz en el viejo continente.

Aparatos de desinfeceion portitiles de la Estacion Sanitaria de Arica

LA ESTACION SANITARIA DESDE T006 A 1910

Sumarto.—I. Las oficinas de la Estacién Sanitaria; el personal del servicio.—
I1. E! Lazareto. su descripcién, proyectos de Casa de Aislamiento y de De-
sinfectorio publico; translacién de los enfermos—II1. Material; Reglamento
de la Estacién Sanitaria.—IV. Los buques de vela y de guerra procedentes
del norte.—V. Naves desinfectadasen los cinco afios; tripulantes y pasaje-
ros examinados en igual tiempo. —VI. Enfermos encontrados 4 bordo.—
VII. Cunarentenas. —VIII. Peste bubénica en tierra.—IX. Resumen v con-
sideraciones generales.

Para mejor unidad en la exposicion, y mayor claridad en la forma voy
a tratar, en conjunto, los cinco afios de servicios de la Estacién Sanitaria
comprendida desde 1gob a 1gro.

La Estacion Sanitaria entra resueltamente, en 1go6 en e! camino del
progreso.
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La experiencia adquirida en el afo anterior; las numerosas informa-
ciones recibidas v las ilustraciones de todo orden que habian llegado, for-
maron criterio suficiente para el mejor acierto en la labor.

Entre esas informaciones, merecen senalarse, especialmente, las envia-
das por el sefior don Enrique Pant Vergara, quien por varios afos desem-
pend el cargo de Consul General de Chile en el Pera. No hubocuestion
sanitaria de alguna importancia que no la hiciera llegar 4 mi poder, siendo
casi raro el correo que no frajera alguna interesante comunicacion suya.

1cion Sanitario de Arica

Baifios y jaulas para animales en experimentacion de la Es

Al personal existente se agregé un medico ayudante bacteriologista.
nombrado por decreto de 16 de Mayo de 1gob.

La ley de Presupuestos regularizé en parte la existencia de los emplea-
dos. Pasaron a ser de categoria fiscales, el mecanice, el desinfectador, v dos
de los marineros, sueldos todos que antes se pagaban con los fondos que se
obtenian del producido de desinfeccion de naves.

En 1907, el Congreso suprimio el cargo de medico ayudante bacterio-
logista. Producido este hecho lamentable, v sin medios para restablecerlo
pronto, la Junta de Sanidad Maritima creé el 4 de Marzo de 1908, el puesto
de Jefe de Laboratorio y designé para servirlod un facultativo alemin, el
doctor Max Lubke, quien, por razones de salud habia venido d Arica, v que
habia hecho estudios especiales de Bacteriologia y de Anatomia Patologica
en institutos de Alemania v de Estados Unidos de Norre América.

Desgraciadamente, y por causas ajenas al servicio, aquel expernimen-
tado bacteriélogo tuvo que dejar su puesto para regresar a Furopa
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En la parte alta de la ciudad, en sitio aislado, y & 33 metros sobre el
nivel del mar, se habia iniciado el afio anterior la construccion de un edifi-
cio que debia servir 4 las distintas oficinas. En 1906 esta construccion que-
do terminada.

Las oficinas de la Estacion Sanitaria forman dos cuerpos de edificio,
con un piso alto, bodega subterrdnea y patios interiores. Tiene departa-
mentos de microscopia y anexos, de aparatos de desinfeccion portatiles, de

Coche ambulancia abierto del Lazareto de Arnca

biblioteca. de mapas v planos, de escritorio v archivo, etc., y de jaulas para
animales y banos.

Para proveer de agua 4 este edificio se cavé con muchisimo costo un
pozo que Vvino 4 encontrar la capa subterranea & nivel del mar. Se dotd al
pozo de un molino aéreo poderoso; se instalaron los estanques y se exten-
dieron las caferias necesarias colocando en ellas filtros terminales Chamber-
lain—Pasteur.

En el mes de Mayo con fondos de la Estacién Sanitaria, v en confor-
midad & un croquis del infrascripto, se empezé 4 levantar un Lazareto desti-
nado a recibir a los enfermos que se produjeran en la poblacién. Este que-
dé terminado a fines de 1g907.

El Lazzreto, situado en el extremo N. E. de la ciudad, en terrenos que
siguen 30¢ metros 4 continuacién del Hospital, es un buen edificio.

Mid: 39 metros de frente por 57 de fondo: ocupa, pues, una area de
2,223 metros cuadrados.

std formado por tres pabellones independientes, uno de ellos—el del
centro—dividido en dos mitades simétricas, reunidos en un solo cuerpo de
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edificio, circundado por una malla de alambre de 1 metro 4o de alto, sien-
do de } el espesor del alambre y de 5 x 6 la abertura de la malla.

Cada pabellén, fuera del patio y servicios se compone de una sala para
enfermos, una pieza para enfermero y una salita anexa que sirve de guar-
darropia y deposito de atiles de curacion.

Los pabellones, bien iluminados y ventilados, tienen 17 metros de lar-
go por 6 de ancho v 4.36 de alto, lo que da 444 metros 72 centimetros de

rrado del Lazareto de Arica

Coche ambulancia ¢

capacidad. Caben comodamente 15 camas, 4 lo que corresponden 29 metros
65 centimetros de cubaje de aire por enfermo, cantidad mas que suficiente,
sobre todo sise toma en cuentala profusa ventilacion de los pabellones,
que se asegura con 35 ventanas por cada lado de 2 metros de alto por 1.20
de ancho, y una puerta que dd al patio de 2.80 por 1.30.

A la entrada, fuera de los pabellones, formando un cuerpo de edificio
aparte, estd la Administracion y la Botica.

Al frente del edificio se encuentran todos los servicios anexos indispen-
sables v el Desinfectorio.

Después del regreso de los Delegados del Consejo Superior de Higiene,
que buscaron aqui, sin encontrarlo, un sitio aparente para construir en él el
Lazareto y secciones anexas, la Junta de Sanidad Maritima se fijé en un
espacio de terreno en la playa, proximo 4 la desembocadura del rio San
José, en su lado sur, que reunia las condiciones necesarias para el objeto
deseado.

Se diseno el croquis v se levantaron los planos.

Con mejor acuerdo, se resolvid después que el Lazareto destinado 4 los
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enfermos de la poblacién, v cuya somera descripcion acaba de hacerse, sir-
viera también para las procedencias maritimas, agregandole en sus vecin-
dades una «Casa de Aislamientos v un «Desinfectorios.

Siendo tan escasos los enfermos de & bordo no habia para ¢qué mante-
ner dos Lazaretos con personal propio, uno de los cuales, el destinado al
servicio maritimo, irfa 4 permanecer desocupado casi todo el ano.

Cuando se establezea la «Casa de Aislamiento» y el «Desinfectorios. que

Lanchas Clayton de !a Estacién Sanitaria de Arica

estdn en proyecto, la atencion de los epidemiados v su profilaxia no dejara
nada que desear y podra eila exhibirse como modelo en su género.

La distancia entre el Lazareto v el mar, 1.370 metros, la dificultad para
transladar en camilla 4 los enfermos, y el especticulo impropio que ello ofre-
ce siempre, decidieron 4 la Junta de Sanidad Maritima & adquirir un coche-
ambulancia que salvara los inconvenientes apuntados.

En las farmacias principales de Santiago y de Valparaiso, se adquirie-
ron nuevos aparatos de desinfeccion portétiles, y otros se pidieron 4 Alema-
nia v Francia, como asimismo las sustancias quimicas desinfectantes y el
material de bacteriologia.

Los aparatos franceses son todos aprobados por el Comité Consultive
de Higiene Publica.
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Se ditv comienzo en 1go8 4 la formacion de un taller de herreria y de
mecdnica que permite en la actualidad & la Estacion Sanitaria reparar por
si misma los deterioros 6 desperfectos del material.

Enlo que respecta al material 4 flote, se completé la dotacion de em-
barcaciones menores, y se ejecutaron construcciones & bordo del Pontén que
lo habilitaron para recibir numerosos enfermos y sospechosos, tripulantes 6
pasajeros, de cimara 6 de cubierta.

Después de algiin tiempo, y contrariamente al informe técnico que se
habia tenido, el Ponton empezd 4 hacer agna en cantidad considerable, por
lo cual, con autorizacién suprema, se enajend dicha embarcacion en pablica
subasta.

De hecho las procedencias maritimas pasaron 4 ser atendidas en el La-
zareto que se habia levantado en tierra.

La nueva lancha Clayton llegé a fines de 1go7.

Trasbordada la Estufa Clayton 4 la nueva lancha; qued6 la antigua de
reserva para las necesidades que pudieran sobrevenir 6 para dar cumpli-
miento, llegado el caso, a acuerdos de la Convencion de Washington de 1gos.

La nueva lancha carecia y carece de los elementos necesarios para ser
movida a vapor. En vista de este hecho, y de otras consideraciones de ca-
ricter obvio, la Junta de Sanidad Maritima, encargdo 4 Europa, el 23 de
Enero de 1go8, una lancha de acero remolcadora que llenara los vacios
apuntados.

La lancha se construyé en Inglaterra por la Casa James Pollock Sons
y CA Ltda., por el precio de £ 560, bajo la vigilancia de la Comisién Naval
Chilena v de nuestro Ministro en Londres, llegando @ Arica 4 fines de 1go8.

El 13 de Agosto de 1908 se dictd para la Estacion Sanitaria el regla-
mento correspondiente y que estd en vigencia.

Los fondos dejaron de percibirse v de administrarse por la Junta de
Sanidad Maritima, pasando los derechos de desinfeccion de naves, que fue-
ron fijados 4 razén de un penique por tonelada de registro de la nave, 4 la
Tesoreria Fiscal, y los gastos del servicio fueron antorizados por la ley de
Presupuestos.

El 27 de Octubre de 1907 y el 7 de Noviembre del mismo afo, absol-
viendo una consulta del Consul General de Chile en el Peri, le manifesié
que los buques de vela. en lastre 6 con carga, que zarparan del Callao para
Chile podian ser fumigados en el Callao, 4 la salida, con las formalidades
necesarias y en presencia del mismo sefior Consul, para evitarles el enorme
viaje que tendrian que hacer viniendo 4 desinfectarse 4 Arica.

Posteriormente se dictd decreto, 6 de Febrero de 1908, que vino 4 le-
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galizar el acuerdo 4 que se habia llegado con el Consul General en el Pe-
i (1).

También han sido eximidos de tocar en Arica los buques de guerra y
los destinados 4 componer el cable.

En cumplimiento de las Instrucciones del Ministerio del Interior, de 6
de Abril de 1gos, se desinfectaron todas las naves procedentes del norte que
arribaron con patente sucia; pero como ello no bastaba a asegurar la indem-
nidad de la nave, desde que es sabido que el mal no desaparece con el ilti-
mo enfermo, la Junta de Sanidad Maritima, en sesion de 19 de Junio de
1900, acordd que la desinfeccion continnara haciéndose a los buques hasta
15 dias después de extinguido en el puerto 6 localidad de procedencia, el
altimo caso de enfermedad exotica, acuerdo que comunicéd por telégrafo al
sefior Ministro del Interior.

Posteriormente, la desinfeccion de naves ha quedado sujeta 4 lo dis-
puesto en el Reglamento de la Estacion Sanitaria de acuerdo con el Regla-
mento de Sanidad Maritima.

Un decreto de 12 de Marzo de 1gog exceptia de la fumigacién 4 las na-
ves de la Compania Inglesa de carrera ripida, salvo que éstas tengan en-
fermos a bordo, fundandose en el hecho de que las referidas naves sélo to-
man carga para pUei‘tOS EUTOPEDS.

En los 5 afios de que me ocupo han sido desinfectadas 1,225 naves,
que se distribuyen por anos, y clasificadas de la manera siguiente:

NAVES DESINFECTADAS DE 1906 A 1910

Naves Naves
ANOS de de Carga i Totales
Pasajeros Mixta
|
1908 it et i o L 3 101 204
T e A e e e e R | 116 113 220
JO08 S S e ST e e e e [ 100 | 154 263
JGODNINGS B WL 56 161 247
19105 ‘ m | 171 252
Total General. o - e ‘ 525 | 700 1,225
== - —_— = = SR N -—-l; —_—e —
(1) Santiago, 6 de Febrevo de 1008,
Num

os estos antecedentes,
Decreto:

A contar desde el 1.2 de Marzo proximo las naves de vela procedentes del Callao que no
‘an tocado primeramente en el puerto de Arica, no serdn recibidas en los puertos dela
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El nimero de tripulantes examinados durante el mismo espacio de
tiempo ha sido de 99,263 y el de pasajeros de 38,346.
Estas cifras se distribuyen por afios en el signiente cuadro:

TRIPULANTES Y PASAJEROS EXAMINADO: DESDE 1906 & 1910

| | : : .
H Pasajeros | Pasajeros Totales
ANOS Tripulantes de de de

Camara | Cubierta Pasajeros

s 0o ac Anooeos ooneaenoaoe s Ty 17,022 2,476 6,472 5,045

e e T BB 2,720 6,471 0,191

|
e e e | W [ 2,377 LTG0 T187

TO0% L 1714 4,651 2.365
1DA0: 4,154 4,551 TT05
12,441 25,905 J 38,346

No han sido pocos los enfermos extraidos de 4 bordo, ¢ anotados, sim-
plemente, otros para senalarlos 4 la atencién y vigilancia de las autoridades
maritimas y sanitarias 4 fin de impedir su desembarco en los puertos chi-
lenos.

Entre muchos casos, citarc los signientes:

El 16 de Junio de 1908 extraje del vapor Panamdi, procedente del nor-
te, & un marinero con peste bubodnica el que fué conducido al Lazareto.

El 27 de Agosto, desembarqué del Maipo 4 un fogonero que tenia sin-
tomas eminentemente sospechosos de enfermedad exdtica v que resulto des-
pués ser paludismo.

A fines de 1qo8 se iniciaba 4 nuestras costas la carrera de la linea japo-
nesa Toyo Kisen Kashia que debia traer importantes resultados bajo el
punto de vista comercial; pero que en lo referente 4 la afluencia de habi-
tantes al pais habria de producir serias dificultades y peligros.

Esos buques llegarian aqui con cargamentos de chinos de Hong-Kong
que 4 la inferioridad singular de la raza suele acompatiarla un buen niimero
de enfermedades propias de aquellos paises, y cuyo conocimiento en Chile,
apenas si alcanzaba @ no ser ignorado.

Repiblica, si antes de zarpar del Callao no se hubieran desinfectado en presencia del Consul

de Chile por medio de la Estufa Clayton,

Si durante la travesia las naves asi desinfectadas, tuvieren a bordo casos de enfermeda-
des exdticas 6 sospechosas de serlo, deberdan hacer escala en Arica a fin de que la Estacién
a las someta i los medios de desinfeccion apropiados. sin cuyo requisito tampoco po-
- recibidas en los puertos de Ja Repiblica,

Témese razén, comuniquese v publiquese. —MoxTT.—R. Scfomayor.
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Los temores que se abrigaron en el principio no tardaron en ser plena-
mente confirmados.

El 13 de Noviembre arribé el Glenfarg con 77 tripulantes y 64 pasaje-
ros, de éstos 61 inmigrantes chinos destinados 4 [qmque.

La visita de reconocimiento reveld 13 casos de tracoma, 1T entre los
inmigrantes y 2 pertenecientes al equipaje; ademas 3 casos de beri-beri, uno
delos cuales fallecié en la bahia poco después de fondeada la nave. Se fu-
migo dicha nave y se dié aviso de estos hechos al Gobierno. al Consejo Su-
perior de Higiene y 4 las antoridades de Tarapaca.

El 6 de Enero, el Kasatu Mari con 129 tripulantes y 13 inmigrantes
chinos, procedentes de Hong-Kong, arribo 4 Arica con un enfermo de beri-
beri y dos de tracoma.

El 13 de Abril, el Katherine Park con 67 tripulantes y 21 pasajeros de
cubierta, procedente como el anterior de Hong-Kong, trajo g casos de
tracoma.

El 5 de Diciembre, el Caravellas, procedente de Yokohama, con 56 tri-
pulantes, 6 pasajeros de camara y 62 inmigrantes arribaba con 24 traco-
matosos.

El g de Marzo, bajé del Afghanistan i un jornalero con peste bubénica
de forma ulcerosa, que mejoro el 31 del mismo mes.

El 26 de Junio, el Hong-Kong Maru con 120 tripulantes y 110 pasaje-
ros, de los cuales 102 eran chinos, de cubierta, con destino &4 Iquique. Entre
ellos encontré 4 3 con tracoma.

El 10 de Septiembre arribé el Manshu Maru con 8o tripulantes y 25
pasajeros, de éstos 15 eran de cubierta: 4 japoneses y 11 chinos; los chinos
iban con destino 4 Iquique; entre los tripulantes habian 3 con tracomay 2
entre los pasajeros.

El 2 de Noviembre, el Subdelegado Maritimo de Caleta Buena mandé a
este puerto 4 la nave Goodwing para que fuera desinfectada por venir 4 su
bordo 5 casos de beri-beri, segin certificado médico.

El Goodwing traia 49 tripulantes indigenas embarcados en Singapore,
Indostan, el 8 de Junio. La oficialidad era inglesa.

Examinado atentamente el equipaje, reconoci 7 casos de dicha enfer-
medad, en vez de 5.

Un estudio prolijo del itinerario del buque, de las operaciones que ha-
bia hecho en los diversos puertos, de la manera cémo se habian ido produ-
ciendo los enfermos, del régimen alimenticio establecido, y de las practicas
v supersticiones religiosas de aquellas gentes, me formaron el convencimien-
to intimo de que se trataba de beri-beri de origen alimenticio y no infec-
cioso 6 contagioso.

Desinfectada de todas maneras la nave, y después de indicada la nece-
sidad de cambiar el regmlen alimenticio de los tripulantes, introduciendo
en €l carne y verduras frescas, fué ésta despachada nuevamente a Caleta
Buena en donde cargo salitre,
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El 3 de Noviembre llegd el América Maru con 118 tripulantes y 72
pasajeros, de éstos 17 eran chinos, de cubierta. con destino 4 Iquique. Entre
los chinos encontré i 3 con tracoma.

El tratamiento sanitario y la prohibicion del desembarco en Iquique y
demas puertos chilenos, fué ignal i lo ejecutado v acordado con los demis
buques japoneses que llegaron en condiciones andlogas.

El 7 de Marzo de 19r1o arribd el Manchie Maru con 79 tripulantes y 4
pasajeros de cubierta. De estos tltimos dos venian desde Yokohama para
el Callao, pero alli no fueron recibidos por tener tracoma; segnian viaje para
regresar a su puerts de origen. Encontré también tracoma en uno de los fo-
goneros.

El 4 de Mavo el Kiyo Marw, con 103 tripulantes y 29 pasajeros, siendo
2 de primera, 16 de segunda v r1 de cubierta, traia también 1 pasajero
con tracoma que regresaba 4 Yokohama por no haber sidorecibido en el
Callao.

El5 de Julio el Buyo Marw, con 69 tripulantes y 12 pasajeros, 2 de
camara y 10 de cubierta. venian con tracoma 3 de estos tltimos.

El 30 de Agosto el Hong-Kong Marw con 117 tripulantes, 15 pasajeros
de primera y 18 de segunda, presentaba con beri-beri & un carbonero y con
tracoma i un pasajero de segunda.

El 4 de Noviembre, el Kive Maru con 107 tripulantes y 43 pasajercs
de camara, traia con tracoma i un fogonero y & 3 pasajeros japoneses ue
regresaban 4 Yokohama.

No se presentan ya los nuimerosos enfermos de tracoma y los repetidos
casos de beri-beri como en los primeros anos del establecimiento de la linea
japonesa.

El Gobierno, atendiendo observaciones del infrascripto, que senald
acuerdos de Convenciones Sanitarias y puso de relieve la practica estableci-
da en otros paises referentes a la inmigracion china v muy especialmente 4
la profilaxia del tracoma v del beri-beri, impartit drdenes a los consulados
de Yokohama v de Hong-Kong para que no se embarcara nadie en aquellos
puertos en viaje a Chile, sin ser prolijamente reconocido por un facultativo
adjunto al consulado.

Cada pasajero, chino 6 japonés, llega ahora con un pasaporte sanitario.

121 Consul de Hong-IKong cuida también de mandar periddicamente in-
formes sobre la procedencia, condicion social y estado de salud de los pasa-

jeros,

Fuera delos casos referidos muchos otros han sido desembarcados en
este puerto por sospechosos de enfermedades exdticas, disipindose la duda
después de algunos dias de observacion y de tratamiento en el Lazareto.
Por estos mismos motivos han habido buques que han sufrido fumigaciones
extraordinarias.

En los nltimos dias de Diciembre de 19og, se presento en el Callao u
caso de meningitis cerebro-espinal epidémica, que termind fatalmente. I£n

HIGIENE 3
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Enero y Febrero signientes hubo otros casos que se extendieron hasta Lima.

Intenso v justificado panicose produjo en el Perticon lo aparicion de
tan cruel enfermedad, enfermedad que por épocas hace tantas victimasen
algunas guarniciones militares de Francia, Alemania v Rusia.

Nuestro pais fué también sacudido por el temor de la epidemia.

La Estacion Sanitaria redoblé las medidas de vigilancia. v ante una
consulta del sefior Intendente de Tarapaca, respondio insinuindole la con-
veniencia de que los pasajeros procedentes del Callao v Lima fueran nueva
mente reconocidos 4 bordo en Pisagua y en Iquique antes de permitirle su
desembarco, especialmente aquellos que vinieran en buques de carrera
ripida.

Felizmente, el mal termind pronto.

En Antofagasta creyeron algunos facultativos haber encontrado casos
de meningitis-cerebro espinal y la denuncia fué llevada hasta el Gobierno.

Los hechos demostraron que habia habido error de diagnéstico.

El 1g de Febrero el Consul accidental de Chile en ¢l Peri, informaba &
la Estacién Sanitaria, diciendo que la epidemia no habia tomado desarrollo
ocurriendo en conjunto cinco casos.

El 28 del mismo mes avisé telegraficamente al Gobernador Maritimo de
Tarapaca que la meningitis habia concluido; v el 1gde Marzo comuniqué
que podia suspender la inspeccién médica extraordinaria que habia reco-
mendado al senor Intendente de Tarapaci v que este funcionario tenia en
practica.

Las cuarentenas se han aplicado raras veces, como que rara vez tam-
bién ellas se efectian dentro del progreso que se ha alcanzado en materia
de profilaxis internacional.

El Luxor de la Compania Kosmos airibé el 15 de Abril de 1gof en
viaje directo del Callao con 61 tripulantes, dos pasajeros de primera v seis
de segunda.

La nave infectada por fiebre amarilla en Gnavaquil, tuvo en Callao des-
de el 27 de Marzo al 8de Abril, 5 casos, de ellos 3 fatales, correspondiendo
el ultimo al piloto 29, que fallecié 4 bordo el dia 11 aislado entre rejillas de
alambre. Fumigada la nave enérgicamente en Callao, examinada bacterio-
logicamente el agua de los estanques y cafierias v cambiada su provision,
arrojadas al mar todas las plantas vivas del buque, sin que porello la enfer-
medad cesara, el Luxor recibio orden dela autoridad respectiva de levar
anclas y dirigirse al sur sin tocar en ningin puerto de la costa peruana.

La Junta de Sanidad Maritima decreto cuarentena de rigor que termi-
naria 4 las 5 de la tarde del dia 18.

Diariamente, tripulantes y pasajeros fueron sometidos 4 rigurosa ins-
peccion meédica.



PROFILAXIA SANITARIA INTERNACIONA] -}Sj

La cnarentena termind sin novedad alguna v el buque fué¢ puesto 4 la
libre plitica después de una nueva desinfeccion.

El 19 de Febrero de 1go8 arrib6 el Capac de la Compania Merchants
Lini¢, trayendo 4 su bordo un marinero enfermo, sospechoso de ficbre ama-
rilla.

IEl buque procedia de Guayaquil, tenia 8 dias de navegacion; el mari-
nero estaba enfermo desde 3 dias antes v su temperatura llegaba a 390.

El Capac permanecio en cuarentena de observacion hasta que el diag-
naostico se aclar6: el microscopio ensenaba en el mismo dia que el caso era
palidico.

No se comunicaron con tierra los demas buques de la linea japonesa que
arribaron con pasajeros enfermos de afecciones exdticas. La libre plitica
habria podido traer el mal 4 la ciudad, contagiandose los visitantes, 6 bien,
os enfermos podrian haberse escapado en vez de seguir viaje a su puerto de
origen.

‘n Arica como en Antofag
]k:le bubdnica después de haberlos infestado. nunca ha desaparecido del
todo; de afio en ano el mal ha hecho irrupciones de mayor o menor gravedad.

Siempre ha guedado perfectamente establecido que estas recrudescen-
cias no han terido origen en enfermos 6 mercaderias infestadas venidas del
exterior.

Para evitar reinfecciones con las procedencias del sur, se solicitd y ob-
tuvo que los equipajes de los pasajeros de cubierta destinados a este puerto,
fueran desinfectados durante el viaje por la estufa propia del buque, desde
la altura de Pisagua. Ademis, se di6 orden que el médico de la nave 6 en au-
sencia de éste el capitan estuviera obligado & firmar un documento en el
cual se deja constancia de los accidentes sanitarios ocurridos durante la na-
vegacion.

En 1908 cumplieron estas exigencias 294 nave
1910, 400,

El siguiente cuadro manifiesta los avances dela peste despucs de los seis
casos con cinco defunciones habidos en 19o3:

ista, Iquique, Pisagua vy otros puertos, la

en IQogy, 247; ¥ en

ANDS CASOS FALLECIDOS = DE ALTa TOTALES
IGO0 e I3 3 | 13
LRt o 35 | IH 33
TGS A e 43 ! II 43
Lifo 0] PR 50 Iq \'j‘l‘
IOTO. . .o oonns 38 I3 % e -
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No obstante la campana emprendida en Arica para librarlo de la peste,
ésta ha seguido adelante en su obra maléfica,

La autoridad administrativa hace practicar constantemente visitas do-
miciliarias; las calles y las casas se asean hasta donde los recursos y los me-
dios de que se disponen lo permiten; y las habitaciones se clausuran por
tiempos determinados.

La Estacién Sanitaria aisla y cura los enfermos, pone en observacion i
los sospechosos, pesquisa con un agente 4 sus ordenes los casos que puedan
medicinarse ocultamente, y las viviendas se desinfectan con toda suerte de
elementos y materiales. Muchas veces todavia se levantan los techos de los
ranchos para obtener todos los beneficios de la lnz solar directa sobre el
suelo.

A pesar de estas medidas y procedi
Ello tiene su explicacion logica.

Existe en Arica un nimero muy grande de habitaciones antiguas, sin
regla alguna de higiene, muchas de ellas formadas por tablas v esteras vie-
jas, 6 por hojas y latas de tarros de parafina y lonas 6 sacos inmundos. En
esas habitaciones, estrechas y miserables, faltas de ventilacion y de luz, tu-
gurios de la mugre y del vicio, prenden y se desarrollan ficilmente las en-
fermedades.

La «Ley de Habitacioness permite tomar medidas eficaces y salvadoras,
pero esa ley no se ha planteado en este territorio todavia,

Cuando desaparezcan de Arica esas pocilgas de que hablo, y se dé agua
potable v desagiies 4 la cindad, entonces este puerto por la benignidad de
su clima y por la uniformidad de su temperatura media en todas las esta-
ciones del ano, llegard i ser uno de los mis sanos de Ia costa.

=ntos, el mal ha seguido adelante.

En los seis afios que lleva de existencia la Estacion Sanitaria, ha defen-
dido con celoso emperio el territorio norte de la Repiiblica de la invasion de
enfermedades exdticas, ha curado 4 los enfermos y ha aislado 4 los sospe-
chosos, ha ejecutado todas las medidas de profilaxia al alcance de su mano,
ha expuesto ante el Gobierno los peligros de la inmigraciéon amarilla con
todo su cortejo de males, ha atendido las epidemias en Arica y entregado 4
las autoridades superiores un plan completo de saneamiento para librar al
departamento de la malaria v 4 la ciudad de la peste.

Su labor habria sido todavia mis beneficiosa v mas lucida si hubiera
contado en todo momento con un bacteriélogo para las investigaciones de
Laboratorio ¥ con una policia sanitaria 4 sus érdenes.

Necesita también la Estacion Sanitaria vivir enlazada, por decirlo asi,
con el resto de los servicios sanitarios del pais, especialmente con los médi-
cos de bahia.

Todos estos justos anhelos se cumplirdn antes de no mucho, apenas el
Codigo Sanitario sea ley de la Republica.
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Climatologia

(Dr. José Grossi)

Al tratar del clima de Chile, tengo forzosamente que lacerlo bajo el
aspecto de la habitabilidad, inico & que me anterizan mis conocimientos v
el mis interesante, sin duda, para la especie humana.
este trabajo la ampliacion documentada del «Mapa Climatologico v
Patologico de la Republica de Chiles que tuve el honor de presentar en el
proximo pasado Congreso Médico Latino-Americano, en el que solo trata del
clima de aquellas poblaciones que habian sido patolégicamente estudiadas.
Es este el desarrollo, la continnacion de una idea de conjunto, de una ver-
dadera trilogia médica: conocer el clima y la patologia. lo normal y anémalo,
para deducir las reglas generales de buen vivir, para higienizar las naciones.
Profundamente convencido de que solo abarcando grandes horizontes se
puede llegar @ dominar extensamente el conjunto y los detalles de los acci-
dentes vitales de un pueblo, va sea en las cansas de muerte, 6 en los medios
de vida, he procurado dar a conocer todas las variaciones climatologicas que
mi patria presenta al que pisa su suelo. En el valle y en las costas, en las
islas v montanas, he estudiado el conjunto, la circunfusa de nuestros ante-
pasados en todas sus manifestaciones: calor, presion, vientos. humedad,
lluvia v estado del cielo, dando una idea del suelo chileno y su geologia.

La larga y angosta faja de terreno que Chile ocupa, comprimida entre
los Andes v el mar, limitada por los desiertos, en el septentrion y el mediodia,
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uno de fuego, otro de hielo, tiene una fisonomia climatologica propia, carac-
teristica en toda su dilatada extension, de la que hemos estudiado treinta y
dos grados geograficos.

No existe, en efecto, en la superficie del globo otro territorio que, 4 mas
de la influencia dela alta montana y del mar, tenga la que se deriva de la
carencia de alisios y de la existencia dela corriente de Humboldt. Solo la Ita-
lia, con cuyo clima tiene mas de un punto de contacto, posee una estructura
semejante a Chile, esto es, una faja de tierra entre el mar y la montana, el
Mediterraneo v los Apeninos v en el Africa occidental se encuentran algunas
regiones comparables, pero no ignales al suelo Chileno.

Corre el territorio de Chile en la misma direccién norte-sur, pues solo
hay una diferencia de cinco grados entre la parte boreal y austral.

Los grandes factores que modifican las condiciones generales del clima
de Chile, montafias v alisios, corriente v mar, engendran rasgos caracteristi-
€OS, (ue Pasamos a exponer.

Parece que todas las eircunstanciasimeteorologicas se hubieran reunido
para producir ignaldad térmica, constancia en la presion, en la mayor parte
del territorio chileno.

La corriente de Humboldt, ecuatorial en su origen y que toca de revuelta
en las costas meridionales de Chile, tiende en aquellas frias regiones 4 elevar
la temperatura.

El calor de esta corriente aumenta de sur a norte y su temperatura es
de 4° alos 470 latitud S; de 14° 4 en Valparaiso; de 13° g en Coquimbo, de
172 8 en Cobija v 182 en Arica. En consecuencia la corriente de Humboldt re-
fresca eternamente las costas chilenas en el norte; impide los descensos infe-
riores a 4° en el sur y en todas partes mantiene la ignaldad térmica, no permi-
tiendo los extremos tan perjudiciales al vitalismo humano. Su accién de con-
tacto es moderadora.

El Océano ejerce su funcién altamente equilibradora con su vilvula de
escape, la evaporacion, que absorbe el exceso de calor, 6 con las congelacio-
nes, que impiden excesive frio. En los veranos mantienen las playas chi-
lenas una temperatura agradable, refrescada por las corrientes del SO. que
vienen desde el polo a llenar el vacio que ocasiona la dilatacion de las capas
altas de la atmoésfera ecuatorial. Fuera de estas corrientes generales tenemos
las del mar 4 la montana en la manana. de la montana al mar en ia noche, el
puelche v el terral, que corren en pos de ese inestable equilibrio gaseoso,
llevando el fresco del mar 4 la enardecida cima v travendo el aire denso y
frio al caldeado llano.

Si el alisio tocase nuestro suelo, después de haber sido calentado por la
irradiacion de la pampa argentina, tendriamos, seguramente, esas tempera.
turas de 40 y mds que son tan comunes entre los paises vecinos, de tal
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suerte que su carencia tiende a impedir elevaciones excesivas en las zonas
en que debiera tocar.

Por este motivo, las poblaciones del norte de Chile 4 pesar de su situa-
cion geogrifica, no alcanzan las temperaturas que se notan en paises coloca-
dos en igual latitud y que estan bajo la influencia de alisio.

Los Andes gigantescos, el dorso de la América, con sus cimas cubiertas
de albo manto de nieve, con sus volcanes en continuado tronar, 6 demos-
trando en sus escombros energia que en un tiempo fueron activas, sus cas-
cadas v torrentes, picos enhiestos y quebradas profundas, abismos v bellezas
contemplan carifiosos el largo valle de mi patria; le envian sus primicias en
la pura linfa de sus eternas nieves, le reflejan el calor solar en las aristas de
sus laderas. le protegen de los cilidos alisios en todas partes le forman el
marco soberbio de la majestad de la montana frente 4 frente de lo infinito

del mar.

La superficie del suelo chileno es muy irregular, ya se le considere en sus
niveles, en su continuidad, 6 en los productos que la cubren.

El norte es lo, desierto, fresco en la costa, calido en la pampa, adon-
de no llega la accion del mar, frio en las grandes alturas; esta zona es rica en
minerales, cobre, plata, oro y sobretodo salitre y guano. Abarca siete grados
geograficos, desde Iquique @ Caldera. En aquellas inclementes regiones, do-
minadas solo por el potente esfuerzo de la raza, no hay corrientes de aguas,
ni de vegetacion, ni vida ni nada. Sélo un vermo suelo, siempre ignal, siempre
seco, jamas variado, se ofrece i la vista del viajero en su desnuda estructura
de piedra v tierra, verdadero mundo muerto que le rodea 4 uno por doquier

Il chafar (gourliea chilensis), el algarrobo (Prosopis siliquastrun) v uno
que otro arbustillo se presentan ya un poco al norte de Copiapé, el primer
valle transversal con vegetacion propiamente dicha. Mas, & medida que se
avanza al centro, se producen hasta los frutos tropicales y en el sur una ve-
getacion exuberante, hermosa, de un verde sombrio, con bosques inpenetra-
bles se presenta como hija legitima de las abundantes lluvias.

Pero va el suelo no tiene en esas regiones continuidad permanente, se
accidenta, se quebra y numerosas islas v archipiélagos con innumerables ca-
nales v ensenadas forman la region mas pintoresca v mas hermosa y segu-

ramente la més interesante en el futuro del pais.

Los Andes y la Cordillera de la costa recorren el territorio de Chile en
toda su extension, ora acercandose hasta confundirse, ora alejandose para
ensanchar el valle central, que se pierde en el mar hacia el sur y continua
hasta la meseta boliviana en el norte, formando este valle uno de los rasgos
mas largos del globo.
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El terreno en Chile estd formado por estratificaciones, residuos de los
siglos en su incesante correr. cuya sobreposicion senala la edad de cada una
¥ que al mismo tiempo conservan la historia de la configuracion del territo-
1o en épocas pasadas. Vienen después las potentes erupciones voleinicas con
sus violentas conmociones, con sus masas candentes de fuego v lava, vapor
v barro 4 perturbar con su estrépito la tranquilidad de la estrata formando
eminencias v quebradas, montanas y abismos.

i, pues, losesquistos, las areniscas, arcillas, vesos, jaspes, calizas, silex
v lignitos se hallan esparcidos en el suelo de Chilealternando con el granito,
las sienitas, los porfidos cuarciferos, las traquitas vy fonolitas: v las rocas vol-
canicas formando el estroma de la montana, las capas profundas del suelo.
aparecen en diversos puntos, yva juntas las de la misma especie, ya alternan-
do con otras.

Parece que después de los depdsitos silurianos experimentd el suelo de
Chile una rasgadura longitudinal; direccion nor-noreste al sur-suroeste, por
la cualescapo el granito formando la cordillera dela costa. Mas tarde, por en-
tre las capas permianas v por otra dislocacion, desbords la sienita, dando
origen a la gran cadena de los Andes. Algunas rasgaduras trasversales unie-
ron 4 una y otra cadena, y por ella se deslizo la hipertenita.

Entre estas grietas v quebraduras, ya longitudinales, va trasversales,
por entre el granito, la sienita 6 hipertenita, se lanzaron las corrientes de
lava. v al salir a la superficie aquella mezcla de materia fundida v de agua,
de barro v de gases, estallaba en explosion tremenda lanzando 4 enorme
distancia la escoria que conducian. El suelo de Chile era en aquella época el
respiradero del munde: por entre sus inmensas grietas se escapaban el exce—
so de vapor v de java que la tierra no podia contener. Después, las grietas
se unieron, los respiraderos se cerraron y uno que otro volcian es hoy el re-
medo vano de aquella enorme catastrofe mundial.

I

Después de esta ligera exposicion del clima de Chile. cuyos datos damos
mas adelante, es llegado el momento de estudiar el problema de la habifa-
hilidad del pais, entendiéndose por esto las ventajas y los inconvenientes
que para su desarrollo encoentra alli la vida humana.

Considerando los medios que se oponen a la vida, que directamente
atacan su existencia, no tenemos en Chile humana. Faltan los pantanos que
generan las intermitentes v las condiciones propias para el desarrollo de las
afecciones gastro-hepaticas tan frecuentes en los paises calidos. Ni ann po-
seemos animales 6 insectos venenosos v solo una pequena arana, el latro-
dectus formidabilis. produce con su mordedura una afeccion de cierta in-
tensidad.
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Los naturales productos del suelo, son nulos en el norte, pero abundan
en el centro v sur v bastaran siempre para el sostén de sus habitantes.

Las insolaciones no pueden producirse en Chile, pues la elevacion tér-
mica no lo permite, Son muy raras en el pais. La Escuela Militar ha reali-
zado un viaje de Santiago a la cumbre de la cordillera en todo el rigor del
verano v no ha tenido insolados.

Iquique, a tres grados al norte del trépico, tiene una temperatura me-
dia de 1g°, mucho ménos que la que, por su situacion geografica le corres-
ponde. debido 4 las causas enunciadas. Pero hay otro hecho que corrobora
la snave temperaturade Chile referente & iquique, considerado como un cli-
ma rigoroso. 51 comparamos a Rio de Janeiro (22 54'), 4 Estacién Misionera
(230 237) ¢ Iquique (207 12') vemos que la primera tiene 2326 coio tempera-
tnra media: 24952 la segunda y 192 la tercera.

Aceptando la clasificacion mencionada por Rochard tendriamos a Lqui-
que y Caldera entre los climas cdlidos, comprendidos entre 159 y 20°. Pero
debemos hacer notar aqui que ni Iquique ni Caldera tiene afecciones gas-
tro-hepaticas, disentéricas 6 cutaneas.

Todo el resto de la Reptiblica, hasta el grado 42 que hemos estudiado,
estd comprendido entre los climas templados, cuya media varia entre 13° v
39, Los pueblos que ocupan esas zonas son los que marchan 4 la cabeza de
la civilizaciéon humana.

«EEstos hermosos paises, dice Rochard, colocados & igual distancia de los
Polos v del Ecuador no conocen ni los calores enervantes de la zona torri-
da ni la accion depresiva de los frios polares v sus pobladores unen 4 la in-
teligencia brillante v viva de los meridionales la paciente energia y la cons-
tancia de los hombres del norte.

Un rectangulo con lineas oblicnas i la derecha indica la marcha de la
temperatura en cada una de las secciones de la isla, costa y valle central.

La presion atmosférica tiene normalmente en Chile todos las variantes
imaginables: desde los 760 milimetros del nivel del mar hasta las grandes
rarefacciones de los 5,6 6 7 mil metros, con la fatigante puna 6 mal de
montana.

Pero en las partes bajas las variaciones no son extensas v las amplitu-
des aumentan de norte 4 sur, siendo de 3 milimetros en Iquique; en Caldera
de 13; en Coquimbo de 14; de 22 en Valparaiso; en la Mocha de 32; en Pun-
ta Niebla de 34: en Ancud de 42 v de 53 en Evangelistas.
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Podemos, pues, aseverar que en la costa, isla y valle central no hay
inconvenientes barométricos para la circulacion, ni tampoco para la respi-
racion, exceptnando las altas amplitudes de la region del sur del grado s2.
en la que pueden sufrir algo los organismos afectados en el aparato circula-
torio. Un rectangulo blanco indica el cnadro del clima de Chile, las variantes
medias del barémetro.

Las lluvias, cuya distribucién estd marcada por un rectingulo negro,
no aparecen, sino desde Coquimbo y siguen aumentando hacia el sur, alcan-
zando su maximo en el punto mas meridional de cada seccion, esto es, Val-
divia, Niebla v Evangelistas.

A pesar de esas lluvias, y tal vez por la asepsia del lavado del aire por
el agua, la vida se desarrolla enérgica y robusta en aquellas regiones llama-
das 4 un gran porvenir.

Si 4 veces esas lluvias pueden favorecer el desarrollo de enfermedades
infecciosas, en cambio no hallan en la region del sur un medio favorable
para las fermentaciones, pues que no tienen la constante térmica de zo%a
40° que aquéllas han menester para su desarrollo v lavan la atmésfera.

Es este motivo por qué no tenemos ni palidica ni afecciones 'gastro-in
testinales climatéricas.

Los vientos, tan constantes, soplan generalmente del sur yllevan al nor-
te el frio del polo v el aire oxigenado de inmensos bosques: las velocidades
que estos vientos desarrollan, representados por circulos graduados, rara
vez aleanzan 4 ser considerables, excepto en la parte austral. Enel invierno
predomina el norte, caliente humedo, el cnal, chocando con el sur, produce
las Iluvias en los diversos puntos del territorio.

El estado del cielo esta representado en cubos representados con rayas
verticales, rayas transversales separadas y negros, segiin haya estado despe-
jado, nublado en parte 6 nublado total.

Iquique y Evangelistas aparecen aqui, 4 pesar de su diversa situacion
geografica, como las localidades en que hay mas nubes, aunque por causas
diversas. En Iquique se debe 4 la conjuncién de las corrientes, en Evange-
listas 4 la natural condensacion.
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Por lo demis, la insolacion del suelo aumenta 4 medida que se aleja
de la costa como aqui se nota en el valle central. Lleva, pues, el sol sus vi-
vificantes rayos, esparciendo la vida v la energia en todas partes, al mismo
tiempo que destruye los micro-organismos patogenos o atentia su viru-
lencia.

En las costas € islas no ilumina tanto el sol por la natural evaporacion
del mar.

Tales son los medics de vida que mi patria ofrece al que pisa su suelo.
Existe en ella un clima templado, snave y dulee, de temperatura libre de
altas maximas y de bajas minimas, con presiones barométricas constantes,
seco en ¢l norte, lluvioso en el sur, ampliamente insolado, batido por los
sanos vientos polares en el verano, por las corrientes ecuatoriales en el in-
vierno v que en todas partes ostenta una naturaleza rica en productos ve-

getales 6 animales.
Creo poder afirmar, en vista de los datos que presento, que el clima
de Chile es uno de los mejores de la tierra.

Todos estos datos he tenido que variarlos, ordenarlos, analizarlos, ren-
nirlos en cuadro, ponerlos en curvas v darles la forma en que tengo el ho-
nor de presentarlos. Todo esto me ha demandado no escasa labor con el na-
tural deseo de obtener cifras exactas, no siempre tal vez encontradas, va sea
por cansancio natural 6 por aquel error personal de que no esta libre ningin
calculador. De todos modos, los términos medios generales hacen disminuir,
por su coincidencia, las probabilidades de error.

CLIMA DE LAS COSTAS DE CHILE

Al tratar del clima de las costas, quiero presentar el conocimiento exac-
to de las condiciones de vida, que Chile presenta 4 los que arriban 4 sus
playas.

Una vastisima costa de mis de cuatro mil kilometros de largo, graniti-
ca en sumayor parte, continuada en sus dos tercios, bordeada de islas,
archipié¢lagos, peninsulas, canales y ventisqueros en la region austral, presen-
tando en sn gran extension, ¢ paralela 4 un meridiano, todas las varieda-
des climatolagicas desde el tropico al polo, es digna, sin duda. deser conocida
tanto por el hombre que estudia los fenomenos fisicos del globo como por
aquellos que buscan los sitios mas adecuados para el desarrollo de la especie
humana.

Hay en esas costas millares de pajaros que convidan a la vida, al desa-
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rrollo y la multiplicacién del hombre; abundante carbon encierran las entra-
nas de su suelo, 4 mas de plata, oro v cobre v en la superficie existen bos-
ques inmensos con madera de variedad sin fin v verbas y arbustos que seran
el espléndido forraje de los rebanos del porvenir.

En la region central se producen exquisitos frutos v en Valdivia crece
silvestre v abundante uno de los alimentos que mas consume la humanidad
entera, la papa, correspondiendo a Chile el honor de haberla proporcionado
al mundo. Y como perenne contraste con aquella exuberante vida centraly
austral, se nos presentan las desnudas v dridas plavas del litoral del norte:
alli donde no hayv una flor, donde no sc conoce el canto del ave nila voz del
hombre, donde morasélo la humilde chinchilla (chinchilla lanijera) surge ines-
perado ese producto tinico en el mundo que, extraido de aquellas regiones,
sindnimo de muerte vegetal v animal, lleva, no obstante, al empobrecido
sueloy 4 la raquitica planta, germen de vida, vigor nuevo, el salitre (Na NOY)
que todo lo vivifica, ese benéfico mago de la vida vegetal v de los terrenos
cansados de producir.

Semejante al fatigado viajero que, despuésde atravesar una dilatada
llanura, desea, antes de sumergirse en la hondanada, arrojar una nltima mi-
rada al camino recorrido, asi también vo, después de un cuarto de siglo de
estudios meteorologicos, he querido contemplar esas extensas columnas nu-
méricas. bellas y hermosas.

Esfinges cuya interpretacion fué el encanto de mi juventud, las fuentes
de los mas puros goces en la edad madura y cuvos secretos traigo. en la
tarde de mi vida, una vez mas aun 4 la consideracion piiblica.

En un diagrama que se acompana, se hallan inscriptas las anotaciones
meteorologicas de cada estacién, de las publicaciones que hace nuestra vale-
rosa ¢ ilustrada marina de guerra.

Como la lectura lo indica, cada color representa una variedad de obser-
vacion, siendo rectingulo blanco la del barémetro, rectingulo con lineas
oblicuas de la derecha la del termémetro, rectangulo con lineas oblicuas de
la izquierda la parte higrométrica y rectangulos negros la del pluviémetro.
Mas arriba la rosa de los vientos marca los que reinan en cada region; las
cifras del centro indican las calmas. La insolacion se marca por cubos repre-
sentando por rayas verticales los dias despejados, rayas transversales sepa-
radas los nublados en partes y negro los que han tenido un cielo cubierto.

Se comprende ahora con cuanta facilidad se pueden hacer estudios
comparativos y de conjunto del clima de la costa chilena con la simple lec-
tura de los datos anotados.

Si analizamos las variantes barométricas, salta 4 la vista la alta cima
de Juan Fernandez, mis elevada que la de Arica, a lacual le correspondia
mayor altura por su menor latitud. La Mocha, Carranza y Coquimbo tam-
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bién merecen mencion especial por idéntico motivo, formando un centro de
alta presion, limitado al norte por Coquimbo, al sur la Mocha, al este Ca-
rranza v al oeste Juan Fernandez. Como siempre ocurre, Diingenes contrasta
con Evangelistas, diferenciandose en seis milimetros.

El calor no disminuye paulatinamente de norte i sur como es de regla
general, porque causas locales interrumpen aquella ley fisica terrestre. An-
tofagasta tiene mayor temperatura media mas elevada que Coquimbo, Cree
mos que la insolacion mucho mayor. de Antofagasta que Arica ¢ Iquique
sea la causa de su mayor temperatura y lo mismo ocurre entre Valparaiso v
Cogquimbao.

Si examinamos las cifras que representan la humedad del aire, Evan-
gelistas ocupa el primer lugar, haciendo contraste con Dingenes, que es uno
de los sitios mas secos de la costa de Chile,

Se ve muy bien, observando los datos acumulados, que en Evangelistas,
con su llover eterno, es en donde mas agua cae, 2,829 milimetros, siguiendo
después Valdivia v Ancud. Como de costumbre, el contraste no puede ser
mayor entre los dos observatorios de las bocas del Estrecho de Magallanes.

Contra de 1o que era de esperarse, Valparaiso es uno de los sitios con
mas anotaciones de calma en la rosa de los vientos.

Iin el estado del cielo resalta el esplendido sol de Antolagasta con sus
doscientos treinta y tres dias sin una nube, siguiendo en pos Valparaiso v
Punta Tumbes. En Autofagasta hay solamente trece dias completamente
nublados, & la inversa de lo que ocurre en Iquique y en Arica, que tienen
ciento noventa y ciento treinta y un dias cubiertos de nubes.

Evangelistas nos presenta ¢l opuesto cuadro de Antofagasta: asi como
esta es el dia sin fin, aquella es la eterna noche con su cielo siempre nubla-
do. trescientos siete dias anuales, nublados en partes cuarenta v cinco dias
y solo catorce despejados. Por rara coincidencia, casi tiene cifra igual de
dias nublados en uno, despejado en el otro, trece por catorce.

Hay que considerar el conjunto y los detalles de las costas de Chile para
darse cuenta del por qué de su espléndido clima, uno de los mejores de la
tierra.

Abrigadas en la mayor parte de su extension por las altas cumbres de
los Andes, que la resguardan de las brisas del este, batidas incesantemente
por la corriente de Humboldt, que larefresca en el norte ¢ impide los grandes
descensos en el sur, teniendo una amplia insolacion; tanto en el norte como
en el centro del pais las costas poseen una notable igualdad de temperatu-
ra, lo que unido 4 sus condiciones terrestres, hace de ellas, principalmente
en el centro y en el sur, una region privilegiada para habitacion del hombre.

Tres zonas, tropical, templada v fria. disénanse con claridad en el cli-
ma de los chilenos.
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Comprende la primera zona nueve grados geograficos con mil kilome-
tros de extension desde Arica hasta Caldera y tiene una media térmica de 19
4 16 grados: la segunda abarca 11 grados, 6 sea, mil ciento diez kilometros
desde Coquimbo hasta Ancud y tiene una media variable entre 14 v IT gra-
dos centigrados.

En la region austral tenemos dos estaciones que estin en el mismo pa-
ralelo, no poseyendo puntos de comparacion. Sus temperaturas son inferio-
res a siete grados.

Después de la anatomia, por decirlo asi, de las costas de Chile, de sus va-
riantes barométricas, de los accidentes del termdmetro, de las alzas y bajas
del higrometro, de la intensidad de las lluvias, del cielo con sus alegres dias
de radiante sol, con sus tristes zonas de horizonte nublado, completaré este
estudio numérico, comprobado en legajos de cifras con algunas someras
consideraciones sobre la costa, contemplada como medio humano de exis-
tencia.

A través del globo lucha el hombre por vivir, atacado sin cesar por mil
agentes que combaten su existencia, proveniente del medio que le rodea:
atenta contra la vida humana el frio glacial del polo; avasallada su energia
por el violento calor ecnatorial y en las zonas templadas los bruscos cambios
ponen i prueba sus cualidades de resistencia. Su vida es, de esta suerte, un
continuado vaivén que lo inclina ya  la robustez y la salud, ya hacia la en-
fermedad y la muerte. Ademds, existen seres pequenos, generados esponta-
neamente en el suelo, en el aire 6 en el agua que ocasionan enfermedad vy
muerte. '

Pues bien, no tenemos gérmenes latentes en nuestras playas que pongan
en peligro la vida de los que 4 ellas llegan; v las variaciones de los fenome-
nos meteorologicos no alcanzan 4 influir en la marcha normal del organismo.

En verdad, se buscarian en vano una violenta diferencia ya sea entre
las maximas 6 minimas del barémetro, pluviémetro o higrometro.

Y comosila naturaleza hubiera querido poner un testigo de la bondad
de nnestro clima, comparando los fenémenos meteorolaogicos del Pacifico
con los del Atlintico, nos ha dado 4 Dingenes, en donde se encuentran las
srandes amplitudes del barémetro, termometro é higrémetro,

Esta igualdad de clima de los meses, estaciones y anos asegura al hom-
bre una segura existencia: la presion que soporta no cambia con rapidez; no
se exigen ripidas transpiraciones para luchar con el calor excesivo ni vio-
lenta produccion de calor para resistir un frio intenso; la humedad no cam-
biando con ligereza, permite que las exhalaciones cutdneas y las respiracio-
nes pulmonares se verifiquen en condiciones normales; la amplia insolacion
de la costa en general, hace que su accion recuerde la accion solar de los cli-
mas de altura. Finaimente, no tenemos los bruscos enfriamientos de la tar-
de, tan frecuentes en la costa d’Azur, pues, Ientre nosotros, el solse pone

mas
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lentamente, oblicuamente, apesarado de dejar una costa en donde tanto
brilla.

Hay, pues, en la costa de Chile, numérica y comparativamente compro-
bado, un clima excepeionalmente sano y agradable, sin enfermedades ende-
micas, sin violentos cambios, que convidaal hombre 4 la felicidad y a
trabajo.

BAROMETRO

Las variaciones del barémetro en la costa de Chile, son muy diversas
segin la parte austral, norte 6 central.

La variacion gradual establecida por medios generales de la pigina. ..
nos dan para:

Arica. .. Lat. 5. 18 28" 05" 035
Iquigquet = o » 20 12 05 61.7
Antofagasta.............. # » 23 38 54 61.3
Caldera. .. .. g D » 27 03 25 60.8
Coguimbo. . .. 1 Cot 4 » o 2q 50 30 G0.4
NMalpazeiso: Hueenrarie e Sy 3 or 05 58.4
Juan Fernandez........... i v 33 37 00 63.4
Punta Carranza........... - » 35 36 00 50.8
Punta Tumbes...... SoFEAeT ) » 36 30 51 s4.4
Deste I. Mocha............ i » 38 21 22 62.3
EuntalGalena e e B » 40 oI 03 58.8
Puerto de Ancad. .......... # b 41 51 00 577
Faro Evangelista........ e B » 32 24 00 43.3
Punta Dungenes.......... # 52 23 a0 49.8

Como se ve, no hay el anumento paulatino de que nos habla Pissis en su
obra Geografia Fisica de la Repiiblica de Chile.—Pissis-Ch. de lograve—
1873, enando dice: pag. 212, ¢la presion media 4 orilla del mar va aumentan-
do hacia el sur hasta llegar bajo el grado 42 y disminuye luego hasta la ex-
tremidad del Continentes.

Basta arrojar una mirada al cuadro general que presentamos para con-
vencernos de la inexactitnd de esa asercién, hija sin duda del incompleto
estudio que entonces se tenia de la costa chilena.

En efecto, Juan Fernandez tiene un milimetro y 3 decimetros mas que
Arica, laisla de la Mocha viene despues que Aricay Juan Fernandez con
62.3 y Coquimbo y Punta Carranza con 60.4 y 59.8 respectivamente, forman
contraste con las presiones de Valparaiso 58.4, Punta Tumbes 54.4, siendo
de notar que Punta Calera 58.8 y Ancud 57.7 tiene menor presién que Co-
quimbo, Juan Fernandez, Mocha y Punta Carranza.

Fluye de aqui una concepeion muy diversa de la que se tenia sobre pre.
siones en la costa de Chile y es, 4 saber, que hay entre los 29° 56" 30" Co-

HIGIENE 32



4()8 V. CONFERENCIA SANITARIA

quimbo y los 380 21" 22" 1. Mocha, un gran centro de alta presion que tiene
por base la isla de Juan Fernandez y que se conecta con Punta Carranza, no
haciéndose sentir ni en Valparaiso ni en Punta Tumbes, teniendo su apa-
rente proyeccion con Punta Tortuga y la Mocha.

La importancia de este gran centro colocado casi en la parte media de
la zona obzervada, es, sin duda alguna, de gran consideracion y de capital
influencia en el estado dei tiempo. Sera muy interesante conocer sus vineu-
laciones con las lluvias, vientos, etc., y variaciones generales de los fenome-
nos meteorologicos y creemos que en la prevision del tiempo puede tener
una capital importancia.

[ste serd un capitulo de intercs en el estudio que se haga del clima de
Chile en el futuro.

En medio de esa irregularidad que no puede dar lugar 4 una disminu-
cion 6 aumento proporcional a la latitud se llega, sin embargo, a deducir,
tomando el conjunto de los promedios anuales, que la diferencia entre 63.5
Arica v 43.3 Evangelista, nos da 32 milimetros en 34° 6 sea una disminu-
cion de 0.6 décimos de milimetros por cada gradn que se avanza hécia el
Polo, no olvidando ciertamente la gran presion de Juan Fernandez, que al-
tera profundamente aquella progresion.

Estudiando la amplitud, se ve que en los afios 19oz y 1906, los tnicos
que consideraremos 4 este respecto, han sido Punta Dangenes, Juan Fer-
nandez v Mocha los que han dado la presion mads alta, 776.4 para el prime-
roy 776.7 para 1 los altimoes, siendo en uno y en otro Evangelista el de la
presign minima 0.7235, 1906 v 0.715, 1902, lo que nos da amplitudes superio-
res 4 la marcada en la obra de Pissis, pues éste indicd como maximo 4o mili-
metros que llega 4 50 y 6o algunas veces.

Contemplando la amplitud se nota que ellas se desarrollan casi siempre
con cierto intervalo en la misma localidad y por regla general la mixima es
un mes, la minima en el segundo 6 anterior, como se ve en el afio de 1506,

ANO ESTACION MAXIMA MINIMA
1906 Arica........ e Febrero. . .... 708.4 Marzo......... 760.0
»  lquique. . GR0 R e o 1 [E e e s 768.0  Diciembre. 758
» \Illi!ldg,.l‘;lu s s D e 760.5 i Tk
» Caldera, : Septiembre... 768.0 Octubre....... 757.3
H HE oqmmtm Tt e 707.6 Febrero....... 755. 8
» Valpar: : e 708.5 Mayo... 750.3
» Juan Fernand » Gl » 745.5
» Punta Carran » 768.2 » 745.0
» Punta Tumbes.. ....... » 6.;, » 737.9
» Qeste L. Mocha...... ... » e A2 # 739.0
» Punta Calera......... . Rl cee 7716 U 739.0
»  Puerto Ancud. 30 mepn 771.0 734.3
» Faro Evangelist .... Febrero. .. 704.9 Agosto........ 725.0
» Punta Dingenes........ Setiembre... .. F70 A 25
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Sélo una que otra excepeion se hace a esta regla general que hemos in-
dicado.

Las variaciones medias de las estaclones se expresan 4 continuacion:

ESTACION VERANO OTONO INVIERNO  PRIMAVERA
Arica. e 62.6 63.8 628 64.0
1q1m[ue Ho.g 01.2 62.8 62.3
\nlofa;.,'lst”l o bo.g 6o.3 HI.2 G1.2

Caldera. . gl 60.1 50.0 (0.8 hz.1
('oquiml)o 50.4 0.0 OI.4 Ho.9
Valparaiso. . i 57.0 50.7 58.9
Juan Fernandez. ... . 63.8 64.4 66.7
Punta Carranza 55.8 609 60.5

Punta Tumbes...... 53.7 56.7
Oeste I. Mocha. . .... 63.9 01.G 64.0
Punta Calera....... 50.0 58.1 50.7
Puerto de Ancud. 58.2 55.9 58.8
Faro Evangelistas... 44.6 439 44.3
Punta Diingenes.... 51.5 51.5 50.0

Salvo raras excepciones, la presicn mayor siempre se observa en prima-
vera, como se puede ver en el cuadro precedente.

Las variaciones que los vientos hacen experimentar al barémetro son
segin Pissis, las signientes: los vientos del ceste y del noroeste producen
siempre un descenso de la columna barométrica que sube, al contrario, con
los vientos del sur y del suroeste. ldéntica accion que los sures tienen los
vientos del este.

Marchando por el arido desierto que se extiende entre Antofagasta y

Calama, regién en la cual la inc]ementr naturaleza no ha producido nada de
lo que el hombre necesita para la vida, pues aquello es s6lo un mar de tierra
caldeado, agreste, desigual, sembrado de piedras de diversas formaciones
geologicas que aquiy alld forman algunos contrastes con aquel mon6tono pai-
saje, me ha sido dado admirar ese fendmeno bellisimo, que es a la natura-
leza lo que las ilusiones al alma humana, el espejismo. En medio de un dia
de calor intenso, con un sol reverberante y quemador, con un suelo del que
brotaban llamas, se divisaba 4 los lejos por alld entre el horizonte v el cielo,
un mar azul v agitado, con las olas espumaosas v buques que lo surcaban; un
suelo sembrado de palmeras y cubierto de verdor, haciendo contraste tal
con la desnuda vy triste realidad, que la razén vacilaba entre la certeza y la
duda de aquel oasis v aquel mar nunca descripto, apénas imaginado. . .

mo, miraje enganador. que pertur hl.

Asi se presenta a veces el espejis
la mente del cansado viajero, muy a menudo victima de la sed,




500 V CONFERENCIA SANITARIA

TERMOMETRIA

Distribuidos entre esos treinta y cuatro grados, se hallan los 129, 7 de
temperatura que hay de diferencia entre Arica y el faro de Evangelistas,

Como se ve en ¢l cuadro que & continuacién copiamos, tampoco sigue
el descenso generalmente gradual del Norte hacia el Sur. He aqui ese cuadro:

ATICA - 18.8
Iquique.-......--.. L 18
Antofagasta......... S 19.0
Caldera....-- . ey 102
Coquimbo: - .« covvicins P 14.6
Valparaiso. .. -~ 160
%’uan Eerandezil -t oo n s i T s

unta Carranza.............. OB 13.9
Pinta:Tumbes; - v e 13.T
Oeste Isla Mocha........ .- 13.0
Punta Calera, . oo oo = vl IT:2
Puerto de Ancud. ..... B AT
Farode los Evangelistas . ... .o 6.1
Punta DONGENes .« -« «vesiunin s smismnaiin e oo 6.9

Interrumpen este descenso gradual las cifras de Antofagasta y de Val-
paraiso, porque la primera tiene 19 grados, 6 sea dos décimos més que Arica
y 1 que Iquique; la segunda tiene 16 6 lo que eslo mismo 1° 4 mas que Co-
quimbo que se halla mas al norte. Haciendo excepcion 4 estos dos casos con-
templados ya, se puede decir de un modo general que la temperatura en
las costa de Chile desciende 0.37 de grado por cada 110 kildmetros que se
avanza hacia el sur.

Los cambios térmicos en las maximas v minimas fueron en el afo 1gob,
los siguientes:

Estacidn Méximo Minimo Amplitud
A TICA e s R S 27.3/2 9. [7 17.9
TQRIGIE s et vk et s o s 32. [z 7.8(7 24.6
ANTOTAEASTA . . . oo iereiste wosio s Ga o 20.8/2 Io. [O 19.8
Caldera vty e S U s 20.6/2 7. 18 22.0
Coqumabo it S e 25. [2 3.5/7 21.5
Valparaisoie e i oot S 20,2/12 i 23,5
%uan Fernandez . .......conecuun- s 34.n/3 8.8/8 25.5
e Carranzal s e e 26. [10 3. /9 23.0
Bunta Tambes:, . - on e 25 /12 08. /g 24.2
Qeste TN ocha s i vl R 2B 2 3.8/7 21.2
Punta Galera. ;o n 19.6/1 Y 16.6
Puerto de Ancud.cvouenvinnincic. e 25.6/1 0.18/5 64.3
Faro de los Evangelistas 13.2/2 47 17,9
Punta DUNgEnes. .. - imoo- £ 26.6/2 7.2[7 33.3

La parte de Chile que tiene una més alta amplitud es Punta Diingenes,



CLIMATOLOGIA ¥ AGUAS MINERALES 501

lo que esta de acuerdo con la benignidad del clima de las costas del Paci-
fico, relacionadas con las del Atlintico.

La méixima térmica se observa siempre en Febrero, salvo en las que se
ve en Diciembre, Noviembre y aan en Octubre, como en Punta Carranza.

La minima aparece la mayor parte de las veces en Julio, otras en Agos-
to 6 Septiembre.

Las temperaturas no desciende jamas mas alli de cinco grados en el
Pacifico y solo de 7.7 en la inica estacion meteorologica que hay en las aguas
Atlanticas.

En cuanto 4 los medios estacionales, helos aqui.

Estacion Verano Otono Invierno Primavera

19.4 16,6 18.2

1.1 10.9 18.2

20.0 19,6 I8.0

16.9 13.7 155
Coquimbo 5 14.9 13,9 14.6
Valparaiso.. ... ’ 1h.2 12.3 15.1
Juan Fernandez ............ 16.3 I3.6 13.3
Punta Carranza--..-: ... 14.5 1.7 13.3
Punta Tumbes.. .......... 137 To.5 I1.5
Oeste I. Mocha, . ........... 13.7 10.4 I1.5
Punta Calera........ 12.6 .0 10.4
Puerto de Ancud. . r3.3 7.4 10,7
Faro Evangelista.. .. ........... 6.3 410 5.3
Punta DGngenes. .- .ccveovvvo.. 7T 2.2 66

Cabe aqui observar la constante poca amplitud de las variaciones tér-
micas entre las diversas estaciones,

Nunca la diferencia entre el invierno y el verano llega & 82 y siempre se
mantiene al rededor de cuatro 6 cinco grados, salvo Punta Dingenes que
tiene g.1 de diferencia entre la media de verano v de invierno,

No en balde Pissis habia comparado la parte central de Chile 4 la costa
sur de Italia, pero como lo veremos mis tarde, esa comparacion puede ser
mds extensa aun y mas ventajosa para las costas de Chile,

En verdad, la igualdad del clima de la Repablica de Chile, es un hecho
que salta y bulle por entre las cifras que se anotan en los cuadros generales.

Y sobre todo, cuando estas cifras se comparan con las que se observy
al otro lado del Estrecho, enténces uno ve claro que hay causas muy espe-
ciales para que la temperatura sea siempre gradual. Las nubes de la region
salitrera, la corriente del Estrecho, la cordillera de los Andes v la misma
abundanciade lluvias en la region austral, asi como la coincidencia de las
mas vastas cumbres en la region central contribuyen en conjunto 4 producir
el espléndido clima de las costas de Chile,
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HIGROMETRIA

La humedad del aire, se comprende, tiene que ser elevada 4 orilla del
mar.,

He aqui media anual en los diversos observatorios:

O (o e oy 3 s D P ) o e e B T G S 0 74.8
0 B (S, B e I O B 1 00 I 1O 1 O T i 70.6
Anfofagastos il Bl R e R R 72.9
Galderas s e s L 83.4
o b0 84.2
N U o i 0oy e e A e o i e s 772
P T A (e b oA KT e s ey 0000 (5 TR ) 1B 78.2
Punta Garranzai.. .t ... 0. 88.2
Punta Tumbes.. ... ...... 86.4
Oeste Fsla Noch A e oo i
PaintarCalderas

Puerto de Ancud..............

Earo'delos Evangelistas: .. . oo

PuntaiDingenes S i e E

Como la humedad del aire es un fenémeno mas bien local, pues no obe-
dece 4 ninguna ley, nose puede deducir ningiin principio general.

Relacionada directamente con las lluvias, la humedad del aire no se co-
rrelaciona, sin embargo, con ellas. Asi vemos que Punta Carranza, que tiene
cuatro grados dos décimos méis de humedad que Punta Calera, no llega ni 4
la tercera parte del agua que cae en aquella estacién meteoroldgica.

Las amplitudes de las estaciones las pasamos 4 ver en el cuadro si-
guiente en 1906:

Estacion Mixima Minima Amplitud
AT T A gr/2 438/3 43
e 1] xS Gheaan s 08/3 49/6 49
Antofagasta.... .. 52 876 54/8 34
Calderal ciiv s S a8fv 55/6 43
Coquimbo.. s s 100/v 4612 54
Valparaiso.... .. e e o8/ 35/12 33
Juan Fernandez.......... 100/V 4516 55
Buntal Garranzas .. 100/V 54 ab
Punta Tumbes... ... ... 100/V 40 ho
Oeste Isla Mocha. ........ 100/v 57 43
Prntas Galera o nal S g8/v 46 2
Puerto de Ancud. . ... 3 I00/V 43 57
Faro de Evangelistas... ... 100/V 66 34

Punta Dingenes......... 100/V 26 74
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Punta Dungenes se lleva la palma en la amplitud higrométrica, pues
llega 4 la alta cifra de 74 grados.

Es notable que el Faro de los Evangelistas, 4 pesar de estar en constan-
te lluvia, temporales y chubascos, sea el que menos amplitud tiene, cuando
su vecino, el observatorio de Punta Dingenes, presenta la mas alta ampli-
tud de toda la costa chilena.

Se observa que muchas veces se presenta la saturacion en varias esta-
cicnes y meses; se ve sefialado por la letra V.,

Las agrupaciones estacionarias generales del estado higrométrico son las
slgulentes:

Estacion Verano Otofio Invierno Primavera
:\riqa e 74.1 76.0 74.4 13.8
Tquiquesaans 753 78.7 79:0 76.7
Antofagasta ........ 70.0 73.1 73.1 73.0
Caldera .. .. ot 3.3 84.0 86.5 79.8
Coguimbolai.or ..k, 81.7 85.6 87.1 81.5
Valparaiso .....-... 717 74.3 8z2.0 0.0
Juan Fernandez. ... 72.1 =0.1 753
Punta Carranza.. ... Hz2.0 83.4 82.3
Punta Tumbes...... 83.0 88.0 85.7
Oeste Isla Mocha. .. 830 83.0 80.0
Punta Calera.......- 83.7 85.7 83.2
Puerto de Ancud. ... 8.2 83.5 So.0
Faro de Evangelistas 01.1 88.4 84.1
Punta Diingenes. . .. 73.1 75.8 75-9

De este cuadro comparativa se deduce que el punto més himedo de
la costa se halla 4 la salida occidental del Estrecho de Magallanes, en el faro
del islote de los Evangelistas, 4 los 520 z4' oo™ latitud sur y la regién mas
seca en Antofagasta, enclavada en el desierto 4 los 23° 38" 54" latitud sur.

Después del Faro de los Evangelistas, viene Punta Carranza y Punta
Tumbes, Punta Calera y Coguimbo, de tal suerte que la humedad no esta
proporcionalmente distribuida, ni es fenémeno sometido 4 leyes generales,
pues que tampoco tiene relacion con el agua porque si bien es cierto, que en
Faro Evangelistas caen 2,829 milimetros anunales tiene la mayor cantidad
de agua, también es verdad que Punta Carranza y Punta Calera son de es-
casa agua caida, 869 v 6oo milimetros, respectivamente, y tiene, sin embar-
go, los lugares inmediatamente inferiores 4 Evangelistas,

En orden 4 la media minima vienen, después de Antofagasta, Arica,
con 14.8, Iquique y Punta Diingenes con 76.6 una u otra, y Valparaiso con
77.2, viniendo, asi 4 ocupar el quinta Iugar en los puntos secos de la costa,

Hay que avanzar aqui un hecho: los lugares mas secos casi siempre son
los mas insolados, 4 excepecion de Punta Dingenes.
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Para el estudio de las amplitudes higrométricas, solo expondremos el
cuadro referente a 19ob:

Estacidn Mixima Minima Amplitud
A e e e e g1 48 43
Iquique . a9 49 39
An tohqukta 88 54 34
Caldera. 08 55 43
Foqmmbﬁ : sisie 100 40 54
Valpar: 08 35 63
Juan Fe 100 45 55
Punta Carranza. ... 100 54 46
Punta Tumbes-.. ... 100 40 Ho
Oeste Isla \Iun ha 100 57 43
Punt: : g8 46 52
Puerto de Ancud 100 43 e
Faro de Eva , 100 (58] 34
Punta Dung - 100 20 74

Las amplitudes son tan variadas como irregulares y no obedecen a
ley fija.

PLUVIOMETRIA

Las lluvias de Chile aumentan del Norte hacia el Sur, siguiendo al sol
en su marcha al Norte, huyendo de él en su marcha al Sur.

En los meses de Primavera y Otofio, en la parte Norte y Central del
pais no caen lluvias sino por excepcion,

Como se ve en las anotaciones, en Arica, Iquique, Antofagasta v Calde-
ra, las lluvias casi no se conocen 6 son tan escasas que no merecen el nom-
bre de tal, una que otra camanchaca tan mojadora como una lluvia.

De Coquimbo al Sur, ya se presentan con alguna regularidad v en esa
localidad como en las que se siguen: Valparaiso, Punta Carranza y Punta
Tumbes, cae el agua ordinariamente en Junio, Julio v Agostoy 4 veces en
Abril ¥ Mayo; pero en Septiembre, Octubre y Noviembre, asi como en Di-
ciembre, Enero v Febrero no se conocen las lluvias.

Desde Oeste de Isla Mocha al Sur, ya las lluvias se prestan en todo tiem-
po, siendo menos abundante en Diciembre, Enero y Febrero.

En Ancud, Punta Calera y Evangelistas, las lluvias caen abundante en
todo tiempo.

He aqui cuanta es la cantidad de agua que cae anualmente en cada faro
de observacién:

Arica. ... milimetros
Iquique. A il W
Antofa 3 »
Caldera’. 5. ; s 24 3
Coquimbo -:ie e v R G TR 220 »



CLIMATOLOGIA ¥ AGUAS MINERALES 303

Vil paral oot N N Hoo milimetros
i]n;m Fernandez.. .. 1,33 »
Punta Carranz: (T »
Punta Caler 2.446 »
Puerto de Ancud. 2,311 W
Faro de Evangelistas. . ... ... 2,820 »
Punta Ihingenes--. =i Do . .. vaee 280

Llama la atencién el contraste tan marcado entre Punta Diangenes
Evangelistas, que estando a la misma latitud, hay sin embargo una diferen-
cia tan capital, siendo diez veces mis lluvioso este punto que aquél que se
halla en el Atlintico.

Luego despuds viene Punta Calera, con sus dos v medio metros de agua
anual, 4 tomar el segundo lugar, después de Evangelistas, y 4 tener mayor
cantidad que Ancud y que IMingenes que se encuentra mis al Sur.

Punta Tumbes no sigue el incremento gradual del Norte & Sur, pues
tiene menos que Valparaiso, Juan Fernandez y Punta Carranza, 4 pesar de
su latitud mayor.

He aqui las aguas caidas segin las estaciones:

Estaciones Verano Otofio Invierno  Primavera
TG s e oo e
Iquique.. ... ebm e i 2 s 0.5
Antofagasta........... 4.7 e
Calderay e inn nns TR 0.2 15.5 2.8
Coquimbo. . e 0.I g2.7 1541 5.0
Valparaiso,....... il 3.5 154.9 387.3 27.1
luan Fernandez...... 50.5 328.6 438.6 147.6
Punta Carranza...... ... 347 105.9 533.3 75.0
Punta Tumbes, 31.3 176.9 250.0 H0.q
Oeste 1. Mocl X 65.4 398.2 633.8 231.6
Punta Calera...... . 256.0 703.0 I,000.0 478.0
Puerto de Ancud...... 933.0 78z2.0 857.0 46L.0
Faro de Evangelis 827.0 759.0 525.0 G25.0
Punta Dingenes. . 100.0 68.0 810 250

La seca region del Norte encuentra un reflejo en los piramos de Punta
Diingenes, y en el centro del pais tenemos a Punta Tumbes haciendo pen-
dant con aquellas secas regiones.

Respecto 4 la estacién en que mas agua cae es, como se ve general-
mente, en el invierno. Mas en Ancud, en Evangelistas y en Dingenes, llue-
ve mas en el verano que en cualquiera otra estacion.

Podemos decir que en el Norte y Centro, hasta el grado 400, las lluvias
son mas frecuentes en invierno y que, en el Sur, la mayor {recuencia se ob-
serva en el Verano, Otono é Invierno.

La relacién al dia v mes en que mayor agua cae, he aqui la expresion
del ano de 1906:
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Estacién Mes Dia Cantidad

ATicato eE,
Iquigue . cv... Septiembre 3 5 Imlimetros
\ntofaua-n .... Diciembre z 2.6
Caldera.. ......... Tunio 2 4.4
Coquimbo. - . Mayo 20 594 »
Valparaiso.. e - 2 58.0 B
Juan Fernandez... Agosto 3 36 »
Punta Carranza.... Mayo 2 75 ¥
Punta Tumbes..... Junio 4 41 »
Oeste I. Mocha..... Marzo 5 46.8 #
Punta Calera...... Mayo 25 a5 #
Puerto Ancud. ... .. Marzo 22 85 0
Evangelistas : Abril 0 62.5 »
Punta Diinger Junio 5} 10 »

El mes de mayor lluvia no tiene regla fija porque se presentan 4 veces
en Mayo, 2 en Marzo, 3 en Junio, 1 en Abril, T en Septiembre y 1 en Di-
ciembre.

Las relaciones que estas lluvias tengan con el centro de alta presién de
que hemos hablado, afin no estin bien determinadas, pero su estudio sera
de una utilidad manifiesta de este respecto.

ANEMOMETRIA

Los vientos que baten las costas de Chile son de un doble origen: pola-
res O ecuatoriales; unos vienen a tocar la tierra después de haberse elevado
en la zona del Eciador, mediante la accion solar y desciende 4 distintas la-
titudes, segin su densidad; otros soplan del oeste, del SO., variando segin
las estaciones.

He aqui el nimero de dias de viento de cada estacion:

16 (i}
1 2
27 14
25 47
43 121
23 9
60
Punta ]umh:u- 141 13
Oeste [. Mocha 15 1
‘alera 26 21
164 37
124 27
112 10
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De esto se deducen algunos hechos generales. En el norte del pais hasta
Coquimbo se puede decir que reinan en absoluto los vientos del S. y SO,
siendo insignificantes las otras anotaciones, pues de 2,517 anotaciones de
corrientes aéreas al sur y sus variedades SE. vy SO. correspondiente 4 2,062,
v 4 todas las demds juntas 455. Como se ve, el predominio de los sures es
sin contrapeso.

En las cuatro altimas estaciones, Ancnd, Calera, Evangelistas y Dan-
genes, hay casi una equivalencia en el nimero de veces que soplan los sures
y los nortes y esta casi equivalencia viene 4 ser igualdad, sia las 1,979 ve-
ces que soplan estos vientos, se rebajan las 565 que se anotan para Diingenes
situada en el Atlantico, quedando 1,404 sures, SSO.y SE., por 1,398 nor-
tes, NNO. y' NE.

Con relacién al predominio, ya sabemos que son los vientos de oeste, ya
sean inclinados al norte 6 al sur, los que tienen una mayoria absoluta sobre
los restantes puntos del cuadrante.
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He aqui presentada segiin las anotaciones, la frecuencia de los vientos.

Patalisaio ] 21951 4,13t 782 233

| ' '
| SE. | N. | wo. | NE. | 0. E.
— PR [ SR P
il B - o _ | e o
VGRHOLE o e om0 67| 1. 1=~| a11| 247 3320 o9| 176] 26
(6177 so1l o3el 108 3273 15| 152] 227 a1
TEVIOERO o s e o ' .-;::.! oos| 201| 332 78l om0 ms' 16
Primay @i, et = e e e i ! liﬁ‘.’l 1.1 Iﬁl 119 224 411 116 191
[ S [ A
I l
| |

sm‘ 1,130 14Jz,| G4

Asi, pues, sobre 11,379 anotaciones de vientos, corresponde 2,191 al sur,
4,123 al SO., 819 al SE., 1,130 al N., 1,436 al NO,, 646 al NE.. 782 al 0.,
233al E.

En el verano, lo mismo que en la primavera, los vientos predominantes
son los sures inclinados al OE. y algunas veces al E.;en el otofio yen el in-
vierno tenemos un aumento muy notable de los nortes, particularmente del
noreste, que duplica y ain mas su cifra numérica. Ilsnotable la suma de 116
anotaciones de vientos del este en invierno, pues de g1, 34 6 42 llega 4 136
anotaciones en la recordada estacion.

La velocidad de los vientos es sumamente variable.

CUADRO DE LOS DiAS CON cALMA EN 1902 v 1903

|
| | | ' | |

]qniquo,...,...m.l 34| 23 31| 24 ll'»| 15| 315
Caldera .. .. | 2 5 5| 6 [ 4| 57
Coquimbo . . 19, 21f 37 22 26 18| 25| 285
f 251 21) 26| 50 5 41| 38| 497
11 Ul 12 19 25 3| 5 2[ 167
11 11| 11| 16/ 18 2 2l 10| 130
SILT 7| 9 5 71 4 1| 86
ll{ ste L. £ a3 6 12 G 8 4 1 3 57
Punta C .Ih'm. . 2 4 4 4 2 1 1 3| 29
Ancud ....... 190 13| 10| 11 10 9 8 7| 136
Evangelistas ....... 14 B 3 o 9| i 3 1 62
Punta Dangenes. .. 10 {i‘ 2 3 2| 5 8 7 86

|




CLIMATOLOGIA Y AGUAS MINERALES SII

De este estudio numérico resulta que Valparaiso es el punto que tiene
mas calma que todo el resto del pais, porque en los mencionados afos de
1902 y 1903 se ven 497 anotaciones al ano: signe Iquique con 315, Coguimbo
con 2358, Juan Fernandez con 171 y Punta Carranza con 130.

Punta Calera aparece batida incesantemente por el vienta, pues en los
dos afos ha habido solo zg dias de calma y el viento mas 6 menos lento,
pero soplando siempre. La Mocha con 57, Evangelistas con 62 y Tumbes y
Dingenes con 86 respectivamente, nos dan mayor numero de dias de viento
después de los ya mencionado.

Los vientos que soplan con menor [uerza son los del SO, NO, y NE. y
en la Mocha son los sures y nortes. i

ESTADO DEL CIELO

El estado del cielo es muy variable en las costas de la Repiiblica. Des-
de luego tenemos en el norte, en Arica y en Iquiqgue, a esas localidades nota-
bles por tener muchos dias nublados, hecho que se explica por la proximi-
dad a la zona tropical en donde se forma ese anillo que rodea al globo.

También en esos lugares se observa la camanchaca que no es otra cosa
que la evaporacion diaria precipitada por el frio del continente. Esta mis-
ma circunstancia explica dos hechos al parecer contradictorios: la cantidad
considerable de dias nublados y Ja carencia de las lluvias, perfectamente
explicable recordando estas circunstancias.

El punto mas iluminado de la costa es Antofagasta, sitio en el cual
brilla el sol 233 dias en el ano v sigue en pos Valparaiso con 165, Punta
Diingenes con 158 v Punta Carranza con 149.

Por lo mismo es notable por su escasa insolacion, Evangelistas, que no
ve el sol mds que 14 veces al ano; lo ve en parte 43 y deja de verlo 307.

Para nosotros, habitantes de la region central, es muy dificil darnos
cuenta de aquella extrana situacion de noche continuada, de llover eterno,
de chubasquear siempre cuando no nieva o se desarrollan tempestades ate-
rradoras.

He aqui como se presenta el cielo en las distintas regiones del pais:

FARD Nublado Nub. parte Despejada
AT AL e = i 131 T33! 101
Iquique. . 190 go 88
Amtoragastap e el 13 119 233
Caldera. ...... o ol s 177 123 65
Coquimbo. .. .. 127 130 107
Valparaiso 104 g6 175

Juan Eernandez . i s s 08 103 113
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FARO Nublado Nub, parte Despejado
Punta Carranza. .. nt s 110 a7 149
Punta Tumbes gb TAT 158
Oeste 1. Mocha . 154 141 68
Punta Calera . . . 198 96 i
Amendei ol 1G7 110 50
F. Evangelista 307 41 14
Punta Diingenes 184 143 38

Cuando llegue el momento de hacer comparaciones, entonces veremos
que las costas de Chile sonlas més iluminadas de la tierra basindose en una
observacion que haremos luego v es dsaber: que el sol no se oculta entre
nosotros perpendicularmente & la direccion del territorio, como en la costa
del sur de Italia, sino oblicnamente 6 lo que es lo mismo, va paulatina-
mente disminuyendo la insolacion, haciendo que el brusco descenso que se
produce cuando el sol se pone, sea insensible § poco notable,

A continuacion anotamos el cuadro de las medias estacionales del esta-
do del cielo.

i e Bl ot el e (Sl P e | oy sl |5 el |
| NP. | NP NP. NP.
1

e e R AR e o O [ 16 31‘ 45 [
Tquigue ..... | 22] 38| 36 5
Antofagasta 71 22 (] 44
Calderas by ol 38 40 12 11
Coquimbo . - -« .- 211 44| 26 15
Valparaiso.......... 8| 25 &7 23
Juan Fernandez. .. 23 45| 43 36
Punta Carranza... 221 22| 46 38
Punta Tumbes. ... o 13| 27| S50 44
Qeste I. Mocha. ......... 33 25 30 14
Punta Calera........... 32| 32| 26 4 22
Ancud...... 3 43| 26| 11 | 5 2 1| 40{ 23| 19
F. Evangelistas. .oeo| 78| 9 B 14/ 4 76/ 11| 4 87| 7| 1
Punta Dingenes......... a7 20/ 4 42 1| a0 .HI T| 43! 37| 11

Podemos decir, de un modo general, que nuestra costa norte y central
esta ampliamente insolada que, salvo raras excepciones, como dos 6 tres
faros de la zona austral, todos los demds estdu llenos de sol, de vida y luz.

Esto, como se comprende, es de una altisima importancia vital y de un
porvenir de sanidad inmenso con estas condiciones, lo que podriamos llamar
estudio anatomico del clima de la costa de Chile. Debiéramos seguir con el
estudio fisiolégico para concluir con sus indicaciones precisas; pero la esca-
sez del tiempo solo nos permite hacer una ligera excursion por esos capitu-
los y deducir 4 las comparaciones y clasificacién general de este clima entre
los demas del globo.
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Aguas Minerales de Chile
(Pablo Lemétayer, Carlos Ghicliotto)

RESENA CRONOLOGICA DEL ESTUDIO CIENTIFICO DE LAS AGUAS MINERALES

DE CHILE

Deficiencia de estos estudios, necesidad de completarlos

De todo examen, aungue superficial, de la distribucion geogrifica de
las aguas minerales y termales en todos los paises del mundo, resulta que
todas las fuentes importantes se encuentran en regiones donde el suelo ha
sido convulsionado, donde hay fallas, vetas, grietas, etc.

No aparecen casinunca en terreno poco trastornados y de sedimenta-
cién tranguila.

En Europa las aguas minerales son numerosas en las regiones monta-
nosas, en los terrenos voleanicos y fracturados. Raras y de poca importancia
en los llanos.

En Africa sucede lo mismo en la cadena del Atlas; en las islas volcani-
cas de los océanos y en las altas planicies de las montaiias rocosas de la Amé-
rica del Norte.

Es indudable que en esta parte de la América del Sur, en la region de la
Cordillera de los Andes, y de la Costa, en estas partes volcinicas, en Chile,
en fin, que posee un suelo esencialmente montanoso, con estas dos cordille-
ras que van de una extremidad 4 la otra del pais, con mas de 700,000 kil6-
metros cuadrados de superficie, debe encontrarse no un centenar de aguas
minerales ain poco 6 mal conocidas hasta ahora, sino millares de fuentes
de todas clases de agnas que, 4 nuestro juicio, podrian representar una parte
considerable de la riqueza natural del pais, desconocida é inexplotada.

Para apreciar los trabajos ejecutados sobre las aguas minerales de este
pais, hemos debido proceder 4 una prolija investigacion bibliogrifica, cuya
relacion no podemos citar aqui por lo reducido de esta resefia. Nos limitare-
mos, pues, 4 citar «Los Anales de la Universidad» y la obra de Darapsky
Las aguas minerales de Chile, la mas completa que hay en la materia (18go),

Segin Darapsky, hasta 18go, se conocian solamente en Chile 68 aguas
minerales, cuya mitad mds ¢ menos habia sido estudiada y analizada. Has-
ta la fecha el nimero de aguas minerales estudiadas, aunque sélo de una
manera incompleta, no pasa de 1oo.

Antes de la conquista, los indigenas, asevera el abate Molina, tenian
gran aprecio para las aguas minerales, considerandolas como sumamente
provechosas para el género humano. Habian encargado de su conservacion
v custodia a sus dioses del bien y de las aguas; el Meulén y el Gencorunco.

HIGIENE
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Después de la conquista, los padres jesuitas y otros religiosos dieron 4
conocer algunas aguas minerales.

Pero se puede decir que los estudios mas 6 menos completos que posee-
mos de las aguas minerales de Chile han sido emprendidos después de la
independencia; varios autores, tanto extranjeros como nacionales, han con-
tribuido 4 ensanchar nnestros conocimientos en la materia. Entre ellos figu-
ran viajeros, exploradores, quimicos, médicos, naturalistas, ete.

No podemos en este resumen dar 4 conocer el nombre de todos: como
referencia ver «Anales dela Universidads y Darapsky, hasta 18go: y de 1503
hasta ia fecha «La Revista Chilena de Higienes.

Sin embargo, consideramos como deber nuestro senalar en primera linea
los andlisis y los estudios de mds de 4o grupos de fuentes de aguas minera-
les por el benemérito sabio Domeyko. que puede considerarse como el inicia-
dor en Chile de esta clase de estudios. Principia el examen de las riquezas
liguidas minerales de Chile al fin dela primera mitad del siglo pasado v la
continia hasta después del afo 1871,

Desde ahora debemos sefialar la deficiencia de casi todos los andlisis v
estudios hidrolagicos practicados hasta hace poco, como se puede ver en los
cuadros donde se consignan los andlisis de las principales aguas minerales
estudiadas en Chile (ver «Anales de la Universidads y Darapsky).

Por esta razon, la clasificacién racional, la clasificacion segiin la compo-
sicién quimica, nos parece imposible. Nos limitaremos, entonces, a calificar
estas aguas por sus dominanfes.

Efectivamente, en los trabajos analiticos de las agnas minerales de Chi-
le examinadas, raramente hemos encontrado ciertos datos de importancia,
como ser el residuo seco 4 una temperatura determinada; falta casi siempre
el andlisis cualitativo completo; pocas veces encontraremos el andlisis
cuantitativo elemental. Los analisis se limitan 4 dar solamente la combina-
cién probable (hipotética) de los acidos y bases dosificados; no hay pues
control posible.

Refiriéndonos @ los cuerpos que suelen encontrarse en las aguas mine-
rales, se ve que casi todosilos autores, salvo algunas excepciones en estos
iltimos tiempos, se han limitado en sus estudios & determinar elementos
fundamentales.

Con respecto a los cuerpos bastante frecuentes pero poco abundantes po-
demos sefialaren los bafios de Chillan, el dcido fosforico, el manganeso, el
litio, el azufre en suspension (Schneider).

En Tupungato, Alfalfar: bromuros v yoduros.

En Baiitos; el cloruro de litio.

En Ojosde Agua, de Ascotéan: el acido bérico.

En Coquimbo: dcido fosférico v litio.

En Catillo: bromo, yodo, litio, boratos (Martens).

En Aguas de Pi “ido fosforico.

Pasando i la seccion de los cuerpos raros, veremos figurar solamente el

i}
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aluminio, que en Chile debe mas bien considerarse como cuerpo comin en
las aguas minerales, todavia nada 6 muy poco con lo que se refiere a la im-
portante cuestion de la radioactividad de los millares de fuentes minerales
que existen en Chile.

De lo que acabamos de exponer se desprende con evidencia que los and-
lisis de las aguas minerales de Chile ya practicados son incompletos y
menudo casi inutilizables,

Efectivamente, se sabe que muy & menuds las virtudes curativas de
una agua mineral son debidas a algunos elementos lpoco frecuentes 6 raros
existiendo’en ellas 4 veces en cantidad infinitesimal.

A este respecto citaremos la fopinion del doctor O. Réveil: «Un error
generalmente acreditado en el pablico v hasta entre médicos es el que consis-
te en considerar las aguas minerales como siendo tanto mas activas cnanto
contienen mayor cantidad de principios en disoluciony. Ha quedado bien
establecido hoy que, en general no existe ninguna relacion entre el grado de
mineralizacion de una agua v sus propiedades curativas (ver €, James y Aud-
houi). No se puede negar que la termalidad es un factor importante. Los
gases inflnven mucho tambicn en los efectos terapéuticos de las aguas: el
dcido carbonico en las aguas bicarbonatadas; segin Duhaureau, el dzoe
gl‘sm’) o tiene un efecto sedativo local v general.

Garrigou piensa que las agnas minerales obran también por su elec-
tricidad. Este autor ha repetido varias experiencias que prueban de una
manera indiscutible la existencia de esta electricidad (Resumé général de
I'enséignement, 18g6).

Con datos tan incompletos sobre la composicion de las aguas minerales
de Chile nos parece dificil por el momento emprender una clasificacion qui-
mica definitiva en vista de la terapéutica de ellos. Debemos decir que Do-
meylko, en sus estudios propone una clasificacion en relacién con la geogra-
fia fisica y divide las agnas minerales en tres secciones:

1.2 Aguas de plena cordillera;
4 Agnas de ia entrada de la cordillera; y

3.4 Aguas de la region de la costa.

Para conocer la ubicacion de las aguas minerales segin esta clasifica-
cién, basta consultar el excelente tratado de geografia fisica de Espinoza.

A pesar de todo, creemos indispensable dar 4 conocer aqui los compues-
tos dominantes que revelan los diversos analisis de aguas minerales de las
fuentes estudiadas, 4 las cuales hemos hecho referencia.

En Chillan hay aguas sulfuradas sédicas; sulfatadas magnesianas so-
dicas; sulfatadas cilcicas magnesianas; bicarbonatadas sulfatadas sodi-
cas, etc., etc.

In Lonﬂavl_ aguas sulfatadas calcicas sédicas sulfuradas.

En Tupungato: aguas cloruradas sodicas cilcicas magnesianas, ete.

Baiios del Toro: aguas cloruradas sédicas céleicas.

Tinguiririca: agnas cloruradas sodicas sulfatadas célcicas.
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Bafiitos: aguas cloruradas sodicas cilcicas.

Bafios de Mondaca: aguas cloro-sulfatadas sddicas.

Cauquenes: agnas cloruradas calcicas sadicas.

Apoquindo: aguas cloruradas calcicas sodicas.

Colina: aguas cloruradas sulfatadas sodicas.

Catillo: aguas cloruradas sulfatadas sodicas

Panimavida: aguas cloruradas sulfatadas sodicas.

Jahuel: aguas sulfatadas sédicas magnesianas,

En el curso de esta resena, que podriamos llamar «studio del estado
actual de nusstros conocimientos hidroldgicos de las aguas minerales ¢ medici-
nales de Chiles hemos senalado muchas deficiencias en los anilisis; casi to-
dos son incoinpletos.

Por otra parte, en otras ocasiones hemos tratado el efecto de los tem-
blores sobre las constantes fisicas y sobre la composicion quimica de las
aguas minerales. Nadie en este pais puede negar la frecuencia de estos sacu-
dimientos terrestres.

Por consiguiente, 4 nuestro juicio, habria razones poderosas para em-
prender de nuevo el estudio de las agnas hasta de las mejores analizadas.

Ahora que nuestros conocimientos se han extendido en materia de hi-
drologia, debemos recomendar de una manera excepcional el estudio de la
electricidad en las aguas v la determinacion relativa de la radioactividad
de las principales fuentes de aguas medicinales del pais.

Ademas, en apoyo de estas consideraciones, transcribiremos algunos
acuerdos tomados por unanimidad en la seccién de Crenoterapia del I11 Con-
greso Internacional de Fisioterapia celebrado en Paris.

El IIT Congreso Internacional de Fisioterapia, tomando en considera-
cion la importancia de una notacién uniforme € internacional en la desig-
nacién y la medida de las propiedades fisicas y quimicas de las aguas mine-
rales, propone:

1.0 La adopcion para los fisicos de una unidad inlernacional de la radio-
actividad que deberd ser empleada en todos los trabajos relativos 4 esta fun-
cién de la materia.

2.9 Laobligacion en el andlisis de toda agua mineral de estimar la radio-
actividad separadamente por el agua, por sus gases vy si hay lugar por cada
uno de sus otros elementos.

3.0 La vevision de los andlisis de las aguas minerales v la adopcion de
una notacion internacional en relacion con los conocimientos modernos de la
quimica, fisica, etc.

4.2 Elestudio de unsistema internacional de clasificacion de las aguas
minerales,

5.2 La formacién en cada pais de un catdlogo descriptivo oficial conipleto
de todas las fuentes y de su produccion.
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6.2 La creacion de un comité internacional de estudios cientificos de las
aguas minerales.

Terminaremos esta breve resefia de los estudios cientificos h(,(‘hOS en
Chile sobre sus aguas minerales, haciendo votos para que los interesados,
ayndados por los poderes publicos, hagan emprender estudios completos, no
solamente sobre las agnas ya conocidas, sino también sobre los millares de
fuentes desconocidas, para sacar buen partido desde punto de vista econo-
mico v terapéutico de estas inmensas riquezas minerales liquidas del pais.



&
N
: I3
) i’
i
il
: L
. e |
d |
e




APENDICE



I ol

[

e mﬁ 50 s




La Vipuela en Chile

(Dr. Luis Asta-Buruaga, jefe de la Seccion de Administracién Sanitaria
del Ministerio del Interior)

En Chile la enfermedad epidémica que mas azota 4 la poblacion es la
viruela. Ha reinado en el pais desde los tiempos de la conquista espafiola
hasta nuestros dias, causando siempre los mismos espantosos estragos.

La vacunacion, que es la manera cientifica de combatir la enfermedad,
no ha dado entre nosotros los resultados brillantes obtenidos en otros pue-
blos, ya sea por la desidia de los habitantes para someterse a la ligera ope-
racién, ya sea por defectuosa técnica en el procedimiento operatorio 6 ya
sea por mala calidad de la vacuna, 6 debido 4 todos estos factores reunidos.
Fuere lo que fuere, la experiencia que tienen los médicos que han visto en
Chile muchos casos de virnelas es en el sentido que la gran mayoria de los
enfermos no han recibido los beneficios de una vacunacion con éxito antes
de sufrir el ataque de las viruelas.

Las modalidades clinicas que presenta la viruela en este pais son las
mismas que se han observado en otras partes del orbe; v asi se observan
casos de varioloide, virnela cristalina, discreta, coherente, confluente,
hemorragica y prpura variolosa. Se reserva el nombre de viruela fulminan-
te para aquellos casos que, con exposicion evidente al contagio, mueren den-
tro de las cuarenta y ocho horas de sufrir de ataque, con sintomas de intoxi-
cacion general y adinamia.

Pero lo que hace caracteristica la viruela en Chile es la gran proporcion
de casos virulentos y asi se puede decir que predominan las formas hemo-
rrigicas, incluso la pirpura variolosa, y confluentes. Ello se hace ignalmen-
te manifiesto por la enorme mortalidad que arrojan las virnelas sometidas 4
tratamiento en los lazaretos. En tanto que en el dltimo cuarto del siglo
XVIII, es decir, en los tiempos pre-jennerianos, las viruelas ocasionaban,
segun el médico inglés Seatin, un 32 por ciento; en Chile acusan hoy una
mortalidad de un 50 y hasta de un 6o por ciento de los asistidos.

Las cansas que pueden determinar estos casos de tremenda infeccion,
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violentos sintomas v subida mortalidad, tal vez sean debidas en parte i las
condiciones antihigiénicas en que vive el pueblo v & sus hibitos de desa-
seo, en razon de su poca cultura; pero en mayor parte 4 la deficiente vacu-
nacién practicada en los habitantes del pais. Se ha notado en repetidas oca-
siones que la gravedad de los sintomas marcha 4 parejas con la ninguna &
poca proteccion vacunifera que ha experimentado el individuo. A la inversa
la viruela discreta 6 benigna se presenta entre nosotros casi exclusivamente
en personas que han sido vacunadas con éxito con algunos anos de anterio-
ridad al ataque de virnelas.

Las malas condiciones de salubridad en que vive el pueblo se deben en
primer lugar i la vivienda. Los conventillos 6 casas de vecindad, consisten
en cuartos edificados alrededor de un patio coman a todos los moradores,
generalmente con sélo la puerta deentrada para obtener ventilacion, y
cuando esta se cierra el cuarto carece de renovacion de aire. En cada cuarto
residen en promiscuidad los miembros de la familia, 4 veces en gran nime-
ro, con animales domésticos. En la misma pieza donde se duerme se cocina
V se come,

Durante el invierno los moradores de estos cuartos se ven obligados,
porlas lluvias y el frio, 4 pasar la mayor parte del dia en ellos, y entonces
es cuando estalla con fuerza la viruela. De ahi que en Chile esta enfermedad
recrudece en los meses frios y lluviosos del afio.

El aseo personal deja mucho que desear entre nuestras clases proleta-
rias y sabido es cudnto influye la limpieza para proteger contra los ataques
de las enfermedades contagiosas.

El alcoholismo, otra causa de insalubridad, tiene también que ver en
gran manera con la forma como se presenta la viruela, siendo esta enferme-
dad casi siempre mortal en los aleohdélicos.

Otro tanto sucede cuando el varioloso sufre de afecciones venéreas, y
asi entre las prostitutas esrara la qne escapa con vida cuando se ve ataca-
da por la viruela si no esta bien protegida por la vacuna.

No tenemos en Chile ley alguna que antorice la hospitalizacion del va—
rioloso, en tiempos normales, sin su consentimiento 6 el de la familia, de
suerte que la autoridad sanitaria se encuentra cohibida para aislar como es
debido al enfermo de una afeccidn tan contagiosa como la viruela, razén
por la cual la enfermedad se difunde con rara presteza. Asise ve que en
llegando & una localidad la viruela se extiende rapidamente entre las perso-
nas no protegidas por la vacuna.

Durante el presente afio de 1911, la viruela se ha presentado en la gran
mayoria de los departamentos de la Repablica, lo que se demuestra por el
siguiente cuadro:
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INFORMACIONES RECIBIDAS EN EL MINISTERIO DEL INTERIOR SOBRE LA EXIS-
TENCIA DE LA VIRUELA EN LOS DIVERSOS DEPARTAMENTOS DE LA REPL’TBI,[C:\,
DURANTE LOS NUEVE PRIMEROS MESES DE IQII.

Nimero de casos  Defunciones

Tacna- - o 5 o o
Arica.- - 2 2
li]U.I('llt. 20 8
Pisagua. . o 0
Antolagasta . 402 167
locopllla,,-- 7 3
Taltal. o 4]
‘iitgﬂlone o 0
{1 opnpo 3 I
Freirina. o o
Vallenar. . I o
Chafiaral. . .. 9 2
Serena I o
Coquimbo. . Io 3
Illapel. . o o
Com h'!rlml (o] o
Ovalle. . o o
Elqui 0 o
San Felipe. . . 33 19
Los Andes... . .... 16 8
Putaendoi oo vt 11 5
Ligua. 2o 24
Petorca. 33 9
W ‘llparalnc g78 559
Casablanca 40 24
Quillota. . .. 102 28
Limache. . I IIo 50
Santiago........c0uo.. caens 1,128 (1) 673
Mictomas i . z 2
Melipilla. . L II 8
Rancagua....... et 9 5
Cachapoal........ e 15 Io
Maipo. ...-- ot 8 2
San Icmanrlo a0 46
: Caupolicin 15 8
Gunieds. 40 22
i Vichuquén, o o
Santa Cruz S 46 6
fhalcas S50 o o= 3! 3
Curepto 7 4
Lpulﬁé- . 30 10
Linares o 33 18
Parral 7 4
San Javier de ]onccmllh : 4 4
CaUGUENEs- - s v 6 3
1 o 6 3
Constitucion. .. ..... - I I
Chanco il e . 51 31

(1) De estos enfermos, 336 procedian del barrio norte de la ciudad, 253 del central, 290
del sur y 140 de fuera de la ciudad.
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Nimero de casos  Defunciones

Chilldn.-..... 76 43
Yungay-.couie. 0 0
Bulnes. .- ....-- I I
San Carlos. .- . . 20 9
Concepcion. . 0954 520
Lautaro.... 39 22
Talcahuano. . 70 29
Coelemu. . . 13 1
Puchacay. . . 22 17
Rere...-- . N 34 27
e o000 comm o oaos oo oD o s DI 154 76
Canete: s 25 0 0
Arauco. . . 34 20
Los Angele 100 37
Nacimiento. . o O
I 0 [&]
Angolhihn 24 10
Traiguén...-..... 35 14
Collipulli. ..... S 3 0 0
Mariludn. ... .. . »= 4 o
RTTICO e 5 (o 1H] 33
Nueva Imperi 52 28
Llaima i 254 g8
N L L 16 11
Unidn...ooovvuennns e o 0
Puerto Montt. ... .. 5 2
Carelmapuiic il 0 &}
Osorno, ..... 0 0
ANl e 5 2
(Castros e s 0 3
COuinchao. . . . o o
Punta Arenas 2 0

S Hag el (it e i =062 z,614

De los 8o departamentos y territorios en que se divide la Repiiblica, en
solo 2o de ellos no se ha presentado la viruela en lo que va corrido del afio
I9IT.

Segtin los datos oficiales ha habido en Chile durante este ario, hasta
fines de Septiembre, 5,062 casos de viruela con 2,614 defunciones, lo que
arroja una mortalidad de 51.65 por ciento.

Pero estas cifras estdn lejos de indicar la verdad de los estragos que
causa la viruela, pues ellos s6lo representan los casos que caen bajo el co-
nocimiento de las autoridades. Asi, por ejemplo, en tanto que en Valparaiso
las defunciones que han ocurrido en el lazareto suman 5359, los datos del
Registro Civil de ese departamento arrojan 717 defunciones por viruelas,
por lo que se ve que infinidad de casos se ocultan 4 la inspeccion sanitaria.
Otro tanto sucede en Santiago y demas pucblos de la Repiiblica.

He aqui ahora algunos detalles sobre la marcha dela viruela en San-
tiago durante el ano 1911, cuidadosamente recopilados por el médico resi-
dente del Lazareto de San José, Doctor Don Alejandro Ayala, quien ama-
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blemente me los ha proporcionado y que corroboran lo antes expuesto por
mi con referencia 4 la virulencia de las viruelas en Chile y ala poca protec-
cién vacunifera que presentan los casos.

LA VIRUELA EN EL LAZARETO DE SAN jOSﬁl, IGII

Numero de casos (hasta fines de Septiembre), 1,128; nimero de defun-
ciones, 673.

Por ciento de defunciones, 58.95.

Numero de casos que murieron antes de las 48 horas, 226.

Entrados por meses

BT i e O i e S e et 14
Febrero . . . <5 18
Marzo. . .. 39
Abrpil : 80
Mave: i S 161
Junio.. .. v, 157
Thlio i 16T
Agosto...... .. 250
Septiembrer ol S s o 249
De estos eran:
Hombres. . ... .. : 636
Muijeres = nle e e . 492
Defunciones de hombres:
Mayores de 10 afi0s. - .- mrew. iy e e 278
Menores » 3 = S A P e 117
Defunciones de mujeres:
Mayores de Toanios < es o vaiiiv i iia i wet 173
Menores' 55 caeenmaaiaias e 105
Modalidad clinica de los asistidos:
Hombres  Mujeres
Viruela confluente. . . .. .. e oo 270 104
o » hemorragica. . 14 40
»  hemorrigica ,......... 100 116
»  coherente. . LI 8
T e I51 134
Totales.o oo o e 636 462
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Modalidad clinica de los que murieron:
Hombres  Mujeres

Viruela confluente ........ A e 201 142
» b hemorrigica . . .. 14 24
» hemorrigica. . ... B . 105 99

] coherente .......... [
disereta. i it 9 5
Totales Srrlssie e 305 278

Vacunacién: 679 hombres con viruela:
o TACunado S e 304

Dijeron ser vacunados.. . ....-«...o.oouoeens har 285
De estos tenian clra 12 umc'lmeme g_g
5I0 mujeres con viruela:
N O VACTTAGAS ool idere s eyl s o oo ey es 328
Dijeron ser vacunadas........ e e s 182

De estas solo tenian cicatriz 67.

Llama la atencién el gran nimero de casos de viruelas confluente y he-
morragica, que son las mas mortales. Igualmente resalta la poca proteccion
que demostraban tener los enfermos, pues de 1,128 casos s6lo 160 tenian las
evidentes sefiales de una vacunacion con éxito en algin periodo de la vida.
Solo el 14.18 por ciento de los enfermos habian realmente recibido algin
beneficio de la vacuna.

El afio 1909 tuve oportunidad de estudiar en el Lazareto de San José,
la epidemia de viruelas que principio 4 desarrollarse ese afio y tuve cuidado
de anotar los enfermos que habian recibido la vacuna con manifiestas sefia-
les de éxito, lo que se demuestra por la cicatriz que deja. Fruto de ese tra-
bajo es el signiente cuadro:

LA VIRUELA EN EL LAZARETO DE SAN _]O."il’i‘ pLe[ale]

192 casos observados desde Enero hasta fines de Abril:

Menores de 1C aiios

— e | —
|
I -
1 | 1
1 1 e, 1
3 5 2 6 8 i
.'oherfente . . ) T 10 a 1
. Confluente. . ... 19 12 2 30 3 20
V. Hemorrigica. . . ¢ 3 (i 6
Parpura varioloza 1 o 1 1
| 30 | 29 | i 53 | 22 37
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Mayores de 10 aios
2
&
E g g
= B .2
= P 7 =
Varicela 11 | 12
Varioloide 1 ; 1
15 3 15
i (] T2
5 45 | 20 | 30
2 28 a0
1 9 10
il 92 i 70

De los casos de viruela hemorrigica en individuos vacunados, uno era
de un hombre de cuarenta y dos afos que habia sido vacunado & los seis
anos y presentaba dos cicatrices vaccinales; el otro era un hombre de veinti-
cinco anos que habia sido vacunado 4 los doce anos v tenia dos senales de
vacunacion. El caso de pirpura variolosa vacunado era un hombre de treinta
y cinco anos que tenia tres cicatrices de vacuna, habiendo sido vacunado 4
los cinco afios de edad.

A mediados de 1goy4 se principio 4 desarrollar en Valparaiso la virnela
que culmind en la gran epidemia de 1go5 enla cual se produjeron 12,308
casos con 5,630 defunciones. Ciipome como Director de Sanidad de la cindad
de Valparaiso investigar en sus focos los primeros casos de viruelas que se
presentaron. En resumen, desde Julio hasta fines de Diciembre de 1go4, huboe
ochenta y siete casos de viruelas.

De estos eran:

Vacunados .....

ke o e )
No vacunados. . 54

Murieron 34 enfermos, de los cnales eran:
Vacunados. .. ..... o o ST




528 V' CONFERENCIA ‘SANITARIA

Tipo dela enfermedad

N.ode casos Vacunados Novacunados

Viruela fulminante............ 3 T ®) 2
»  hemorrigica . 8 I 7

» confluente. . . ... .c.on 25 6 19

» coherente. .. 26 7 19

W discretas. ..o are e 25 18 7

Producciin de la enfermedad segiin edades
Vacunados No vacunados

Hastaunano o wssrsi by o 4
T lPamns s o 5
2a8 3 2 ug 0 3
e T (a] 3
7- G S (4] 2
50 6 » 0 3
6 v 7 @ 2 T:
7% I0 » 2 3
11 % 15 & i) 2
16 » 20 » g
2T-PU308 B s & I3
AT 8] s S 5 5
41 arriba (T L

Por estos datos, tomados de diversas epidemias, se podia comprobar lo
anteriormente dicho, en cuanto 4 que en Chile la viruela hace enormes es-
tragos, que la virulencia del ataque es muy grande y que la poblacién no
estd eficazmente protegida contra una enfermedad en gran manera evitable.

La vacunacion, implantada en las naciones civilizadas como obligatoria
para todos sus habitantes, ha hecho que la virnela desaparezca de los paises
donde se ha adoptado ese profilitico como ley sanitaria. Ya casi toda la
América goza de los beneficios de la vacunacién obligatoria y si nuestros le-
gisladores han andado remisos en aprobar una ley semejante, ello es mas
bien por un errado concepto de la libertad individual que no por el prurito
de ser contrarios 4 la vacuna. Al efecto, pende ante la consideracion del
Congreso Nacional de Chile un proyecto de ley, el cual, una vez en vigencia,
salvard anualmente muchas vidas y entonces el pais dejara de ser objeto de
temor y horror para las demas naciones.

. (*) Nifio de nueve afios, no tenfa cicatriz vaccinal, Se anoté como vacunado por la
afirmacion del padre.



APENDICE 520

CODIGO SANITARIO

Se discute, en estos momentos, en la Camara de Diputados un provec-
to de Cadigo Sanitario presentado por una Comision especial.

Los antecedentes de preparacion de esta ley fundamental datan desde
el g de Septiembre de 1905, fecha en gue el Consejo Superior de Higiene
Pablica solicitdé v obtuve del Supremo Gobierno el envio & Europa v Es-
tados Unidos de América de una comision compuesta de los seniores Ma-
riano Guerrero Bascunan v Doctor Lucio Cordova, a fin de estudiar la

organizacion sanitaria de aquellos paises v presentar un proyvecto de Codi-
go Sanitario.

De regreso al pais los senores Guerrero vy Cordova elevaron al Senor
Ministro del Interior el proyecto encomendado, el cual fué enviado & una
Comision de Gobierno, compuesta de Senadores, Diputados v Médicos
higienistas, para su informe. Esta Comision refundio las ideas y bases del
primitivo en un nuevo proyecto que es el segundo de los tramitados.

Por ese mismo tiempo, los Diputados Don Paulino Alfonso y Doctor
Ramon Corbalin Melgarejo, confeccionaron a su vez otro provecto de ley
que fué presentado por sus autores i la Camara de Diputados, la que nom-
bré una Comision especial de diez miembros para su particular informe.
Iista nueva Comision, previo estudio de los proyectos anteriores v del de
los Senores Alfonso v Corbalan, despucés de una serie de sesiones refundid
las ideas dominantes de la Comision, basados en el proyecto dltimo, y re-
dacté el informe definitivo, que sirve de base, actualmente, para su dis-
-ade Diputados.

cusion en la Cir

Proyecto de Codigo Sanitario

HoxorABLE CAMARA:

Vuestra comision especial, encargada de informaros sobre el proyecto
de Codigo Sanitario, presentado el 12 de Febrero ultimo, por los honora-
bles diputados de Tllapel v La Unién tiene la honra de pasar & daros cuen-
ta de su encargo.

Mientras estudiaba la Comision ese proyecto, le fué remitido por la
Camara el proyecto del Gobierno presentado el 12 de Julio altimo, sobre la
misma materia, a fin de que extendiese su consideracion a ¢l

Sobre la base de ambos proyectos, ha consultado la comision 4 higie-
nistas, jurisconsultos y profesores de derecho, no menos que los estatuido
sobre este interesante particular por otras legislaciones; v fruto de tal es-

HIGIENE 34



330 V CONFERENCIA SANITARIA

tudio de conjunto y de detalle es el proyecto que tiene la honra de someter
4 vuestra consideracion.

A fin de aprovechar lo existente y de facilitar la reforma, procuraron,
en general, los autores de los proyectos v ha procurado la comision man-
tener nuestras actuales instituciones higiénicas, bien inspiradas v no ine-
ficaces, aunque harto incompletas, v hasta en ocasiones rudimentarias.

Con arreglo 4 nuestras disposiciones fundamentales, corresponde la
atencion de la higiene local 4 las municipalidades, v la de la higiene gene-
ral al Presidente de la Republica, en cuanto confian 4 este funcionario, la
administracion general del Estado, v la suprema inspeccion sobre todos
los objetos de policia.

Sobre estos dos funcionarios ha de construir la ley el edificio de nues-
tra organizacion higiénica; acaso principalmente sobre el segundo, porque
la accion del Ejecutivo es general, v, por la propia naturaleza de nuestras
circunstancias sociales, mas eficaz que la de las municipalidades.

Conforme con este antecedente, ambos proyectos han comprendido la
transcendental conveniencia prictica de establecer por sobre la organiza-
cién higiénica municipal, destinada, sin duda, 4 un gran desarrollo en lo
porvenir, una organizacion sanitaria ejecutiva, general, cuyas facultades
sean, por decirlo asi, la derivacion de las facultades adminstrativas é ins-
pectivas del Presidente de la Republica.

En nuestro proyecto preside, después del Gobierno, la organizacion
sanitaria. el Consejo Superior de Higiene.

Ha creido la Comision que hay conveniencia en dar al Consejo una com-
posicion principalmente técnica, no solo porque asi consulta opiniones mas
autorizadas, lo que de por si va seria bastante, sino porque es natural, yla
experiencia facredita que los entendidos en la materia manifiesten mayor
interés y tengan mejor voluntad para prestar gratuitamente sus servicios
en este ramo importantisimo de nuestra actividad administrativa.

En tal orden de ideas, hemos estimado preferible sustituir los tres
miembros del Consejo que actualmente elige la municipalidad de Santiago,
por los tres que, conforme 4 nuestro proyecto, debe elegir la Facultad de
Medicina v Farmacia de la Universidad de Chile.

Dentro del mismo orden de ideas, hemos mantenido la eleccion de tres
miembros del Consejo por el Consejo mismo, la experiencia constantemen-
te feliz de dieciocho anos abona la oportunidad de esta medida.

Por de contado que enla composicion del Consejo concedemos pre-
ponderante impOrtancia al tecnicismo higiénico, razén por la cual inclui-
mos especialmente en esa composicion 4 los jefes de los distintos servicios
sanitarios.

A semejanza de consejos analogos establecidos en otros paises de su-
perior eivilizacion, procede consultar obligatoriamente al Consejo sobre
todas las materias de higiene puablica; v le atribuimos iniciativa legal para
emitir opiniones sobre las mismas materias: las aptitudes y el prestigio
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cientificos del Consejo no podrin sino ejercer favorable influencia, aunque
no compulsiva, en la conservacion y mejoramiento de la salud piiblica.

Pero, hemos tenido especial cuidado en desprender del Consejo toda
facultad que. de una manera 1 otra, hubiera podido conferirle ingerencias
ejecntivas extranas a su naturaleza y objeto, ¢ invasoras dc las esferas de
accion correspondientes & otras autoridades.

Habia que crear nna autoridad ejecutiva y central, técnica y eficaz,
bajo la autoridad del Gobierno, para el IIIa.IlLJ(J de los intereses higiénicos
nacionales, v la vigilancia sob:u los servicios higiénicos locales, tal esla
Direccitn General de Salubridad,

En una esfera radicalmente diversa de la del Consejo, que sdlo ¢jerce
la supervigilancia general sobre todos los servicios higicnicos, que debe na-
turalmente ser confiada & alguna antoridad de esta especie, la Direccion
General de Salubridad, cuyvo jefe gozaria de la prerrogativa constitucional
de no poder ser destituido sino con acuerdo del Senado, & en receso de éste,
de la Comision Conservadora, tiene en nuestro proyecto facultades bastan-
te amplias v vigorosas para proveer sustancial v positivamente 4 los obje-
tos de su institucion.

Para la debida eficacia de la Direccidn General, mantiene el proyecto
el Instituto de Higiene, verdadero cuerpo facultativo'de higiene pablica,
encargado principalmente de estudiar y resolver las cuestiones cientificas,
de educar el personal téenico, v de preparar los sueros v otros agentes bio-
logicos de andloga naturaleza.

El Consejo, la Direccion y el Instituto tiene entre si estrechas vincula-
ciones, estin llamadas 4 completarse: el Consejo, ‘que es el dictamen; la
Dire ecion que sera la obra; v el Instituto que es la técnica.

Establecemos la Direccion, y procuramos mejorar el Consejo fv el
Instituto.

Adjuntamos 47 la Dir
gnientes servicios:

1.2 El de vacunacion anti-variolica. Si incumbe al Instituto preparar
la vacuna, no es de su resorte aplicarla. I2l cuidado de su aplicacion es ge-
neral, y de bastante delicadeza ¢ importancia para no deber ser confiado 4
la accion precaria é intermitente de las municipalidades;

2.0 Il servicio de la inspeccion de boticas v droguerias, cuyo cuidado,
delicadeza ¢ importancia inducen conceptos analogos;

3.2 El servicio de inspeccion sanitaria. Actualmente, existen solo dos
in spectores adjuntos al Consejo, a falta de antoridad higiénica propiamen-
te dicha. Instituimos una oficina central, ¢ inspectores regionales de zonas.
La inspeccion es el ojo de la accion sanitaria, v es también, por su natu-
raleza, general;

42 [l servicio de desinfeccion. Pre
General tenga la direccion y vigilancia de este servicio en todo el pais,
que los desinfectorios de los departamentos sean establecidos v costeados 4

16m, v ponemos bajo su dependencia, los si-

rectamos no solo que la Direcion
10
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expensas fiscales. Era urgente que el Estado tomara sobre si la atencion
directa de un servicio que tiene tan transcendental influjo en la conserva-
cion de la salud puablica; v

5.0 Las estaciones sanitarias v médicos de puertos; servicios también
por sus naturalezas generales y transcendentales, habida consideracion
las inmediatas vinculaciones de los mismos con la profilaxia internacional.

Sobre la base constitucional ineludible de corresponder 4 las munici-
palidades el cuidado higiénico de los respectivos territorios municipales,
prescribe el proyecto el establecimiento de conssjos departamentales de
higiene, constituidos de la manera mas facultativa posible, v de oficinas
sanitarias municipales. Ambas instituciones existen en la actualidad, la
primera en todos los departamentos, v la segunda en unos pocos; pero sin
base legal, v en condiciones muy deficientes.

La segunda parte del provecto ha sido destinada a los objetos de po-
licia sanitaria.

Parala profilaxia de las enfermedades infecciosas, recurre el proyecto
4 tres medios principales: la declaracion obligatoria de las mismas, el aisla-
miento de clertas personas v la desinfeccion de los objetos contaminados.

La necesidad de hacer la declaracion rige siempre respecto del médico;
v en los casos de epidemia declarada, en que suele faltar la asistencia
facultativa, v en que urge proceder con rapidez v eficacia, rige también
respecto del dueno de la casa 6 establecimiento en que se hallare el enfermo.

Complemento logico, v primer objetivo de la declaracién es el aisla-
miento de los enfermos, v de las personas que, por haber estado en comu-
nicacion con ellos, ofrezcan peligro de contagio, el fin supremo es preveer d
que no se propague, v en lo posible, 4 que se extinga la epidemia. Por regla
general, el aislamiento debe ser hechoen el respectivo domicilio, y solo
cuandu se trate de indigentes en los hospitales 6 lazaretos.

La desinfeccion de los objetos contaminados estd prescripta para todos
los casos en que es abligatoria la declaracién; v es complemento légico, v
abjetivo segundo de la declaracién misma.

Autoriza el proyvecto la reglamentacion municipal en érden i ciertas
enfermedades contagiosas v transmisibles que comprometen gravemente el
bienestar piblico v la sanidad v vigor de las generaciones.

No ha declarado el provecto absolutamente obligatoria la vacunacion
anti-variolica, apartandose en esto del mayor nimero de las legislaciones
sanitarias de Europa y de América, v se limita 4 completar v perfeccionar
el provecto de ley que sobre la materia ha merecido vuestra alta apro-
bacién.

En el caso de que los recursos de una localidad sean insuficientes para
defenderla contra una epidemia, autoriza el provecto al Presidente de la
Repiblica para dictar medidas extraordinarias en homenage 4 la conside-
racion fundamental de la salud publica.

Provectamos legislar sobre las profesiones médicas y veterinarias, por
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las estrechas vinculaciones que tienen con la salud general, v que no per-
mitirian abandonar esta materia 4 las espontineas iniciativas indi-
viduales.

Reservandose a los farmacéuticos el privilegio de despachar recetas v
de expender medicamentos, es natural que sean adoptadas & su respecto
ciertas precauciones, y que le sea impuesta la obligacion correlativa de
atender al servicio piblico durante todas las horas de la noche v en los dias
festivos.

Hemos creido que la realizacion, administracion v explotacion de las
obras de aguas potables y de alcantarillado piblico, deben ser sustraidas
de las municipalidades, v confiadas exclusivamente al Estado.

Entre las graves consideraciones que abonan este dictamen, nos serd
licito recordar sumariamente la trascendental importancia de tales obras
su influencia directa en el bienestar general, v especialmente en la dismi-
nucién de la mortalidad, la conveniencia de darle unidad v armonia, las
dificultades técenicas de su realizacion, sus costos, 4 menudo, elevados, la
habitual escasez de recursos de las municipalidades, las circunstancias de
que esas obras frecuentemente se extiendan a dos 6 mas territorios muni-
cipales, v, sobre todo, la incontrovertible razon. no extrana, sin duda, a
las anteriores, de que en el hecho casi siempre sea el Estado quien las haya
tomado y siga tomdandolas 4 sucargo, con el expreso asentimiento de los
poderes constitucionales v el aplauso de la opinién pablica.

Todas las demas materias relativas 4 la salubridad de las poblaciones
han sido reservadas exclusivamente 4 la accion municipal.

En cnanto 4 la salubridad de los edificios, prescribe el proyecto que no
puedan ser construidos 6 reconstrnidos sin que los planos sean aprobados
por el alcalde, para que tengan los edificios la solidez, la sequedad, la lnz,
el cubo de aire, la conveniente distribucion, la provision de agna y el ser-
vicio de desagties, indispensables & su verdadera condicion higiénica.

Prescribe, como es de razon, v encomienda al cuidado del alcalde el
saneamicnto de los edificios insalubi la demolicion de los inhabi-
tables.

Hemos creido necesario dedicar algunas disposiciones @ la higiene ali
menticia, encomendando al Presidente de la Repablica lo que en esta in-
teresante materia se relaciona con el interés general, v reservando i las
municipalidades lo que en ella pertenece al interés meramente local.

En érden 4 la higiene industrial hay que adoptar precauciones respec-
to de los operarios, v respecto de otras personas.

Respecto de los operarios, hemos creido especialmente deber prohibir
el trabajo de los menores de dieciocho anos en los establecimientos insalu-
bres v peligrosos.

Respecto deotras personas, nos ha parecido oportuno prohibir los es-
tablecimientos notablemente incomodos dentro del recinto de las pobla-
ciones, no s6lo porque no hay el derecho de imponer semejante molestia &

o
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los vecinos, v el subsiguiente desmedro en el valor de la propiedad, sino
porque las emanaciones odoriferas 6 el ruido desapacibles, pueden llegar i
ser facilmente perjudiciales 4 la salud. Por lo demas, hemos seguido en esta
materia el ejemplo de numerosas legislaciones.

En cuanto al laudable y necesario objeto de defender al pais contra
enfermedades transmisibles y exdticas, no se limita el provecto 4 estatuir
sobre policia sanitaria maritim 1, sino que extiende sus disposiciones 4 la de
la fronteras terrestres.

Sin descuidar en esta grave materia la eficacia de la accion d=l Estado,
no ha podide menos el proyecto que inspirarse en la discreta liberalidad
que surge del avance de las nociones cientificas relativas al conocimiento y
profilaxia de las enfermedades infecciosas, y de la sustancial conveniencia
de armonizar hasta donde sea posible, las precauciones que hayan de
adoptarse 4 este respecto con la libre comunicacion de los hombres y el
transito expzdito de las mercaderias entre los distintos paises.

Hace va mas de medio siglo que la sabia inspiracion del autor del pro-
vecto de nuestro Codigo Civil senalaba en sus «Elementos de Derecho de
Gentess la general inconducencia de las cuarentenas, y el entonces remote,
pero necesario triunfo de la ciencia y de la libertad, en la defensa de los
paises contra las enfermedades infecciosas.

A tan adelantados principios han venido ajustindose sin discrepancia
en los tltimos tiempos los acuerdos de las conferencias y convenciones sa-
nitarias internacionales.

La adhesién formal de nuestro pais 4 las convenciones sobre esta ma-
teria, celebradas en Washington, México y Costa Rica, respectivamente, en
1903, 1907 ¥ 1909, hacen no sélo doctrinal, sino ineludible nuestra sumi-
sion 4 los referidos principios.

Apoyandose en las disposicionss sustantivas qu= establece el proyecto
sobre la misma materia, dic:aria el Presidente de la Repablica las disposi-
ciones reglamentarias.

En cuanto 4 la policia sanitaria de los animales, nos hemos inspirado
en principios anélogos, con la circunstancia adicional, 4 este respecto ven-
tajosa, de que, al revés de los hombres, pueden las animales ser sacri-
ficados cnando ello sea indispensable dla satisfaccion de los fines sani-
tarios.

Parécenos que el proyecto contiene d este proposito disposiciones sufi-
cientes para combatir las enfermedad>s endémicis, v para precaver las
exoticas.

Ha cuidado, empero, el proyectode no ir en el terreno de tales pre-
cauciones mds alld que en el de la higiene humana: cualquiera que sea la
importancia atribuida 4 los respectivos intereses pecuniarios, no es razon
que ellos prevalezcan sobre el interés fundamental de la salud del hombre,
especialmente en los importantisimos cenceptos de la libertad de locomo-
cién y de la libertad mercantil.
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Habria de ser materia de leyes subalternas 6 reglamentos lo relativo a
desarrollar v hacer pricticas las disposiciones del proyvecto sobre esta
materia.

En cuanto 4 la policia mortuoria establece el provecto las reglas mis
fundamentales.

Los cementerios no perjudican 4 la salubridad de las poblaciones cnan-
do son convenientemente ubicados, v las sepulturas v sepultaciones cum-
plen con los preceptos de la higicne,

Encomendamos la direccion de la estadistica médica a la accion com -
petente del Instituto de Higiene.

Como es la inspeccion el eje de la organizacion sanitaria, debe ser la
estadistica el registro de sus resultados, y, sinos fuera licito decirlo asi, el
termometro de su accion en las distintas localidades v en el pais entero.

Hemos estimado indispensable un titulo de disposiciones generales.

No seria eficaz la organizacion sanitaria, ni valdria la pena establecer-
la, si no hubiera de tener en mano los medios de llevar 4 la prictica sus
resoluciones, sin demora alguna y sin tramites engorrosos.

Poreso autoriza el proyecto 4la antoridad sanitaria para recabar el
auxilio de la fuerza pablica con el objeto de hacer cfectivas las resolucio-
nes que adopte, dentro de la ley v de los reglamentos, sin que dicho auxi-
lio pueda serles denegado v sin perjuicio de los reclamos nlteriores ante la
justicia ordinaria en cuanto procedieren.

Como no seria conforme & los principios ni 4 la conveniencia, ni acaso
moralmente posible pretender incluir en un cuerpo de disposiciones legales
toda la organizacion sanitaria, sino la parte fundamental, reserva el pro-
yecto para la reglamentacion del Presidente de la Repablica 6 de las mu-
nicipalidades todas las materias de ejecucion v de detalle, constituyendo
solo en objetos de ordenanzas, que hayan de exigir la aprobacion del Con-
sejo de Estado, aquellas que, por su naturaleza, sean consideradas de ma-
vor gravedad, 6 susceptibles de comprometer mas seriamente los intereses
particulares.

Seria también ineficaz y caeria por tierra la organizacion higiénica, si
no estuviera autorizada la aplicacion administrativa de las multas que im-
ponga la autoridad sanitaria, sin perjuicio, asimismo, delos reclamos ulte-
riores ante la justicia ordinaria. La imposibilidad de hacer efectivas inme-
diatamente las multas, es una de las causas principales de que obstan en la
actualidad 4 la eficacia de la accion sanitaria de las municipalidades.

Consagra el proyecto el altimo de sus titnlos 4 la fijacién de los suel-
dos v viaticos del personal.

Honorable Camara:

Como correspondia a la importancia de la materia, los autores de los
proyvectos v vuestra comisién han dedicado sinceros y repetidos esfuerzos




536 V CONFERENCIA SANITARIA

a allegar v organizar los elementos de nuestra futura organizacion sa-
nitaria.

Estamos lejos de la vana idea de habernos siquiera acercado a la per-
feccion; pero tenemos la conciencia d= haber contribuido 4 una obra trans-
cendental que su objeto dignifica v que el trabajo abona.

En mérito de e:tos antecedentes, tenemos la honra de someter a vues-
tra aprobacién el signiente

PROYECTQ DE LEY:

«ARTiCULO UNICO.—Apruébase ¢l adjunto proyecto de Codigo Sanita-
rio de la Repiblica.

Sala de Comisiones, 4 2z de Diciembre de 1910.—L. Enrigue Campillo.
—M. Concha.—I. Marcial Rivera.—Ricardo Cox Mendez—Miguel Varas
Velasquez.—Roberto Arellano.— Belfor Fernondez.—Paulino Alfonso.—Ra-
mdn Corbaldan Melgarejo.

Codigo Sanitario

LIBRO PRIMERO

De la organizacion y dirececion de los servicios sanitarios
TITULO I
DE LA .-\I!,\I[!\'Iri‘l'lvi.-\t_'ll'lx SANITARIA CENTRAL

Articuro privERO.—Habrd un Consejo Superior de Higiene y una Di-
reccion General de Salubridad, encargados de velar por la salud pablica,
bajo la autoridad del Gobierno.

§ 1. Del Consejo Superior de Higiene

Art. 2.° Compondran el Consejo Superior de Higiene:

El Director General de Salubridad,

El Director del Instituto de Higien-,

El Jefe de la Seccion de Higiene v de Beneficencia del Ministerio del
Interior,

El Jefe del Servicio Sanitario del Ejército,

Tres miembros elegidos por el mismo Consejo Superior,

Tres elegidos por la Facultad de Medicina y Farmacia de la Universi-
dad de Chile,

Tres médicos, un farmacéutico, un abogado, un ingeniero y un arqui-
tecto, elegidos por el Presidente de la Republica.
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Seran, asimismo, miembros del Consejo, pero sin voto en la formacion
de ternas, ni en el nombramiento de empleados, los Jefes de Seccion del
Instituto de Higiene, el Jefe de la Oficina Central de Vacuna, el Jefe de la
Oficina Central de la Inspeccion Sanitaria. v el médico de la Inspeccion de
Boticas.

Los miembros electivos durarin cuatro anos en sus funciones y podrin
ser reelectos indefinidamente.

ARrT. 3.9 Los consejeros electivos que dejaren de asistir, sin motivo jus-
tificado, 4 cinco sesiones consecutivas que el Consejo haya celebrado 6 de-
bido celebrar, serian considerados dimisionarios, previo acuerdo del Consejo,
v procederd nombrarles reemplazantes.

ART. 4.2 El Consejo designard su presidente de entre los consejeros
electivos, y nombrard un secretario, un pro-secretario, un oficial y un
portero.

El secretario v el pro-secretario durarian tres anos en sus funciones, v
podrin ser reelectos indefinidamente.

El Consejo dictara un reglamento de Sala y de Secretarfa.

ARrT. 5.2 Corresponde al Consejo Superior:

1.9 Supervigilar el cumplimiento de las leyes, ordenanzas 6 reglamen-
tos sanitarios, y los servicios i que sc refiere este Codigo;

2.2 Proponer 4 las autoridades respectivas las reglas 6 medidas genera-
les 6 especiales que convenga dictar en materias de salubridad;

3.2 Proponer reglas sobre las condiciones de legitimidad, pureza, inno-
cuidad v envase de las alimentos y demas articulos de consumo, y sobre los
servicios de agua potable y alcantarillado de las poblaciones;

4.9 Calificar el estado sanitario de las ciudades 6 puertos nacionales 6
extranjeros, en orden a las medidas de profilaxia que establezca el regla-
mento, y recabar del Gobierno las resoluciones correspondisntes;

5.2 Proponer reglas sobre el ejercicio de las profesiones médicas, v de-
mas obietos de policia sanitaria; '

6.2 Proponer al Ministerio del Interior los gastos del servicio sanitirio:

7.2 Servir de cuerpo consultivo 4 las autoridades respectivas, en todos
los casos en que hayan de dictar reglas 6 medidas sobre higizne piblica; v

8.0 Solicitar de las antoridades, oficinas piblicas 6 individuos particu-
lares las informaciones que le parezcan itiles para el mejor ejercicio de sus

atribuciones.
§ 2. Dela Diyeccion General de Salubridad

ArT. 6.2 La Direccion General de Salubridad tendra los siguientes em-
pleados:

Un jefe, que sera el Director General de Salubridad, un secretario, un
ingeniero, un oficial, un archivero, un dibujante y un portero.
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ART. 7.° Para poder ser Director General de Salubridad es necesario
tener el titulo de médico-cirujano, haber ejercido la profesién por mis de
diez afios, y haberse dedicado 4 estudios de higiene piiblica.

Las funciones del Director General son incompatibles con el €jercicio
profesional de la medicina.

ART. 8.2 Para poder ser secretario 6 ingeniero de la Direccién General
es necesario tener el titulo de médico-cirujano 6 de ingeniero, respectiva-
mente, v haber ejercido la profesion por mas de cinco afios.

ARrT. g.° El Director General, el secretario v el ingeniero serdn nom-
brados por el Presidente de la Repiiblica, 4 propuesta en terna del Conse-
jo Superior.

Los demés empleados seran nombrados por el Presidente de la Repu-
blica, 4 propuesta unipersonal del Director General.

ART. 10. Corresponde al Director General:

1.0 Requerir de las autoridades 6 personas encargadas de los servicios
sanitarios el cumplimiento de las leyes, ordenanzas y reglamentos respec-
tivos;

2.9 Velar porque las oficinas sanitarias municipales cumplan con los
objetos de su institucin, haciendo las representaciones necesarias a las
municipalidades;

3.2 Velar por la observancia de lasleyes, ordenanzas 6 reglamentos
sobre el e‘ercicio de la medicina, farmacia v demds ramas del arte de
curar,

4.2 Velar por la observancia de las disposiciones reglamentarias rela-
tivas 4 la explotacién y venta de las aguas minerales del pais;

5.9 Velar por ¢l cuamplimiento de las disposiciones reglamentarias rela-
tivas 4 los servicios de agua potable, alcantarillas 6 desagiies;

6.2 Ejercer la vigilancia técnica de los laboratorios piiblicos 6 particu-
lares dedicados 4 la preparacién de vacunas, sueros f otros agentes biols-
gicos de andloga naturaleza, v de la fabricacion de productos quimicos 6
farmacéuticos;

7.9 Dirigir los servicios de vacunacién con arreglo a las disposiciones
del caso;

8.0 Dirigir el servicio de desinfeccién piiblica;

9.2 Dirigir las estaciones sanitarias y el servicio médico de puertos;

10. Dirigir los servicios de profilaxia de las enfermedades infecciosas,
conforme al articulo 56 de este Cédigo;

1. Ejercer la direccién técnica de los lazaretos 1 otros locales que
tengan por objeto la profilaxia v tratamiento de las enfermedades infeccio-
sas epldémicas;

2. Ordenar que sean practicadas periddica ¢ accidentalmente visitas
sanitarias 4 los establecimientos industriales 6 lugares destinados al uso
publico;

13. Enviar al Consejo Superior los datos relativos al estado sanitario
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de las ciudade: 6 puertos nacionales 6 extranjeros, para los efectos de la
profilaxia internacional,

14. Informar sobre las materias que shmeta a su consideracion el Con-
s¢jo Superior;

15. Proponer al Consejo Superior las reglas 6 medidas que juzgue
oportunas;

16. Presentar al Presidente de la Republica, por conducto del Consejo
Superior, en el mes de Enero de cada ano, una memoria de los trabajos
ejecutados en el ano precedente, v de las necesidades por satisfacer; y

17. Solicitar de las antoridades, de las oficinas pablicas & individuos
particulares las informaciones que le par
cio de sus atribuciones;

ArtT. 11. Un reglamento, dictado por el Presidente de la Repablica,
con audiencia del Consejo Superior, determinarda las ‘obligaciones de los
empleados de la Direccion General.

an utiles para el mejor ejerci-

TITULO I1

DE LAS OFICINAS CENTRALES DEPENDIENTES DE LA DIRECCION GENERAL

DE SALUBRIDAD

§ 1. Del Tustitido de Higiene

Art. 12. Habra un Instituto de Higiene que constara de cinco seccio-
nes: de Higiene v Demografia, de Quimica y Toxicologia, de Bacteriologia
v Microscopia, de Vacuna y Seroterapia, y de Desinfeccion;

La seccion de Higiene y Demografin tendrd los siguientes empleados:
un jefe, que serd el director del Instituto, un secretario-tesorero, un admi-
nistrador, un ayudante primero higienista, y dos segundos, un oficial ar-
chivero, un jardinero primero, un jardinero segundo, un portero y un
mozo;

La seccion de Quimica v Toxicologia: un jefe, un ayndante primero
toxicologo, dos segundos, tres ayudantes quimicos, y un portero;

La seccion de Bacteriologia v Microscopia: un jefe, un ayudante pri-
mero bacteriologo, tres ayndantes segundos, v un portero;

La seccion de Vacuna y Seroterapia: un jefe, un ayudante primero
bacteridlogo, tres segundos, nn ayvudante entomélogo, un veterina
dos caballerizos. un cuidador, tres mozos, v un portero;

La seccion de Desinfeccion: un jefe, un administrador, un mecinico,
dos jefes de desinfectadores, doce desinfectadores, un fogonero, dos coche-
ros primeros, cuatro cocheros segundos.

Art. 13. Para poder ser director del Instituto de Higiene son necesa-
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rias las mismas cualidades que para poder ser Director General de Salu-
bridad.

Para poder ser jefe de cada una de las secciones de bacteriologia, sero-
terapia 6 desinfeccion, es necesario tener el titulo de médico-cirujano, v
haber ejereido la profesion durante cinco anos 4 lo menos,

Art. 14. El director del Instituto, los jefes y los ayndantes de las sec-
ciones, el secretario-tesorero, el veterinario, v los administradores del Ins-
tituto v del Desinfectorio, respectivamente, seran nombrados por el Presi-
dente de la Repiblica, a propuesta en terna del Consejo Superior.

Los demids empleados serdan nombrados por el Presidente de la Repu-
blica, 4 propuesta unipersonal del Director, General.

Art. 15. El Director y cada uno de los jefes de secciones, y el ayu-
dante primero de la seccion seroterapia, hardn un curso para la ensenanza
practica de su respectivo ramo.

El jefe de la seccion de seroterapia deberd ensenar 4 los ayudantes la
manera de preparar las vacunas, sueros v demas agentes terapéuticos que
sean elaborados bajo su drdenes.

Art. 16. Corresponde al Instituto de Higiene:

1.0 Hacer las investigaciones 6 estudios cientificos sobre higiene piblica
6 privada, y evacuar los informes sobre las mismas materias que le sean
encomendadas por el Consejo Superior 6 por la Direccion General.

2.2 Practicar los andlisis quimicos, microscopicos & bacteriolégicos
que le sean encargados por cunalquiera de dichas instituciones, por otras
autoridades 6 por particulares;

3.2 Practicar los anilisis clinicos necesarios para facilitar la accion del
médico en la practica profesional;

4.2 Coordinar los datos que le envien las autoridades para la formacion
de la estadistica médica v demografica;

5.2 Practicar por encargo de las autoridades 6 de los particulares la
desinfeccion de los edificios, muebles, ropas, enseres v demas especies que
puedan servir de vehiculos 4 los gérmenes infecciosos; v

6.2 Preparar las vacunas, sueros, y demds agentes terapéuticos de and-
loga naturaleza.

ART. 17. Los anilisis 4 que se refiere el niimero 2.9 del articulo ante-
rior, seran remunerados cuando sean hechos 4 solicitud de particalares, v
en su exclusivo beneficio.

Los andlisis 4 que se refiere el niamero 3.2 del mismo articulo serdn
gratuitos cuando se relacionen con el interes publico, v remunerados en los
demas casos, conforme al arancel.

Las remuneraciones seran destinadas a gastos del Instituto.

ART. 18. Un reglamento dictado porel Presidente de la Repuablica,
previo informe del Consejo Superior, determinard en lo demds las atribu-
ciones del Instituto, v los deberes de los empleados.
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§ 2. Delu oficina central de vacuna

ARrT. 1g. El servicio de vacunacion antivariolica estard 4 cargo de una
oficina central, la que tendra los siguientes empleados:

Un médico jefe, un secretario, tres médicos inspectores de vacuna, un
archivero, dos oficiales y un portero, v el nimero de vacunadores de pri.
mera v segunda clase, que fije la ley de presupuestos.

ART. zo. Eljefede la oficina, el secretario y los inspectores seran nom-
brados por el President= de la Repablica, 4 propuesta en terna del  Conse-
jo Superior.

Los demas empleados seran nombrados por el Presidente de la Repa-
blica, & propuesta unipersonal del Director General.

ART. 21. La vacunacion es gratuita vy sera practicada a domictiio 6 en
los locales que designe la Direccion General de Salubridad .

Art. 22. Un reglamento dictado por el Presidente de la Repiablica,
con audiencia del Consejo Superior, determinara las atribuciones de la
oficina, la organizacion de los servicios en toda la Repiblica, y las obliga-
ciones de los empleados.

§ 3. Dela inspeccion de boticas

ArT. 23. La vigilancia de las boticas y droguerias estara a car,
Inspeccion, la cual procedera conforme al Reglamento de las n
las instrucciones de la Direccion General de Salubridad.

Compondran la Inspeccion un médico-cirujano v un farmacéutico que
hayan ejercido sus respectivas profesiones por tres anos i lo menos.

Los miembros de la Inspeccion seran nombrados por el Presidente  de
la Republica, d propuesta en terna del Consejo Superior.

El farmacéutico no podra ejercer libremente su profesion, ni ser pro-
pietario 6 socio de botica 6 drogueri

go de una

§ 4. Dela Oficina Central de Inspeccion Sanitaria

Art. 24. El servicio de inspeccion sanitaria estaré 4 cargo de una
Oficina central, la que tendri los siguientes empleados:

Un jefe, dos inspectores sanitarios, dos veterinarios, un dibujante y
un oficial archivero.

ARrt. 25. Corresponde especialmente 4 la oficina coordinar los datos é
informaciones que le envien los funcionarios encargados de inspeccionar los

servicios sanitarios.
ART. 26. Para poder ser jefe 6 inspector es necesario tener ¢l titulo de
I'm"djLf[l-tfil'lljil11'h ilill‘!“l' 1‘-1L‘1Ci lo :;1 }'”-”fk.-:-iéll (lll["c'l.ﬂt" tres ,!I-]rn,\‘ a l!l menos,
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v haber asistido ¢ asistir con regularidad 4 los cursos de higiene, quimica,
bacteriologia v desinfeccion d=1 Instituto de Higi=ne.

ART. 27. El jefe, los inspectores v veterinarios seran nombrados por el
Presidente de la Repuablica, 4 propuesta en terna del Consejo Superior.

Los demas empleados seran nombrados por el Presidente de la Repu-
blica, 4 propuesta nnipersonal del Director General.

Art. 28. Un reglamento dictado por el Presidente de la Repiblica,
con andiencia del Consejo Superior, ‘determinara en lo demas las atribucio-
nes de la oficina, v los deberes de los empleados.

TITULO III
DE LOS SERVICIOS SANITARIGS REGIONALES
§ 1. De los inspectores santtarios de zonas

ART. 2. Para los efectos de la vigilancia de los servicios sanitarios,
sera dividido el territorio de la Republica en nueve zonas:

Sera constituida la primera por las provincias de Tacna, Tarapaca vy
Antofagasta; la segunda. por las de Atacama y Coquimbo; la tercera, por
las de Aconcagua y Valparaiso; la cnarta, por las de Santiago v O'Higgins;
la quinta, por las de Colchagua, Curicé v Talea;la sesta, por las de Lina-
res, Maule v Nuble; la séptima. por las de Concepeion, Arauco y Bio-Bio;
la octava, por las de Malleco, Cautin y Valdivia; v la novena, por las de
Llanquihue v Chiloé, v el territorio de Magallanes.

ArT. 30. Habra en cada zona un inspector sanitario, con domicilio en
la cabecera de provincia que indique el Presidente de la Republica, previo
informe dela Direccion General, excepto en la cuarta zona, cuyo servicio
estara directamente a cargo de la Oficina Central de Inspeccion Sanitaria.

Art. 31. Toca alos inspectores vigilar los servicios sanitarios de sus
respectivas zonas; y proceder conforme al reglamento y 4 las instrucciones
de la Direccion General.

El nombramiento de los inspectores serd hecho por el Presidente de la
Repnblica, & propuesta en terna del Consejo Superior.

Para ser inspector son necesarias las cualidades senaladas en el art. 26.

§ 2. De las oficinas de destnfeccion

ART. 32. Habra en cadi cabecera de departamento una oficina encar-
gada de los servicios de desinfeccion local, dependiente de la Direccion
General de Salubridad.

El jefe de la oficina serd nombrado por el Presidente de la Republica, 4
propuesta en terna del Consejo Superior.
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Los demas empleados seran nombrados por el Presidente de la Repa-
blica, 4 propuesta unipersonal del Director General.

Para poder ser jefe de la oficina es necesario tener el titulo de I'nl_'dl( 0-
cirnjano, haber ejercido la profesion tres anos, alo menos, y haber as
do 6 asistir con regularidad al curso de desinfeccion del Illhiltl]l‘n de Hi-
giene.

ART. 33. amento dictado por el Presidente de la Republica,
con audiencia del Consejo Superior. determinard la organizacion v atribu-
ciones de la oficina, v las obligaciones de los empleados.

§ 3. De las estaciones sanitarias v médicos de puertos

Art. 34. El servicio de sanidad maritima 6 de fronteras, estard 4 car-
go d= las estaciones sanitarias 6 de los médicos de puertos, v bajo la de-
pendencia inmediata de la Direccion General de Salnbridad.

Art. 35. El Consejo Superior indicard al Supremo Gobierno los puer-
tos en que convenga establecer estaciones sanitarias 6 meédicos de puertos,
v propondra las organizaciones v reglamentos respectivos.

Los jefes de las estaciones sanitarias  y los médicos de puertos serin
nombrados por el Presidente de la Repablica, & propuesta en terna del
Consejo Superior.

“ara poder ser jefe de estacion sanitaria 6 médico de puerto es nece-
sario tener el titulo de médico-cirujano, v haber c¢jercido la profesion tres
anos 4 lo menos.

Los demis empleados de las estaciones sanitarias serian nombrados por
el Presidente de la Repablica, a propuesta unipersonal del Director Ge-
neral.

§ 4. Delos Consejos Departamentales de Higiene

ArT. 36. Habra un Consejo Departamental de Higiene en cada cabe-
cera de departamento, y serd compuesto:

Del Intendente 6 Gobernador, que lo presidira;

Del primer alcalde de la Municipalidad, a quien corresponderi la vice-
presidencia;

Del inspector sanitario, del jefe de estacion sanitaria 6 del médico de
puerto, en donde los hubiere. v del director del servicio sanitario de la
Armada, en Valparaiso;

De una persona elegida por la Junta de Beneficencia del departamento;

De dos personas elegidas por el Consejo Superior; y

De otras dos, elegidas por el mismo Consejo Departamental.

Serdn asimismo miembros del Consejo, pero sin voto, el Jefe de la
Oficina de Higiene, el director de obras municipales, y el jefe de la Oficina
de Desinfeccion, que hard de secretario.
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Los miembros electivos durardn tres afos en sus funciones, v podrin
ser reelectos indefinidamente.

En Santiago el Consejo Superior de Higiene hara las veces de Consejo
Departamental.

ART. 37. Son atribuciones del Consejo:

1.2 Velar por el cumplimiento de las leyes, ordenanzas 6 reglamentos
sanitarios;

2 Indicar 4 las autoridades respectivas las medidas sanitarias que
juzgue convenicntes;

t Informar sobre las materias de higiene piblica que sometan 4 su
consideracion las autoridades;

4.2 Proponer 4 la Municipalidad los reglamentos 4 que se refieren, res-
pectivamente, los articulos 40 v 48;

5.2 Solicitar de las autoridades, oficinas piblicas, 6 individuos particu-
lares las informaciones que le parezcan ftiles para el mejor ejercicio de
sus atribuciones;

6.4 Dar cuenta 4 la Direccién General, diariamente en tiempo de epi-
demia, v mensualmente en épocas normales, del estado sanitario del de-
partamento; v

74 Pasar a la Direccion General en el mes de Enero de cada ano una
memoria sobre los trabajos del afio precedente.

ART. 38. Las atribuciones del Consejo Departamental son sin perjuicio
de las que corresponden al Consejo Superior y 4 la Direccion General.

TITULO IV
DE LA ADMINISTRACION SANITARIA MUNICIPAL

ART. 39. Habrd un servicio de higiene a cargo de cada Municipalidad
en la forma prescripta por este Cadigo 6 por leyes especiales.

ART. 40 Toda municipalidad dictara a propuesta del Consejo Depar-
tamental, y previo informe del Consejo Superior, un reglamento sanitario
que determine las medidas d= proteccion 4 la salud ptblica, correspondien-
tes 4 la autoridad municipal.

ART. 41. Toda municipalidad de cabecera de departamento debera esta-
blecer una oficina de higiene encargada del cumplimiento de las medidas
sanicarias que dicte la autoridad municipal.

ART. 42. Sien el término de un afio d-sde la fecha en que empiece 4
regir este Codigo, hubiere omitido alguna municipalidad cumplir cualquie-
ri de las obligaciones de los articulos anteriores, el Presidente de la Repi-
blica dictara el reglamento, con audiencia del Consejo Superior, 1 ordena-
rd el establecimiento dela oficina por la Direccion General, y 4 expensas de
la misma municipalidad.
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ARrT. 43. Las municipalidades que no sean de cabeceras de departa-
mentos podran también instalar la oficina 4 que se refiere el articulo 41.

ART. 44. Para el sostenimiento de los servicios de higiene, fijaran las
municipalidades actualmente en sus presupuestos, sumas no inferiores al
diez por ciento de sus entradas.

El Estado contribuird con una suma correspondiente 4 la mitad de la
ciota municipal.

Art. 45 Toda municipalidad que haya instalado la oficina de higie-
ne, podra recargar en un cuarto por mil el impuesto sobre los haberes; v el
producto de este recargo debera también ser dedicado exclusivamente al

servicio sanitario.

ART. 46. Sialguna municipalidad omitiere invertir en el servicio sani-
tario la suma correspondiente @ este servicio 6 una parte de ella, el Presi-
a Repiblica ordenara que dicha suma 6 parte sea percibida por
a Fiscal respectiva dedicada 4 su objeto por la Direccion Ge-

dente de
la Tesoreri
neral.

ART. 47. Para poder ser jefe de la oficina es necesario tener el titulo
de médico-cirujano, v haber ejercidn la profesion tres anos a lo menos.

El jefe de la oficina sera nombrado por la Municipalidad, 4@ propuesta
en terna del Consejo Superior.

i El nombramiento de los demis empleados sera hecho por el alcalde, a
propuesta en terna del Consejo Departamental.

El jefe de la oficina y los demas empleados no podran ser removidos
por la Municipalidad 6 por el Alealde, segiin el caso, sino con informe del
Consejo Superior 6 del Consejo Departamental, respectivamente.

Art. 48 Un reglamento dictado por la Municipalidad, con audiencia
del Consejo Departamental, determinara la organizacion de la oficina, los
servicios que hayan de estar 4 su cargo, v las obligaciones de los empleados.

ART. 4g9. No podran las municipalidades iniciar la ejecucion de obras
piblicas que se relacionen con la higiene, como mataderos, mercados, hos-
pitales, 1 otras andlogas, sin oir al Consejo Departamental, para lo cual le
remitirian los planos, presupuestos, especificaciones y demas datos nece-

SAT10S.
LIBRO SEGUNDO
Policia Sanitaria
TITULO! T
PROFILANIA DE LAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS
ART. 50. Todo médico que asista a un enfermo de colera morbus, peste

bubdnica, fiebre amarilla, tifus exantematico, fiebre tifoidea, viruela, escar-

HIGIENE 35
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latina, difteria, lepra ¢ tracoma, comunicara el hecho al jefe dela Oficina
de Desinfeccion, dentro de las primeras veinticuatro horas de establecido el
diagnéstico cierto 6 probable de la enfermedad.

En caso de epidemia declarada, si el enfermo careciere de asistencia
médica, corresponderi la obligacion al dueno de casa 6 4 quien haga sus
s, 6 al jefe del establecimiento piblico & privado en que se hallare el
enfermo.

La infraccion 4 este articulo serd penada con multa de cincuenta a dos-
cientos pesos; v la reincidencia con el doble.

ArT. 51. El Presidente de la Republica, previo informe del Consejo
Superior de Higiene, podra hacer extensiva 4 otras enfermedades infecciosas
la declaracién 4 que se refiere el articulo anterior.

ART. 52. IEn los casos de las enfermedades senaladas en los dos articulos
precedentes seran obligatorios el aislamiento de los enfermos, la desinfec-
cion de los locales, v la de los objetos que la autoridad sanitaria considere
contaminados.

Serd aislado el enfermo en su domicilio, siempre gue puedan ser cum-
plidas en ¢éste las condiciones del reglamento.

Si no pudiere serlo, la autoridad sanitaria respectiva ordenard la trans-
lacion del enfermo 4 un hespital 0 otro  establecimiento destinado al
objeto.

Deberan, asimismo, ser aislados respectivamente, en sus domicilios 6
ablecimientos especiales, las personas que hayan estado en comuni-
cacion con uno o mas enfermos, 6 procedan de regiones infestadas, v ofrez-
can peligro de contagio, 4 juicio de la autoridad sanitaria.

La infraccion 4 cualquiera de estas disposiciones serd castigada con-
forme al art. 318 del Codigo Penal.

ART. 53. Los comerciantes que vendan muebles, ropas, libros 1 otros
objetos usados, deberan hacerlos desinfectar antes de proceder 4 su venta.

Esta desinfeccion serda hecha por el personal sanitario correspondiente.

La infraccion a este articulo serd penada con una multa de cincuenta a
doscientos pesos, v la reincidencia con el doble.

ART. 54. Las desinfecciones serdn gratuitas cuando se trate de enferme-
dades que obliguen i la declaracion.

Enlos demis casos serdn pagadas conforme el arancel que determine
el reglamento.

ART. 55. Recibiran la vacunacion anti-varidlica todos los habitantes
de la Republica en el primer aiio de la vida, v la revacunacion en el décimo
v en el vigésimo, respectivamente.

Recibiran, asimismo, el virus anti-varidlico, dentro de seis meses a
contar desde que empiece a regir este Codigo, los que en esa fecha hubieren
cumplido un ano sin haber sido vacunados, (i once 6 wveintiun anos, res-
pectivamente, sin haber sido revacunados.

Los que quieran eximirse de algunas de las disposiciones de los incisos

Ve
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anteriores, deberan declararlo por escrito d la oficina de vacuna correspon-
diente, dentro delos primeros tres meses del respectivo plazo.

Tratindose de incapaces, las incumbencias a que se refiere este articu-
o, seran de cargo a sus representantes legales v, no habiéndolos, 4 las per-
EIEE enes haya sido deferido, 6 que ejerzan de hecho, el cuidado
personal de los mismos.

Las comtravenciones a los dos primeros incisos de este articulo serdn
penadas con multa de diexz i cincuenta pesos, sin perjunicio de la vacunacién
O revacunacion.

Art. 56. Cuando una parte del te

fitorio se viere amagada 6 invadida
por alguna epidemia, v los recursos locales fueren insuficientes para dete-
nerla o combatirla, podra el Presidente de la Repiiblica. con audiencia del
Consejo Superior, adoptar las medidas necesarias a estos objetos, v nom-
brar un delegado que se haga cargo de los servicios sanitarios respectivos.

Durari el delegado en sus funciones por el tiempo que haya determi-
nado o determine el Presidente de la Repablica.

Los gastos que demanden la organiz:
seran de cuenta del Estado.

ArT. 57. El reglamento sanitario municipal determinard las medidas
de inspeccion, aislamiento y vigilancia médica, relativas i la prostitucion.

ArT. 58. El Presidente de la Repuablica, con audiencia del Consejo Su-
perior, dictara los reglamentos necesarios para hacer efectivas las demas
disposiciones de este titulo.

ciom y desempeno de este servicio

TITULO II

EJERCICIO DE LAS PROFESIONES M EDICAS O VETERINARIAS ¥ DE LA PREPA-
RACION DE SUSTANCIAS MEDICINALES

ART. 50. No podra ser ejercida la profesion de meédico-cirnjanao, far-
macéutico, dentista, matrona & veterinario, sin titnlo legal.

Es prohibido ejercer conjuntamente las profesiones de médico-cirujano,
v de farmacéutico.

Es prohibido, asimismo, a los médicos-cirujanos ser propietarios de bo-
ticas O droguerias, 6 celebrar cualesquiera convenciones con farmacéuticos
¢ duenos de boticas 6 droguerias, para participar en las utilidades.

La infraccion 4 las disposiciones de este articulo serd penada con mul-
ta de ciento cincuenta d trescientos pesos; la reincidencia con el doble.

Art. 60 No es permitido despachar recetas, 6 vender medicamentos
sino en las boticas 6 droguerias.

Exceptaanse los remedios de uso doméstico ¢ inofensivo que determine
el reglamento.

Iis «boticar el establecimiento destinado habitualmente al despacho de
recetas v preparaciones magistrales @ oficinales; y «droguerias el destinado
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habitualmente al expendio de medicamentos simples, productos quimicos,
6 especificos.

La infraccion 4 este articulo sera penada con multa de ciento cincuen-
ta 4 trescientos pesos, v la reincidencia con el doble.

ARrT. 6H1. Es prohibido abrir botica 6 drogueria sin permiso escrito del
intendente 6 gobernador. conforme al reglamento.

AgrT. 62. Toda botica 6 drogueria deberd ser regentada por farmacén-
tico con titulo legal.

No sera licito & una misma persona regentar mas de una botica 6 dro-

gueria.

ART. 63. Podr: Consejo Superior de Higie
Direccion General, autorizar 4 una 6 mas personas para despachar recetar
6 expender medicamentos en las localidades en que no hubiere farmacéuti-
co titulado, bajo las condiciones de idoneidad que determine el reglamento.

La autorizacion servird s6lo para el lugar que hubiere sido designado
al concederla; v caducard un ano después de establecida en la localidad

:, previo informe de la

una botica con regente titulado.

Art. 64. El regente v el propietario de drogueria 6 botica deberan pro-
curar la identidad, pureza y buen estado de los medicamentos, v serdn res-
ponsables de toda infraccion 4 las disposiciones legales 6 reglamentarias.

1 regente v el propietario de botica serdn especialmente responsables
de Ja fidelidad y exactitud en la preparacion de 5

La infraccion a cualquicra de estas disposiciones se
forme al nimero 1o del articulo 494 del Codigo Penal.

Side la infraccion resultare dano @ las personas, serdan aplicadas las pe-
nas del articulo 315 del mismo Codigo.

ArT. 65. Todo regente de botica 6 drogueria es obligado 4 dirigir por
simismo el establecimieuto, v 4 velar personalmente por el despa~ho de los
medicamentos & recetas, conforme al reglamento.

La infraccion a este articulo serda penada con multa de ciento cincuen-
ta a trescientos pesos, v la reincidencia con el doble.

ArT. 66. Podrd ordenar la expedicion de recetas toda persona con ti-
tulo para ejercer una profesion @ oficio relacionado con el arte de curar,
conforme al reglamento.

Solo con orden escrita de médico-cirujano podran ser expendidos los
medicamentos que califique de peligrosos la Farmacopea Nacional.

La infraccion a cualquiera de estas disposiciones serd castigada con-
forme al articulo 314 del Codigo Penal.

ART. 67. Queda prohibida la venta de medicamentos secretos 6 de
patente, sin autorizacion del Consejo Superior de Higiene, conforme al
reglamento.

La infraccion serd castigada con la pérdidi de las especies, sin per-
juicio de las penas senaladas en el articulo 313 del Codigo Penal.

a castigada con-
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Art. 68. Cuando en la localidad no exista mas de una botica, debera
¢sta atender permanentemente al piblico.

Cuando existan varias, fijard el intendente & gobernador un turno
semanal 4 que havan de sujetarse en las noches v en los dias feriados.

ART. 6g. Ordenard el intendente & gobermador la clansura de toda
botica & drogueria en que sea infringida alguna de las disposiciones de los
articulos 61, 62 v 68, v podra conceder un plazo improrrogable de veinte
dias para que sea subsanado el defecto, si hubiere Ingar a ello; sin per-
juicio del derecho del interesado para ocurrir al juez, quien resolvera
breve y sumariamente, oyendo a las partes.

Art. 7o. Una comision compuesta del decano de la facultad de medi-
cina y farmacia de la Universidad de Chile, que la presidird; de los pro-
fesores de farmacia v quimica analitica de la misma Universidad, del di-
rector general de salubridad, de un farmacéutico designado por el Consejo
Superior de Higiene, v de los miembros de la inspe :
visard cada cinco anos la Farmacopea Nacional, y dirigird la edicién ofi-
cial de la mi‘;m;t

ARrT, 71. No podrin ser establecidos institutos 6 laboratorios privados
para pru[mnu vacunas, sueros i otros agentes bioldgicos de aniloga na-
turaleza, ni podrin ser instaladas fabricas de productos quimicos 6 farma-
céuticos sino con permiso del Consejo Superior de Higiene, previa andien-
cia de la Direccion General.

La contravencion i este articulo serd penada con multa de s
pesos, sin perjuicio de la clausura del instituto, laboratorio & fabrica,
mientras no sea obtenida la autorizacion correspondiente.

Art. 72. El Presidente de la Republica, previo informe del Consejo
droguerias, incluyendo entre
15 peligrosas destinadas 4 usos

Ascientos

Superior, dictara un reglamento de botic
sus disposiciones las relativas 4 las sustanc
industriales.

Podra tambicn, previo informe del mismo Consejo, dictar reglas sobre
los requisitos de legitimidad, pureza, innocuidad, envase v expendio de las
sustancias 4 que se refiere el articulo precedente.

TITULO 111
SALUBRIDAD DE LAS POBLACIONES

Art. 73. Las obras de agna potable serdn ejecutadas por el Lstado
previos informes de la Direccion General de Obras Pablicas, y del Consejo
Superior de Higiene.

La adminis ion 6 explotacion del servicio corresponderi al Estado,
conforme 4 las leyes v reglamentos.
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ART. 74. Seran consideradas de utilidad pablica las vertientes v cursos
de aguas necesarias al abastecimiento de las poblaciones, con sus respecti-
vos perimetros de proteccion.

El Presidente d= la Republica, previo informe del Consejo Superior, v
con acuerdo del Consejo de Estado, determinard en cada caso las vertien-
tes, cursos de agua y perimetros de proteccion 4 que se refiere el inciso an-
terior.

Con los mismos requisitos dictard una ordenanza para mantener la
pureza de las aguas destinadas al abastecimiento de las poblaciones.

Art. 75. Los duenos de propiedades particulares quedan obligados &
permitir, sin indemnizacion alguna, las obras necesarias para colocacion
de las canerias de agua potable.

Art. 76. El Estado proporcionara gratuitamente el agua potable para
el servicio municipal, v para el de beneficencia puablica.

ARrT. 77. Las obras de alcantarillado publico serdn ejecutadas por el
Estado, previos informes de la Direccion General de Obras Puablicas v del
Consejo Superior de Higiene.

La administracion v explotacion del servicio corresponderd al Estado,
conforme 4 las leves v reglamentos.

ART. 78. Seran consideradas de utilidad pablica las tierras, acueduc-
tos v aguas necesarias a la construccion de las obras del alcantarillado pi-
blico.

El Presidente de la Repablica previo informe del Consejo Superior, v
con acuerdo del Consejo de Estado, determinard, en cada caso, las tierras,
acueductos v aguas a que se refiere el inciso anterior.

ART. 79. Los duenos de propiedades particulares quedan obligados 4
permitir, sin indemnizacion alguna, las obras necesarias para la construc-
cion del alcantarillado.

ART. 80. Terminada la construccion del aleantarillado prblico, 6 de
alguna seccién del mismo, los propietarios deben hacer @ sus expensas las
respectivas instalaciones domiciliarias v las conexiones de ellas con las ca-
nerias matrices, previa la aprobacién de los planos v especificaciones por
la direccion del servicio, v dentro del plazo que senale el reglamento.

No podran ser usadas las instalaciones sin que la direccién del servicio
haya aprobado las obras v autorizado el desagiie. Silo fueren sin algunos
de estos requisitos, ordenard la Direccion que sean interrumpidas las co-
nexiones, 4 expensas de los infractores.

Los propietarios deberdn, asimismo, cegar dentro de sus respectivos
predios, v a sus expensas, los pozos, acequias 6 acueductos con que hubiere
sido hecho anteriormente el servicio, en el plazo v con los requisitos que
senale el reglamento.

La propiedad en que sea infringida alguna de las disposiciones de los
incisos 1.° ¥ 3. de este articulo, sera clausurada por el intendente 6 go-
bernador; v sin perjuicio de mantenerse por lo pronto la medida. podra el
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interesado ocurrir al juez, quien resolverd breve v sumariamente, oyendo
a las partes.

Contra esta resolucion no cabra recurso alguno.

Art. 81. No podran ser fundadas nuevas poblaciones sin que los pla-
nos sean aprobados por el Presidente de la Republica, previo informe del
Consejo Superior, v con acuerdo del Consejo de Estado.

Para conceder dicha aprobacion serd necesario que sean incluidas en
los planos las obras de agua potable y de alcantarillado.

La contravencion al inciso 1.% de este articulo serd penada con multa
de seiscientos pesc in perjuicio de la paralizacion administrativa de la
obra, mientras no hayan sido aprobados los planos.

Art. 82. El Presidente de la Repablica dictard un reglamento para la
ejecncion de las disposiciones de ese titulo.

ArT. 83. El reglamento sanitario municipal establecera las demas re-
glas concernie a la salubridad de las poblaciones.

TITULO IV
SALUBRIDAD DE LOS EDIFICIOS

Art. 84. En ninguna poblacion podran ser construidos nuevos edifi-
cios, 6 reconstruidos total 6 parcialmente los antignos, sin permiso escrito
del alcalde, quien no lo concedera sino después de cerciorarse de que los
ficaciones cumplen con los requisitos del reglamento sani-

planos v espec
tario.

L. infraccion a este articulo serd penada con multa de ciento a dos-
cientos pesos, sin perjuicio de la paralizacion administrativa de la obra,
hasta que sea obtenido ¢l permiso competente.

ArT. 85. No es licito en ninguna poblacion habitar 6 usar los edificios
reciom construidos 6 reconstruidos total ¢ parcialmente, sin permiso del
alcalde, previo informe de la Direccion de Obras Municipales, que esta-
blezea el cumplimiento de los planos v especificaciones.

La infraccion sera penada con multa de ciento & doscientos pesos sin
perjuicio de la desocupacion administrativa del edificio hasta que se dé
cumplimiento 4 lo prescripto en el inciso precedente.

ArT. 86. Sielalecalde denegare alguna de las solicitudes de que tratan
los articulos anteriores, 6 no la proveyere dentro de un plazo de veinte
dias. contados desde la presentacion de la respectiva solicitud, podrd el
interesado reclamar ante ¢l juez de letras, quien resolverd breve y suma-
riamente, oyendo a las partes.

Art. 87. Podra el alcalde, previo informe de la antoridad sanitaria,
declarar inhabitable 6 insalubre un edificio, conforme al reglamento.
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Art. 88. Calificado un edificio de inhabitable 6 insalubre por el alcal-
de, deberd éste comunicar el hecho por escrito al dueno, remitiéndole co-
pia del informe de la autoridad sanitaria, é indicandole el costo aproxima-
do de la demolicion 6 de las reparaciones, v el plazo para la ejecucion de
la obra, que no podra exceder de noventa dias.

ART. 8g. Si no fueren realizadas dentro del plazo la demolicion 6 las
reparaciones, el alealde comunicara por escrito el hecho al juez de letras,
lentes v el juez citara al dueno 6 4 su mavordo-

acompanandole los antece
mo, v resolverd sin mds tramite.

Esta resolucion sera mapelable si; conforme 4 la estimacion de que
habla el articulo precedente, no excediere de quinientos pesos ¢l valor de la
obra.

Serd vista la apelacion sin aguardar la comparecencia de las partes,
dentro de los treinta dias subsignientes a4 aquel en que sean recibidos los
autos por el secretario.

No procederid en este juicio ¢l recurso de casacion.

ArT. go. El edificio que hubiere sido judicialmente declarado inhabi-
table 6 insalubre, deberd ser clausurado 6 demolido dentro del término gue
indique la sentencia. Si no lo fuere, la alcaldia procedera sin mas tramite
4 la clausura, 0 para la demolicion con cargo al dueno, contra ¢l cnal habra
Ingar al procedimiento ejecutivo por el monto del presupuesto a que se re-
fiere el articulo 88.

ART. gr. El edificio msalubre podra ser rehabilitado por declaracion
del alcalde, previe informe de la Direccion de Obras Municipales, que es-
tablezca el cumplimiento de las indicaciones hechas por la auntoridad sani-
taria.

ArT. 92, Siel propietario it ocupante se opusicre 4 la visita sanitaria,
podra el alcalde ocurrir al juez, quien fijara inapelablemente el dia v hora
de la visita.

ART. 93. No podra ser iniciada la construccion de establecimientos
destinados al uso publico, como teatros, hospitales, escuelas 1 otros andlo-
gos, sin que los planos sean aprobados por el Presidente de la Repiblica,
previo informe del Consejo Superior de Higiene.

No podra ser destinado al uso pablico establecimiento ¢ edificio cons-
truido con otro objeto. sin previo informe del mismo Consejo.

La contravencion a cnalguiera de las disposiciones de este articulo in-
ducird la clausura administrativa del edificio.

ARrT. g4. El reglamento sanitario determinara las condiciones de salu-
bridad que hayan de reunir los edificios, v las reglas 4 que deban some-
terse las Municipalidades para hacerlas efectivas.
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TITULO ¥V
HIGIENE ALIMENTICIA

ARrT. g5. Se prohibe la mtroduccion en el pais de sustancias alimenti-
cias adulteradas 6 nocivas 4 la salud.

] Presidente de la Repablica determinard, pr
jo Superior, las sustancias i que se refiere el inciso anterior,

La infraccion i este articulo sera castigada con la pérdida de las espe-
cies, sin perjuicio de las penas senaladas en el articulo 316 del Codigo

io informe del Conse-

Penal.

ArT. g6. El Reglamento Sanitario Municipal determinard las condi-
ciones de legitimidad, pureza, inocuidad, envase v expendio de los articu-
los de consumo.

Las infracciones serin castigadas con las mismas penas de que habla
el iltimo inciso del articulo precedente.

El reglamento senalard, ademas, las circunstancias en que los expen-
dedores hayan de suministrar las muestras alimenticias, v las penas en que
ineurran los infractores.

A LGN B RavA |
HIGIENE INDUSTRIAL

ART. 7. No podrin ser instalados dentro del recinto urbano de las
poblaciones los establecimientos industriales que fueren insalubres, peligro-
s0s 6 notablemente mcdmodos, conforme al Reglamento.

No podran tales establecimientos ser instalados en lbs suburbios, 6
transladados de un lugar 6 otro, sin_permiso cserito del alealde, previo in-
forme del Jefe de la Oficina de Higiene.

Si el alealde denegare la solicitud, 6 no la provevere dentro de veinte
dias. contados desde la fecha de la presentacion de la misma, podri el inte-
1 resolverd breve v sumariamente, oyvendo & las

resado ocurrir al juez, quic
partes.
ArT. g8
los establecimientos calificados de msalubres 6 peligrosos.
ART. 99. El Reglamento determinard las condiciones & que haya de
sujetarse el trabajo en los establecimientos industriales, v especialmente el

Es prohibido el trabajo de los menores de dieciocho anos en

de las mujeres y ninos.

ART. 100. El alcalde, pervio informe del Jefe de la Oficina de Higiene,
ordenari la clausura de los establecimientos en que fueren infringidas las
disposiciones legales & reglamentarias; sin perjuicio del d “ho de los due-
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fios para ocurrir al juez, quien resolverd breve v sumariamente, ovendo a
las partes.

ART. 101. Elalcalde 6 Jefe de la Oficina de Higiene podra ordenar wvi-
sitas sanitarias 4 cualesquiera establecimientos industriales.

Si el propietario de un establecimiento se opusiere 4 la visita, podra
¢l alcalde 6 ¢l Jefe de la Oficina requerir el auxilio de la fuerza piblica.

TITULO VII

POLICTA SANITARIA MARITIMA Y DE LAS FRONTERAS

ART. 102. Todanave que arribe 4 un puerto de la Repiiblica, serd visi-
tada por la autoridad sanitaria antes de ser admitida 4 libre platica.

El capitin de la nave, 6 el conductor de un tren que venga del extran-
jero. denunciard inmediatamente a la autoridad sanitaria todo caso de en-
fermedad infecciosa que traiga 4 bordv.

La misma obligacién incumbe al capitin respecto de las enfermedades
infeccinsas que ocurran en la nave durante su estadia en el puerto.

La contravencién a este articulo serd penada con multa de trescientos
4 quinientos pesos, v la reincidencia con el doble.

ART. 103. Sila nave 6el tren estuviere infectado, 1 ofreciere fundadas
sospechas de estarlo, regiran las disposiciones respectivas del Reglamento.

ART. 104. La nave cuyas condiciones relativas 3 la higiene sean con-
sideradas peligrosas 4 la salud publica por la autoridad sanitaria, quedara
sujeta a las precauciones especiales que determine el Reglamento.

ART. 105. Seran consideradas infestadas 6 sospechosas las regiones de
cualquiera pais que havan sido declarados tales por el Presidente de la
Reptblica, previo informe del Consejo Superior de Higiene, yla de los pai-
ses extranjeros que la hayan sido por sus respectivos Gobiernos.

ART. 106. Las medidas de profilaxia internacional en los puertos de
la Republica consistiran en la expedicion de patentes 6 pasaportes de sani-
dad, en las visitas é inspecciones sanitarias de las embarcaciones ¢ trenes,
en el aislamiento de los enfermos v en la observacion 6 vigilancia médica de
los pasajeros, en la desinfeccién de las embarcaciones 6 trenes v de las es-
pecies, ven la destruccion de los arimalés infectados.

ART. 107. Las medidas de profilaxia 4 que se refiere el articulo ante-
rior quedardn sujetas al Reglamento de Policia Sanitaria Maritima v de las
Fronteras.

ArT. 108. Los Consules de la Repiblica, en las localidades infestadas de
peste bubénica, colera morbus 6 fiebre amarilla, comunicardn telegrafica-
mente al Gobierno la aparicion v desarrollo de la epidemia.

Tratindose de un puerto, el Consul comunicarda también telegrafica-
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mente al Gobierno el haber zarpado, con posterioridad 4 la aparicion de la
epidemia, alguna nave de dicho puerto con destino 4 Chile.

ART. 10g. Los emolumentos por servicios de sanidad maritima v de las
fronteras, 6 por gastos de alojamiento obligatorio de pasajeros. serin de-
terminados por un arancel que dictard el Presidente de la Repiblica, previo
informe del Consejo Superior.

ARrT. 110. El Presidente de la Repuablica, con audiencia del Consejo
Sanitaria Maritima v de las

Superior, dictara el Reglamento de Polic

Fronteras.
TITULO VIII
POLICIA SANITARIA DE LOS ANIMALES

ArT. 111. Es prohibido internar en el pais ammales atacados por en-
fermedades contagiosas 6 que ofrecieren fundadas sospechas de estarlo.

Los animales internados en contravencion al inciso anterior seran de-
vueltos al lugar de su origen. 6 sometidos al tratamiento sanitario corres-
pondiente.

No siendo posible aplicar tales medidas, el juez, 4 solicitud del Gober-
nador, y previa informacion sumaria, ordenara el sacrificio de los animales
enfermos, 4 costa de1 propietario 6 tenedor, y sin derecho & indemnizacion.
Contra esta providencia no cabra recurso alguno.

ArT. 112, Eldueno 6 guardador de animales at:
des contagiosas o que ofrecieren fundadas sospechas de estarlo, denunciar
inmediatamente el hecho d la antoridad sanitaria que indique el reglimen-
to, manteniéndolos mientras tanto encerrados y aislados.

Todo ello bajolas sanciones que determinan los articulos 28, 2go v 291
del Codigo Penal.

ART. 113. El Presidente de la Repiablica, previo informe del Consejo
Superior. dictarda un reglamento que senale las enfermedades 4 que se refie-
ren los articulos anteriores, v las medidas de profilaxia relativas al aisla-
miento, desinfeccion y sacrificio de los animales enfermos, v 4 la destruc-
cion de los objetos contaminados que sea necesaria para impedir la propa-
cion del contagia.

ados por enfermeda-
a

TITULG [X
POLICIA MORTUORIA

ART. 114. Habrd en cada territorio municipal un cementerio piiblico, 4
lo menos.

ART, 115. No podran ser establecidos nuevos cementerios, ni ensas-
chados los existentes. sin autorizacion del Presidente de la Republica,
previo informe del Conseio Superior.
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ART. 116. Sélo seran permitidas las inhumaciones en los cementerios
publicos, 6 en los privados 6 parroquiales que en la actualidad existan
que autorice ¢l Presidente de la Repiblica, conforme al articulo anterior.

Exceptaanse las inhumaciones de los cadaveres de los obispoes, qu® po-
dran ser hechas en las Catedrales.

ART. 117. Ninguna inhumacion sera permitida antes de las veinticua-
tro horas subsiguientes al fallecimiento, & no ser con autorizacion del Go-
bernador, conforme al Reglamento.

Art. 118. Podran los cadaveres ser conducidos & los templos para los
oficios religiosos, excepto en los casos de fallecimiento por colera morbus,
peste bubénica, tifus exantematico 6 viruela.

AkrT. 119. Para transladar un cadéver de un lugar 4 otro de la Repi-
blica, seri necesario permiso escrito de la autoridad administrativa del
primero de esos lugares, conforme al reglamento.

ART. 120. La cremacion d= los cadaveres solo podra ser hecha en los
crematorios especiales de los cementerios publicos, con permiso escrito de
la autoridad administrativa, v previas las respectivas antopsias que deter-
minen las causas de los fallecimientos.

ART. 121. No podran ser exhumados los cadaveres antes de que esten
reduc dos @ osamentas, y en ningun caso, antes de los diez anos subsiguien-
tes d las inhumaciones respectivas.

No estdn sujetas al inciso anterior, las exhumaciones que autorice el
Presidente de la Repablica, 6 que ordene la autoridad judicial.

Art. 122, El terreno en que existié un cementerio no podra ser dedi-
cado i otro objeto sino transcurrido veinte anos desde la iltima inhuma-
ciém, y previa, en todo caso, la extraccion de las osamentas.

ART. 123. El Presidente de la Repuablica, oido el Consejo Superior, po-
dré ordenar la clausura de cualquier cementerio que, a su juicio, envuelva
un peligro para la salubridad puablica.

ART. 124. El Presidente de la Repuablica, previo informe del Consejo
Superior, dictard un reglamento en que seran incluidos especialmente los
preceptos relativos 4 la forma v requisitos de las sepulturas v sepulta-
ciones.

0

TITULO X
ESTADISTICA MEDICA

ART. 125. Los oficiales del Registro Civil comunicaran el primero de
cada mes al director del Instituto de Higiene los datos concernientes a los
nacimientos, matrimonios v defunciones inscriptos en sus libros durante el
mes anterior.

Los estadisticos de los establecimientos de beneficencia publicos 6 pri-
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vados comunicaran tambien el primero de cada mes al director del Insti-
tuto, el resumen de la estadistica del mes anterior.

El que infringiere este articulo sufrird una multa de cincuenta 4 cien
pesos, que serd doblada en caso de reincidencia.

ArT. 126. El director del Instituto podra solicitar de las oficinas pu-
informaciones que estime utiles para completar la estadis-

blicas las demas
tica médica.

El jefe de oficina que negare esos datos, sufrira una multa de cmcuen-
ta a cien pesos, que serda doblada en caso de reincidencia.

ArT. 127. Un reglamento dictado porel Presidente de la Repiblica,
previo informe del Consejo Superior, determinara, en lo demas, las condi-
clones de este servicio.

TITULO:XT

NERALES

DISPOSICIONES G

ARrT. 128. Toda infraccién penada de la ley sanitaria debe ser persegui-
da de oficio, v confiere accién popular.

ArT. 1209. No podrin ser establecidas en los reglamentos 1 ordenanzas
que autoriza este Codigo, pena alguna que exceda de sesenta dias de pri-
sion 6 de seiscientos pesos de multa.

ArT. 130. Toda infraccion de ley, ordenanza 6 reglamento sanitario
cuya pena no exceda de sesenta dias de prision 6 de seiscientos pesos de
multa, sera considerada como falta.

ArT. 131. El infractor que no se allane 4 pagar la multa, sufrir
dia de prision por cada diez pesos.

ArT. 132. Para hacer cumplir las disposiciones que adoptaren, podrin
las antoridades sanitarias requerir de quien corresponda el auxilio de la
fuerza publica, la cual debera serles proporcionada sin mas tramite.

Para los efectos de este articulo serdan consideradas autoridades sani-
tarias, el Consejo Superior de Higiene, el director general de salubridad v
las municipalidades.

ARrT. 133. Las multas establecidas 6 autorizadas por este Codigo, seran
cobradas administrativamente, v las reclamaciones a4 que diere lugar su
Imposicion, seran tramitadas breve v sumariamente por la justicia ordi-
naria.

"4 un

TITULO XII
SUELDOS Y VIATICOS

ART. 134. Los empleados de la administracion sanitaria central goza-
ran de los sueldos anuales que i continuacion se expresan:
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Conselo Superior de Higiene

Secretario Oficial
Pro-secretario Portero

Direccion General de Salubridad

Director General Archivero
Secretario Oficial
Ingeniero Portero

Dibujante

Onicina Central de Vacuna

Jefe Oficiales, cada uno

Secretario Vacunadores de primera clase, cada uno
Inspectores de vacuna. cada uno Vacunadores de segunda clase. cada uno
Archivero

Tnspeccion de Boticas
Médico Farmacéutico
INSTITUTO DE HIGIENE

Direccion y Seccion de higiene v demografia

Director Oficial archivero

Secretario-tesorero Jardinero primero

Administrador Jardinero segundo y portero, cada uno
Ayudante primero higienista Mozo

Ayudantes segundos, cada uno
Seccion de quimica v toxicologia
Jele Ayudantes quimico, cada uno.
Ayudante primero toxicdlogo Portero
Ayudante segundo, cada uno

Seccion bacleriologia y microscopia

Jete Ayudantes segundos. cuda uno
Ayudante primero bacteritlogo Portero

Seccion de vacuna y seroterapia

Jefe

Ayudante primero bactériologo Caballerizos, cada uno
Ayudantes segundos, cada uno Cuidador

Ayudante entomoélogo Portero

Veterinario Mozo
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Seccion de desinfeccion
Jeie, Desinfectadores, cada uno
Administrador Fogoneros y cocheros primeros, cada
Mecanico uno.
Jefe de desinfectadores, cada uno Cocheros segundos, cada uno

Oficina cenfral de inspeccion santlavia

Jefe Dibujante
Inspectores. cada uno Oficial archivero
Veterinarios

Tuspectores sanilarios de zona
Inspectores, cada uno

ART. 135. El Director General de Salnbridad gozard de un viatico:
de. ... diarios, cuando tenga que ejercer sus funciones fuera de Santiago.

El Director del Instituto de Higiene, los jefes de secciones 6 de oficinas |
los inspectores sanitarios o de vacuna, el ingeniero v los veterinarios goza-
ran de un viaticode .. .. diarios; v 1os miembros de la inspeccion de boti-
cas y los ayndantes del Instituto, de... .; siempre que cnalquiera de log
funcionarios 4 que se refiere este inciso desempene alguna comision fuera
del lugar de su residencia.

Los vacunadores v desinfectadores gozaran de nn viatico de. ... dia-
rios, siempre que en el desempeno desus funciones pasen la noche fuera del
lugar de su residencia.,

TITULC FINAL
DE LA OBSERVANCIA DE ESTE CODIGO
Articuro FiNaL.—El presente Codigo comenzara a regirel....... 50

y en esa fecha quedarin derogadas, en la parte en que le fueren contrarias,
las leyes preexistentes sobre todas las materias de que en ¢l se trata.
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La popularizacion de los sports en Chile

{Por Luis de la Carrera)

Los ejercicios fisicos han encontrado en la juventud chilena un campo
por demas apropiado para expanderse v desarrollarse. Desde pequeno el
nifo ama los deportes al aire libre, forma sus bandas de juegos infantiles y
una vez llegado el Kindergarten a la escuela puiblica, esun entusiasta pro-
pagador de aquel habil adagio: «Mens Sana in Corpore Sana.

Sin entrar 4 examinar los progresos alcanzados por la gimnasia escolar,
nos concretaremos a dejar constancia del enorme incremento alcanzado
desde hace diez anos 4 esta parte, por los varios deportes ingleses, que resi-
dentes de esa nacionalidad, han ido implantando en los diferentes puntos
donde han establecido sus hogares.

A los ingleses v 4 los pocos colegios ingleses establecidos en el pais,
debemos los beneficios de esta provechosa reaccion. El senorito afeminado
de aver, ha ido dejando aun lado sus resabios para transformarse en un
ciudadano vigoroso v adusto cnal pintara @ los mocetones el célebre
Don Alonso de Ercilla, en su poema La Arauncana.

Y en verdad, no podia esperarse otro resultado. Nuestra raza, mezcla
de los mejores elementos de la peninsula ibérica v de los nunca superados
arancanos, tenia que perpetuar antiguas tradiciones, v alentada por un cli-
ma benigno ¢ impelida al esfuerzo por un suelo escabroso debia llegar & ser
por su vigor, entereza v valor una de las mejores del mundo.

Asi vemos al entusiasta nifo chileno, afiliarse desde pequeno en los
clubs de football v tomar parte en las carreras a pié 6 en otros campeona-
tos atléticos. Para ¢l no existe la palabra imposible, v en cuanto i carac-
ter deportivo, solo los ingleses pueden rivalizarle. El sportsman chileno va
tras la victoria, pero siempre en sus juegos es caballeroso v delicado. En
Chile no existe v quiera Dios que nunca los haya, los premios por dinero.
El atleta entra en la competencia por el sélo honor del triunfo. Los clubs
vienen ano tras ano disputando una misma copa. No los ciega el afin loco
.de los premios v de los honores.

Y el nino al llegar a muchacho lleva adquiridos todos esos gustos por
la vida al aire libre y los ejercicios que le retornen salud v bienestar. Asi
no es extrano que una vez terminadas sus humanidades vuele presuroso a
alistarse en algin regimiento para cumplir con el servicio militar obliga-
torio v recibir @ mas de su instruccion civica y militar la mejor parte de la
educacion fisica.

Al football v los campeonatos atléticos siguen deportes més tranquilos
v propios del hombre va formado. El golf, cricket ¢ lawntennis sonlos favo-
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ritos de la juventud. Los deportes ecuestres tienen también muchos adeptos
v ha habido anos en que las reuniones de polo, las cacerias v los concursos
hipicos han resultado tan intercsantes como para no desmerecer en nada de
los mejores de Europa.

Podria creerse que en un pais joven como el nuestro, sélo la clase alta
se dedicaba 4 los deportes, pero éste es un error. Los deportes ingleses v
principalmente el football son hoy dia esencialmente populares v han ve-
nido 4 reemplazar algunos entretenimientos que no cuadraban con el carde-
ter inquieto v temerario del hijo del pueblo.

En cualquier aldea pueden citarse varios teams de football ¥ hasta el
suplementero mas modesto conocerd perfectamente todas las reglas que
manejan ese sport.

Hace cuatro anos v con ocasion de la visita del general Baden Powell
se organizo en Santiago v simultineamente en toda la Repiblica legiones
de Bov-Scouts v tal es el entusiasmo esportivo que domina entre nosotros
que hoy dia no hay institucion mas popular que la de los Boy-Scouts y por
cierto mas numerosa.

Los clubs de deportes y las asociaciones que los gobiernan se hallan des-
parramadas por todo el pais v anualmente llevan 4 cabo interesantisimos
campeonatos que registran records y progresos notables y cuyos detalles
nos ocuparia mas del espacio de que disponemos.

Pero si los deportes han alcanzado tan plausible desarrollo justo es re-
conocer que ha sido un entusiasmo innato e! que ha provocado tan saludable
reaccion. Soio tltimamente el Gobierno se ha interesado en esta obra de
tanta importancia social y ha votado el dinero suficiente para la construe-
cion de un Stadium. Esto no basta. La propaganda debe hacerse mas
efectiva atn, ayudando 4 los pequedos clubs de obreros y haciendo oficial
la practica de los juegos atléticos en las escuelas piblicas.

Las autoridades médicas de los Estados Unidos reconocen la valiosa
cooperacion del campo de juego como palanca poderosa para levantar la sa.
lubridad general de un pueblo. Los americanos han logrado hacer de sus
deportes favoritos el football yel base-ball una institucion nacional que inte-
resa igualmente al joven 6 al anciano y por doquiera que uno dirijala vista
ve campos, juegos, espacios abiertos y stadiums que reunen en las horas de

recreo centenares de personas.
Propagnemos en Chile estas ideas de cultura fisica. Contamos con el
1 la vuelta de unos cuantos anos

campo mas fertil para su implantacion y
podremos estar seguros del cambio portentoso que se habri originado en el
pucblo torndndolo mas vigoroso, limpio & higiénico.

HIGIENE
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FE DE ERRATAS

En la pigina 196, linea 16, donde dice Proveclo de reforma, elc., elaborado y
presentade d la Municipalidad de Tquique por Don Amador Guajardo, debe leerse:

“Ordenanza para el expendio de alimentos ¥ behidas, presentado al Consejo
Departamental de Higiene de Valparaiso, el 21 de Diciembre de 1898, y aprobado
por esta Corporaciin el 25 de Octubre de 1899 y promulgado como Reglamento
el 1.2 de Diciembre de 1go3. Dicho proyecto fué elaborade por los Doctores Luis
Asta-Buruaga y Daniel Carvallo, vy es el que ha sido pedido como Ordenanza
para Iquique, por el Sr. Amador Guajardos.




ACABOSE
DE IMPRIMIRE ESTE LIBRO,
EN SANTIAGO DE CHILE, EN CASA
DE BALCELLS Y Cisa,, IMPRENTA BARCELONA,
A 5 DE NOVIEMBRE
DE 1g91r1.
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