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DE NUESTROS CORRESPONSALES NACIONA-
LES Y EXTRANJEROS

PATOLOGIA DEL CAQUETA

COMENTARIOS A UNA PUBLICACION

En el nimero 3 de la Revista de Medicina y Cirugia correspon-
.diente al mes de septiembre ‘del presente afio, corre impreso un articu-
lo titulado “Estudio sobre la Patologia del Caqueta”, del doctor Jor-
ge Camacho Gamba, en el cual se hacen afirmaciones que juzgadas
.con el criterio que he logrado formarme, respecto de las materias ob-
jeto de ellas, me parecen inexactas, infundadas, o por lo menos, pre-
‘maturas. No es solamente el interés cientifico que despierta el escla-
recimiento de los problemas que las cuestiones aludidas plantean lo
.que me mueve a hacerles algunos reparos a las conclusiones que el
articulista establece en forma rotunda en un caso, y en otros sugiere
«con fuertes visos de evidencia, sino que el solo hecho de afirmarlas
entrafia una injusticia y puede implicar un perjuicio inmotivado para
el colono huilense creando contra él un ambiente de prevencién en el
animo de las entidades a cuyo cargo se hallen las labores de coloni-
zacion, al menos en lo tocante a su aspecto sanitario.

La lectura del articulo en referencia deja la impresién de que
las bellas y feraces tierras del Caquetd, virgenes de toda contaminacién
patologica, al ser holladas por las plantas del celono huilense, al par
«que vieron que éste descuajaba la selva y sus innimeras leyendas y
las obligaba a replegarse precipitadamente hacia el lejano horizonte
-empujadas mas y mas por el avance siempre creciente 'de los prados
ubérrimos y de las sementeras opulentas, sintieron también el halito
pestilente de lacras y flagelos con que infestaba su suelo haciéndolo
inhospite y averiante para la especie humana.

Dice el autor que “el Huila ha llevado con sus hijos la mayoria de
las enfermedades que en aquel Departamento predominan” y enumera
luégo las entidades patolégicas que observé en la region de Florencia,
considerandolas como tiansportadas y propagadas exclusivamente por
el trabajador del Huila. Es natural que este Departamento, cuyas par-
tes pobladas tienen los climas calidos y templados de la zona térrida
tenga la patologia propia de dichas regiones y mucho mas si se consi-
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dera que la accién sanitaria no se ha hecho sentir con la debida efi-
cacia; y es indiscutible que el colono, especialmente el de las cla-
ses bajas, ha llevado consigo algunas de las enfermedades que predo-
minan en su tierra; pero de esto a sostener que todas las que hoy
aquejan la region del Caquetd han sido transportadas y propagadas-
par el huilense, hay un trecho en el cual caben importantes rectifi-
caciones.

Afirma, por ejemplo, de manera rotunda que el pian fué llevado
por el huilense, quien ha contaminado de él a las tribus indigenas, cuyos-
individuos se hallan afectados en una proporcién de 50 por 100; sin
haber hecho investigaciones especiales encaminadas a respaldar mis
asertos, rechazo, sin embargo, esta afirmacién apoyandome en obser-
vaciones que considero de gran- valor: los médicos que hemos ejercido
la profesién en esta seccién del pais sabemos con cudn poca frecuen-
cia se ven casos de pian, y los que logramos ver, al menos por cuanto
toca a los médicos |de esta ciudad, se presentan, sin una sola excep-
cién, en individuos llegados recientemente de Florencia. Admitir la
procedencia huilense de! pian del Caqueta equivaldria a consagrar un
hecho paradojal en epidemiologia, cual es el de que la region que in-
festa a oira de una enfermedad se conserve indemne de ella al paso:
que la comarca infestada sufre los rigores de la misma enfermedad en
forma endémica y en proporcién aflictiva a pesar de su proximidad
y de existir :entre las dos regiones un intercambio continuo y activo
de habitantes y productos, y sin que se pueda invocar siquiera para
explicar el fenémeno la inmunidad de los huilenses para el ,flagelo,
va que la enfermedad ataca a los colonos nativos del Huila o hijos de
huilenses, a menos que se admita el hecho peregrino de que los tales
colonos pierden la inmunidad al trasmontar la Cordillera.

El carate no existe en los pobladores de Florencia en la propor-
cion de 60 a 70%, como dice el articulista, pues a dicha proporcién
no alcanzan ni los Municipios del Huila mas afectados por la derma-
tosis; en 1927 llevé a cabo una rigurosa estadistica nosolégica en el
personal de las Escuelas Puablicas de la Provincia donde se hallan los
municipios en cuestion, y el porcentaje mas elevado de caratosos fue
de 47.82%; por otra parte, el carate era conocido casi seguramente
en el Caqueta antes de la penetracion huilense, pues el sitio de San
Miguel, a orillas del rio Pescado, donde habita una tribu de Coregua-
jes, es un foco endémico de la afeccién, y parece que por tradicién
los indios han tenido noticia de su existencia en ese sitio desde época
muy remota. Y es de notarse que estos indios, que segiin he oido de-
cir, son los tunicos afectados, pertenecen a una de las tribus que menor
trato han tenido con los blancos.

Que el carate se Laya extendido en el Caquetd es una aseveracioén
discutikle; siendo la enfermedad una epidermomicosis, no es absurdo,
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y si muy légico, admitir su contagiosidad, directa de hombre a hombre,
o indirecta mediante la concurrencia de un insecto vector del parasi-
to; pero sin conocer la obra de Montoya y Florez (ni las publicacio-
nes que en el pais se han hecho sobre el particular, e ignorando por
lo tanto las opiniones y conclusiones de los autores respecto de la
contagiosidad del carate, es un hecho de observacion corriente que
los casos en que ella puede comprobarse en las condiciones ordinarias
son quizd excepcionales; conozco numerosos matrimonios en los cua-
les uno de i\los cényuges, caratoso, no ha contagiado al oiro después
de 20 y mas afios de vida comin y esto aun viviendo en el mismo me-
dio y en las mismas condiciones en que contrajo la dermatosis el afec-
tado; hay individuos que no contraen el carate aun cuando permanez-
can largo tiempo, viviendo sin precauciones especiales, en los lugares
mis caratégenos; y la presencia de un caratoso en una regién donde la
endemia es ausente no es motivo de alarma, puesto que nadie teme su
diseminacién. Estas ocurrencias, muy significativas, dan lugar a creer
que, sin negar su contagiosidad, el carate requiere para su difusién la
concurrencia de ciertas condiciones y circunstancias climatéricas y qui-
zas también individuales, y estas condiciones y estas circunstancias es
muy probable que no existan en la regién de Florencia, como no exis-
ten tampoco las que originan el bocio, endemia desconocida como 'en-
tidad autdctona de la comarca. A este propésito parece que el origen
hidrico es indiscutible, pues es bien sabida la crecida proporcién en
que se le encuentra entre los riberefios de ciertos rios, y a bafiarse en

sus aguas atribuyen ellos con fundado motivo la causa del carate..

Al margen de estos comentarios no puedo menos de anotar una par-
ticularidad que me llamé la atenciébn en mi estadistica ya citada de
1927 vy es la coexistencia en los municipios visitados del bocio v el
carate y la analoga proporciéon en que se observan las dos endemias.

Otro tanto, y con mayor razén, puede decirse en lo que respecia
al paludismo. Es bien sabido, y numerosos testigos pueden corroborar-
lo, que en los albores de la colonizacién los mosquitos y las fiebres
constituian los principales espantos de quienes se atrevian a internarse
en la enmaranada selva de los parajes donde hoy esta asentada la sim-
patica y floreciente capital de la Comisaria; en la actualidad cual-
quier viajero puede anotar que las tan temibles plagas se hallan a
punto de pasar al acervo de las reminiscencias histéricas. El huilense
no tan sélo no llevé el paludismo al Caquetid sino que lo ha hecho re-
cular hacia las tierras de donde asomé, y los limites de sus dominios
seran los que le vayan fijando el hacha y el agiiinche.

A la accién sanitaria, que por disposicién del Jefe de los servi-
cios sanitarios, abarcari en conjunto el Departamento y la Comisaria,
se le ofrece una bella cportunidad para iniciar la campafia contra las
endemias reinantes, campafia que serd por mucho tiempo de intensidad
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permanente, pues mieniras no se conozcan las fuentes de su propaga-
cién, o que por la naturaleza de ellas sea imposible controlarlas, el
tratamiento, profilictico o terapéutico, tendrd que ser forzosamente in-
dividual. Felizmente exisien medicamentos que obran de una manera tan
ripida y eficaz sobre el pian, sobre el bocio, y aun sobre el carate, a con-
dicion de que la dermatosis sea de reciente aparicion, que la lucha con-
tra estas endemias no constituye un problema insoluble. La /Asamblea
Departamental dicté en época reciente una Ordenanza encaminada a
iniciar la lucha contra el bocio, pero desgraciadamente no desperté
el interés de las entidades encargadas de su ejecucién.

JoseE Ionacio VALENZUELA
Garzéon (Huila).
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