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I-Introducci6n.

Los focos conocidos de Fiehre Petequial 0 Manchada, product-
da por rickettsias, en el hemtsferto americauo, eran dos : uno sep-
tentrional en los Estados Uuidos y el Canada, euyo estudio iuiei6
Howard Taylor Ricketts (1) de gloi-losa memoria Y prosigueu ilus-
tres hombres de ciencia como Parker en Hamilton, Dyar en Was-
hiugton, Wolbach en Harvard y mnchos mas en Uuiversidades v
centres cientif'icos.

El segundo esta localizado al sur del hem isfei-io, en el Brasil.
Jose Lemos-Monteiro (2) de Ilustre recuerdo, 10 di6 a con ocer, Ell
el Instltuto Butantan, 'I'ravassos y otros cientificos coutinuan las
pesquisas sabre el apellidado Tifo de San Pablo a Rickettsiasis bra-
silera, maculosa 0 neotropica.

El tercel' Ioco se halla en Colombia. Toc6me en suerte descu-

("") Est.e tl';l haio f'ue letdo en In Academtn de Mediclna Y orottcudo en
el Nt? 11. volumen 20 del Bolerln de 1~ Oficlua Sanitaria Pnnamertcaua, Was-
hington, D. C.~E. U. A.
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brir y diagnosticar los primeros casos en el Hospital de Villeta en
1935 (3) y dirigir investigaciones decorta duracion, Recientes ca-
sos lIegados a la cliuiea de enfermedades tropicales del Hospital de
San Juan de Dios, han dado materia para reanudar los estudios.
Con Ia presente nota me propongo comunicar el nuevo aislamiento
del virus, la comprobacion del foco endemico, las tentativas hacia
su determinacion especifica y su protocolizaci6n definitiva.

De los tres grupos genericos en que se clasifican hoy (4-5-6) las
enferrnedades tifo-exautematicas humanas producidas por Rickett-
sias, a saber: Tifus, trasmitido por piojos humanos y pulgas; Fie-
bre Petequial, por garrapatas (Ia:odidfte) y grupo del 'I'sutsugamua-
hi 0 fiebre fluvial japonesa por acaros (T'I"ombidiidae), existen en-
tidades de los dos primeros en America: Tanto el tifo epidemico
como el mui-lno, se han reconocido casi en todos los paises del con-
tinente, en algunos con nombres regionales como enfermedad de
Brill de Norteamerica, tabardillo mejicano, tifo negro de Bogota,
tifo altiplauico de Bolivia. Del tercer grupo no hay representante
conocido en el continente. La presente comunicaci6n informa sobre
un nuevo foco de fiebre peteqnial, del segundo grupo, en el interior
de Colombia.

II-Nota GeogrUfico'o

EI brote epidemico de 1935 se observe en nn angosto y encajo
nado valle, margen derecha del rio Tobia, afluente del rio Negro,
tributario del Magdalena, en las fracciones de Tobia y Cafiadas del
municipio de Nimaima en Cundinamarca, sabre una poblaciou ru-
ral de 267 habitantes. 'I'erreno quebrado y designal y viviendas ubi-
cadas en altnras de 700 a 1.200 metros sobre el nivel del mal'. Clima
de 239 a 259 centigrados, Situacion geografica, 5Q 4' 34" latitud nor-
te, OQ,23', 42" longitnd oeste del meridiano de Bogota. Distancia a
Bogota, 118 kilometres por terrocarril.

Los casos actnales ban ocurrido hacia el noroeste del antiguo
foco, sobre ambas orillas del rio Negro y la margen derecha del rio
Villeta. Colin dan con las viviendas rnrales afectadas, los municipios
de EI Pelion, Nimaima, Nocaima, Qnebradanegra, Utica, Villeta,
Vergara y La Pefia, En estas poblaciones moran nnos 54.000 habi-
tantes, 48.000 de los cnales son rurales. A excepcion de Villeta y
Utica cnyas cabeceras tienen mas de 1.000 personas, ninguno de los
demas pasa en su centro urbano de poeas centcllas. Es region que-
brada de mas de mil kilometros cnadrados de superficie, de clima
medio, 229 a 28Q C. AlturJls de 500 y 1.300 metros. Raza, tipo co-
J'riente del colombiano mestizo, de blanco injerto sobre los pneblos
aborigenes. No hay negros. La ocnpacion de las gen tes es el laboreo
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de las tierras 'en caiiaduzales, yuca, platano, maiz y otros cultivos
de comarcas templadas. Las Iluvias son variables y escasas, porque
los bosques han sido talados y quemados. Las laderas no cultivadas
estan cubiertas de maleza y pajonales. Julio y agosto y diciembre
y marzo, son las epocas mas secas y de mayor calor.

III-Nota Epidernio!6giea.

Se ha averiguado que de 1934 a 1936 padecieron la fiebre en 1'1
angosto valle de Tobia 65 personas de las cuales curaron 3 y falle-
cieron 62_ Es decir, "na rnorta!idad de 95%. Sobre 1'1censo de 267
individuos de la fraccion, la morbilidad general habria sid a de
19·75% y la mortalidad general de 18·84%. Ataca indistintamente
a hombres, mujeres y nifios, Be han registrado defunciones desde 2
hasta 70 afios. EI indiee de morbilidad es mayor entre 20 y 29 afios.

En 1934 ocurrieron def'unciones en febrero, marzo, abril, julio
y agosto. EI maximo en julio.

Los Intormadores regionales insisten sabre localizactou del mal
en las viviendas y su persistencia all i indefinidamente.

La familia de J. A. G. falleeido en Bogota, de quien aislamos
en septiembre de 1940 una de las cepas del virus, constaba de 7 per-
sonas habitantes de nua casa de bahareque y palma en Chaguaui, a
unos diez kil6metros del rio Tobia. De junio a octubre murieron pa-
dre, madre, hermanos y sobrinos, quedando s610 un muchacho de 12
afios como tinico sobreviviente,

En una casa de familia numerosa eufermo y muri6 un adulto
en septiembre de 1934. En abril del afio signiente mnrieron cuatro
uiiios y un adnlto, ell mayo otro adulto, ell octubre el padre de fa-
milia, en diciembre tres mujeres de las cuales dos curarou y con un
nino de pocos meses tueron los sobrevivientes de la epidemia fami-
liar.

La idea de los moradores de la zona de que el contagia reside
en las viviendas y siugulal'mente en los enseres y -camastl'os, los hn
inducido a pl'ucticaI' Hua medida radical: quemar las chozas sin sa-
car siqlliel'R las hel'ramientas del tl'abajo. Practicamente todas las
viviendas donde OClll'ren defunciones repetidas, se han incinerado.

No obstante la fertilidad de la eomarea, las ge'ntes vil'en en can·
diciones pl'ecal'i.as de higiel.le y comodidad. Las viviendas rurales
son chozas de bahareque ybarra, piso de tierra, techos de palma y
las camas barba-coas de madera can esteras de junco 0 de taIlos de
malz. EI vestido es pobl'e. La ,alimentaci6n mal balaneeada y defi-
dente.

Abundan los eetopal'asitos en hombres y animales domestieos.
Las ehozas estan plagadas de Orn'ithod.Qt·08y las malezas y pastiza:
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les de garrapatas, singularmente Arnblyo'tn.ma cajennense y Der-
macentor nitens. Hasta ahora se han clasificado los siguientes he-
matofagos :

Ornitluuloros 'I"l(.a'is
Am,blyo1nma cajennense

Oil1WX Iiemipterus
Dermanccntor 'nite'/i,8

Oinie» tectuuuiu«

Icipicephalu« sctngltinC'll8
Pediculu« capitis

Ctenocephaluie« eaniB
Peilicuiu« vestimcsiti

'I'rombidsuiae 81).

La tala y quema de los bosques y la quema periodica de los ras-
trojos haee que los animales salvajes sean l'a1'08. Se han cazado (11·
timame.nte ejemplares de los siguie~tes:

DaBBYP,·oeta.tttUginoBa,
Agtttti paca
DCt8S'1JPU8 nocemeinctus

D'ldelpl"," ]J,wagi.i.ayenBi.,
Trinacodus a.polinaria .
Cerdocuon. ttunce "

y algunas ratas no determinadas.

IV -s-Pruebas de Proteccion,

En una exped iciou a Ia zona de Tobia en noviembre de 1940,
recolecte 16 venulas de sangre de parientes, convivientes y relacio-
nados con el caso de J. A. G., muerto por fiebre petequial. Sueros
remitidos al doctor' Parker' para pruebas de inmun idad, arrojaron
los resultados del cuadro 1. Es decir: 4 dieron proteceion definiti-
va, 8 proteccion par-cial 0 incierta, 3 negatives, 1 fue insufieieute.
En general, todos los san grad os afirrnan haber estado enfermos con
fiebre, dolores, diarreas y otras novedades en los ultimos meses. Pe-
1'0 como en la region existe fiebre recurrente, paludismo y el para-
sitismo intestinal por helm intos y protozoarios es la regIa, los da-
tos tienen apenas valol' relativo, Entre los positivos, uno dice no
habel' estado enfermo. EI doctor Parker pi,ensa en la posibilidad (7).
de infecciones relativamente benignas en que el observadol' jama's
sospecharia cliuicamente que se tl'atar.a de fiebre de Tobia. Al I'el;-
petto recu~J'dese c6mo los iovcstigarlol'es de fiebre umatiJJa hallan.
con frecuencia pruebas de pl'otecci6n positivas en individuos sin pa-
sado manifiesto de enfel'medad.

V-Suc'I'o-agl'lttina.c'ioncs con P,,'ote'lM! OX.

COl1firmalldo ]0 observado en 1936 en suel'OS de enfel'mos y COI1-

valecientes de fiebI'c de Tobia, negativos en ]U8 aglutinaciones con
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CUADRO X2 2
RESULTADO DE AGLUTINACIONES DE PROTEUS OX CON SUEROS
DE PARIENTES, CONVIVIENTES Y RELACIONADOS DE J. A. G. FALLE-

CIOO POR FIEBRE PETEQUIAL DE TOBIA.

PRUEBAS VERIFICADAS EN EL LABORAT0RIO DE LAS MONTANAS
ROCALLOSAS DE HAMIL TON, MONTANA.

CEPAS DE PROTEUS Y D1LUCIONES DE LOS SUEROS(')

NOMBRE OX19OXK OX2

20 80 70 160 20 40 80 160 20 40 80 160

J. I. e.
R. v.
A. e.
M. L. B.
L. F.
R. G. e.
e.H.e.
P. e.
E. T. de C.

L. A. e.
A. S. e.
L.e.

E. J. e.
A. L. M.

M. E. R.
A. J. P.

4 2

4 2
2

4 2

4 2

4 2
2

4 2

4 2
4 2
422

4 2

2

4+ 4+ 4

2

4 2

2

442

2

4 2

2

4 2

4+ 4+ 2
4 2

4 2

242

4 2
2

4 2

442

442

4 2
4 2
4 2
4 2

2

4 2

4 2

4 2

4 2

4 2 2

(.) La -sueroagtutmacton en el grupo de las Ilebres pelequiales, s610 se torna en cuenta a ti-
tUl08 muy altos. Y como inforlunadamente, en la tiebre de las Montal1as Rocanosae, se ha
ooservado que las aglutinaciones desaparecen de la cconomia pocas sernanas despues de
ta convatecencta (6), parece que esta prueba es poco uti I en el dtagncstico de las Iiebres
petcqutalcs. .

Bxpucactonca: 4 t = 75 a 100% de egtuttnacton
3 t = 50 a 75% de agtutfnacton.
2 t = 25 a 50% de agtutinacton.
I t = menos de 2.5% de egtuttnacton.
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Proteue OX19, OXE: Y OX2, diez y seis sueros de Tobia de convi-
vientes, parientes y relacionados con el caso J. A. G., probados unos
en Bogota y todo el lote en Hamilton, fueron negativos. Vease el
cuadro NO 2.

VI-Nota clinioa.

La fiebre de Tobia es una enfermedad eruptiva epidemica, de
elevada mortalidad, profundamente estuporosa, congestiva, con se-
fialados fenomenos de los centros nerviosos, fiebre alta, taquicardia,
constipaciou y albuminuria.

La incubacion por termino medio es de dos elias con malestar,
vertigo y decaimiento, y estalla de ordinat-io bruscameute, La muer-
te ocurre eutre el 40y el 100dia. En los sobrevivientes la fiebre dura
de 14 a 17 dias, La convalecencia es lenta y prolongada.

Los sintomas domiuantes son: cefalalgia, raquialgia, artralgias
y mialgias. Calofrios. Nauseas y vomito. Fotofobia y congestion
conjuntival, Lengua saburral, seca, temblorosa y roja en la punta
y los bordes. Albuminuria. Leucocitosis con polinucleosis. A veces
ictericia ligera. Estreiiimiento tenaz. Fen6menos nerviosos muy no-
tables: iudiferencia, estnpor, agitaciou, delir io agudo ambulatorio,
a tal extremo que es preciso retener a los atacados con camisa de
fuerza. Fiebre alta con leves remisiones matinales. Pulso acelerado.

La ernpci6n es sintoma patognom6nico: es precuz y se ge-
neraliza rapidamente; es centrifuga; aparece en las manos, los
pies y la cara y se extiende a todo el cuerpo, incluyendo el
cuero cabelludo. Las manchas son papuloldes, rosadas, violaceas 0

francamente hemorragicas, en las mejillas el exantema es confluen-
te y forma placas rojizas. EI cuadro cliuico es semejaute al de la
purpura hemorragica. Los cadaveres presentan aspecto caracteris-
tieo, por las piutas y manchas violaceas que cubren la piel.

VII-Nota Histol6gica.

EI estudio histologlco verificado por Sanchez-Herrera, pat61ogo
del Instituto Llerils, de orgal1os encefalicos, toracicos, abdominales
y piel, pel'tenecientes a J. A. G. y P. L., muertos por la fiebre pete'
quial de Tobia y de quienes se aisl0 el virus, demuestra 10 signiente:
en todos, congestion e inflamacioll, caracterizadas pOl' dilata'Ci6n
vascular, edema intersticial e infiltracion leucocitaria mononuclear
de variable intensidad en los diversos 6rganos. Eosinofilia frecnen~
teo Hiperplasia de las paredes vasculares, coagulos, foeos hemorra-
gicos y trombosis especialmente en la piel, pulmones y bazo. Dege'
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neraci6n grasosa en el higado. Desintegraclon celular en la supra-
rrenal e intestinos. Microorgan ismos iutracelulares finamente co-
coides, coloreados en rojo 0 azul' por hematoxilina - eosina y
Giemsa., singularmente en el htgado, pancreas, pnlmones, vejiga, es-
tomago, intestinos y pie!.

VIII-Aislamie>tto del vi'l'1ts.

EI 19 de septiembre de 1940 aisle de nuevo el virus de la fiebre
de Tobia pOL' inoculation de sangre de un eutermo en el peritonea
de "curies. Resumo:

a) V'iru,s G. 1.

J. A. G. Hospital de San Juan de Dios. Val'on de 13 aiios.
Traido al Hospital en ferrocarril, de la fraccion "Chaguani", Ni-
maima, Cundinamai-ca, a tlDOS 10 kilometres del rio Tobia. Lncons-
ciente. Respiraciones 40. Pulso 140. Temperatura 41.1Q O. Tension
6V2-9V2. Encias fnliginosas. Exantema generalizado: Hemorragico,
confluente, petequias de tamaiio y color variado, 1'0.10 y azul oseuro.
Higado y bazo grandes. Orina albumiuosa y con cilindros, Esfiute-
res relajados. Sangre sin hematozoarios. Piojos en la cabeza. Detras
de las orejas, cuello, axilas, vien.tr-e e ingles, numerosas larvas de
garrapatas, al parecer, A1nblyo'11~11l,a.EI paciente falleci6 en la rna-
drugada slguiente.

Cinco CUl'IeS machos fueron inoculados cada uno con 5 C. c. de
sangre citratada del paciente, el 19, y del corazou del cadaver el 20
y se intentarou cultivos en diversos medias. Los curies inoculados
reacciouarou tipicamente del 4Q al 59 dia con fiebre alta y orquitis.
Dos se sacrificaron para pases, dos murierou, uuocuro y qued6 In-
munizado segun prueba ulterior. En l{tmillas de l'aspado vaginal y
peritonea parietal de los curies, coJoradas pOl' Giemsa, se encuen-
tran facilmente Ricl{ettsias iutracitoplasmicas polilllorfas, predo·
minalldo minusculas form as cocoides.

Esta cepa, llamada '·'Virus G. I", se mantiene en el Laboratorio
pOl' pases en cliries, monos y conejos y se conserva en ixodidios. POl'

intermedio de ·O·rnithodoro8 r·u,d'is y Arnblyommw, co,jenn-esG que pi-
caron del 29 de septiembre al 2 de octubre de 1940 a cnries de se-
gundo pase del virus, en el segundo dia de fiebrc y sexto de inocu-
laci6D, tuvc la suer'te de bacer llegal' el virus a Hamilton a pocIer
del doctor R. R. ParkeI', Director del L,abol'atorio de las Montanas
RocaJlosas de la Salubl'idad Norteamericaua. Los estudios que ade-
lantan los laborator.ios de Hamilton y Bogota, indice de la frater-
nal cooperaci6n de nuestros palses, seran motivo de posterior cornu-
nicacion "
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b) Vit·u,s aislado en la natu,ra,lez;a de gOllTal1atas de una mula.

De varios lotes de garrapatas eolectadas por el revisor Uribe
en la fraccion de Tobia sobre diversos animales domesticos y clasifi-
cados por 0801'nO, se lagro exito en el siguiente experimento:

Oetubre 14 de 1940. Cuatro ejemplares de Amblyomma cajen-
nense capturadas sobre una mula de J. J. de Tobia en euya casa fa-
lleci6 una nina de fiebre manchada, se colocan bajo capsula sobre el
curi 236. EI animal muere al 59 dia y presenta a la autopsia conges-
ti6n ganglionar y cerebral. Dos pases, octubre 19 y octubre 29, dan
enfermedad tipica con muerte de los curies, con edemas, derrames y
congestiones caracteristicas de la fiebre experimental. Siete tenta-
tivas mas en garrapatas de Ia misma y de otras ·zonas veciuas, no
han dado resultado.

c) Virus L. 2.

P. L. Enero 27 de 1941. Hospital de San Juan de Dios. Hombre
de 30 afios, Boyaeense. Vecino de Tohia desde haee 10 afios. Labrie-
go. Siete hijos, 4 muertos y 3 vivos. Su vivienda eata en la margen
derecha del rio Negro, cerca a la estacion ferroviaria de "Juntas
de Tobia" en el vecindario de Utica, Cuudinamarca. El 21. trabajo en
sus labranzas. EI 22 amaneci6 postrado: algias, calentura, vomito,
diarrea, excitacion, delirio ambulatorio, Iuego adinamia. EI 26 lleg6
a III Clinica tropical en estado preagouico. Murio horns despues, a
las 9 p. m. EI 27 a las 10 a. m. autopsia. No se encontraron piojos.
Sobre el troneo y el vientre, tenia larvas y uinf'as de garrapatas.

Con sangre del coraz6n se inocularon dos 'Curies, cada uno con
4 c. c. de sangre citratada. Los animales reaccionarou tipicamente
con fiebre elevada, al eUaI'to dia, orquitis y muerte al 8Q dia. En la·
minas con frotes de raspados peritoneal y vaginal tenidos pOl' me·
todo Giemsa, se encuentran Rickettsias polimorfas citoplasmicas,
cocoides peqneiias, principalmente. La cepa se lleva en el 7Q pase
pOl' curies. Los caracteres son semejantes al virus G 1.

d) Fir"s L. 3. - Ga,'rrapatasdel cadaver de P. L.

•

Enero 27 de 1941. Con el tritnrado disnelto en solucion salina,
de una nillfa llena Amblyomma cajcnnensc, determinada pOl' H. Rey
del Laboratorio de Parasitologia, Y 4 larvas lIenas, al pareeer Am·
blyomma cajen,nensc, cogidas sobre el cadaver de P. L. a las 10 a .
m. del 27 de enero, se inocula peritonealmente el euri hembra 337.
Este curf l'eacciona tipicamente 'Con In fiebl'e experimental de To-
bia: hipeI'teI'mia desde el 4Q dia, hipotermia y muerte al 10Q dia
de inoculado. EI primer dia s~ ponen a picarlo Ornithodoros rudis
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en los cuales logro hacer llegar este virus de A11tblyol1Mna cajen/1H3n·
86 de cadaver, al doctor Parker al Laboratorio de las Montafias Ro-
callosas donde esta protocolizado. EI virus Ileva en Bogota el 10"
pase a traves de curies, conejos y monos. Se guarda en O'rnithodoros
1"ltdis y otros ixodid ios.

IX-La Rickettsia.

Desde las primeras inoculacioues se han encoutrado microor-
gauismos intracitoplasnricos polimorf'os, siugularmente coccif'ormes
peqnefios, finos y bacilifoi-mes, en celulas de raspado de peritonea
parietal y tunica vaginal de curies iuoculados con los virus de To-
bia y tenidos por Giemsa, Se le halla tambien a veces en impresio-
nes de bazo y otros organos y en los cortes histologiccs en celulas
principalmente de las paredes vasculares, Hallazgos seme.jantes ve-
rif'icamos en los casas de 1935, 'EnIamluas de curies muertos por los
virus G. 1. Y L. 3, Parker (7) comprobo f!l.cilmente, tifiendo con Ma-
chiavello y Giemsa, Rickettsias en los frotes remitidos de Bogota.
No queremos adelantar mas sobre este tema digno de estudios pos-
teriores. Pero con argumentos clinicos, experimentales y morfologi-
cos, se puede consider-ar ~1microorganismo como una Rickettsia.

X-Animales susceptibles,

Entre los varies animales cuya susceptibilidad al virus de la
fiebre petequial de 'I'obia estamos buscHndo, resultados que se
comunicaran en otra ocasi6n, son l'cceptivos: curies, conejos, monos
"J!(bCa,C1.ItS 'I'he81./;8, y entre los monos llativos el Ueb'us j(£tnell'll8.

a) El curi ha sido el mactivo de eleccion. Inoculandolo intra-
peritonealmente con 5 c. c. de sangre de los casos hurnanos, se ha
logl'ado aisIaJ' el virus, Inyectandoles trjturado de oI'gunos, se man-
tiene eI virus pOl' pases sucesivos. IJa tipica enferrnedad experimen-
tal de estos animales se manifiesta pOl' hipertCl;mia en' promedio al
cuarto dia, orquitis alH'oximadamente en Ia misma epoca," fiebre'
continua alredec10r de 4 dias, hipoteJ'mia, y muerte en el 80% de los
casos. En los machos lldcm{ls de la ol'q'uitis de todos Ibs··gl'f1dos, puc-
de obscl'varse necrosis del escroto y del pene. En las hembras con-
gestion yedema de los genitales. A" veces, neCl'osis de laspatas, epis-
tax.is y otras hemol'J.'agias.

Es regIa gene,'al encolJtral' a 1.a autopsia los ganglios inguina-
les y ax-Hares congestiontt(los y hemol'ra,gicos. Edema gelatinoso 0

hemor'ragico bajo la piel del vientl'c y los flancos. Der,'ames serosos,
sel'osangulneos 0 hemol'l'agkos en la ca\ridacl peritoneal. O.on fre-
euen-cia nultte"'J"io, caseosa sobl'c las "lscer1ls abclorn.inalcs. Congestion
del ·pCl'itOll'CO y visccl'as abdominales; algunas ,ve~es .de las toraxi"



Volumen X, N9 5, noviembre, 1941. 371

del peritonea y visceras abdominales. Algunas voces de las toraci-
cas y muy frecuentemente del enceralo. La hipertrofia del bazo es
tan costante y marcada que puede considerarse patoguomonica. Las
suprarrenales y el higado pueden tambien estar hipertrofiadas.

De los organos de los curies sacrif'icados 0 muertos, rutinaria-
mente se hacen inclusiones en parafina y se estan practicando cortes
met6dicos. Esperamos reunir doscientas autopsies para sacar el pro-
medio de los datos. Por ahora .sobre 3Q protocolos histol6gicos sus-
critos por el patologo Sanchez-Hener-a, destacamos los ballazgos S1·
guieutes : en general los orgauos muestran congestion, iufiltraciou
y cuerpos miuusculos intra y extracelulares, rojizos, semejantes a
microorganism os finamente cocoides, en racimos compactos, a en
grupitos de dos 0 tres elementos. El proceso inflamatorio sub-agndo
caracterizase por edema, infiltraci6n leucocitaria mononuclear, pro-
liferaci6n del tejido conjuntivo intersticial y congesti6n intensa de
los vasos, De ordinaria los vasos pequefios y capilares estan dilata-
dos. Las paredes vasculares preseutan edema e hiperplasia del en-
dotelio. La hiperplasia se Iocaliza sobre ia capa tuterna 0 sobre la
adventicia de los vasos sanguineos. Son frecueutes los focos hemo-
rragicos, Ray eosin ofilia. En los organos genitales observanse Ieno-
meuos de carior-rexis en las celulas epiteliales. Hallase degeneraci6n
grasosa, de celulas hepaticas.

b) Conejos. He inoculado cinco ejemplares, Todos han enferma-
do. CUfl,tro murieroll y uuo curD. La enfel'medad se manifiesta P~)l'
hipertermia del 29 nl 79 din. Uuo mostI'6 necrosis del escI'oto. La
muerte ocurre del 69 aL 9Qdia. Derl'ames, congesti6n de los 6rgallos
e hipertrofia del bazo, han sido los hallazgos ma.cl'osc6picos de klS

autopsias.

c) Alacac·us'l'1wsn8. Oon virus G. 1., emulsi6n de 6rg,anos de curl
mnerto por la fieure de 'robia, inocnle el 17 de octuu!'e de 1940 con'
5 c. c. pOl' vias peritoneal y subcntanea, UU. lllOl]O'I'1~es'U8hernbra
N9 19. Eufel'm6 al 69 dia, se ngl'uv6 al 79, mud6 el 99 porIa tarde.
Eu In. autopsia se haTl6 not,able hemol'ragia de las mening-es. Risto-
16gicamente hay en los 61'ganos congesti6n vasc'llIar. En el hlgado
inflamaci6n cm·.actcl'izada pOl' infiltracion lencocital'ia poli y mo-
nOlluc]e.3.r ele .los espacios de Kiernan, edema" degeneracion graso-
sa difusa y cH.l'iorl'ejis de 141celuia hep::'itica. En las meninges conges-
tion e hipm'plasia de. las pm'celes vasclllul'es, ,especialmente de la
adventicia.
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de emulsion de 6rganos de curi muerto por Ia fiebre de Tobia, virus
de A.rnblyont11ut, cajenmenee de P. L. (L. 3), uu mono rhesus NQ 22.
Enferm6 al 79 dia y estuvo con fiebre por ~, iuapetente y triste unos
4 dias. Curo, Probado, result6 inmune.

d) Oebu« [atuellu«. Una hembi-a adulta tue inoculada subcuta-
neamente el 12 de febrero de 1941, con 3 c. c. de emulsion de orga-
nos de curl muerto por- fiebre petequial de 'I'obia, virus G. 1. Enter-
mo el 6Q dia ; fiebre continua hasta 40.9~ C., el novena dia presento
hipotermia y amauecio muerta al decimo dia de In inoculaciou. A In.
autosia se vi6 intensa congestion de los 6rganos, especialmente del
encefalo, En el hlgado pequefios focos de intiltracion leucoci taria
mono y polinnclear. Degeneracion grasosa de Ia celula hepatica. En
el tejido celular subcutaneo masas de formaciones granulosas que
dan Ia impresi6n de ser microorganismos coco ides.

XI-Los tnt81nilW'1'e.l"f.

Diagnosticada la fiebre de Tobia como Rickettsiasis del grupo
de las fiebres petequiales, logicameute seguia la busqueda de los
trasmisores entre ixodidios hemat6fagos. He venido proba ndo ecto-
parasites humanos cuyo proceso se dara mas tarde a conocer. Hoy
s610 anoto los resultados conclusivos :

T'rasm.iso'1'es n.aUvo8.

a) Amblyom,ma ca.jen'lU31lt8e (FabJ·icius). Es una garrapata muy
difundida por las tierras templadas y cldiclas de Colombia. Huesped
de animales salvajes y domesticos. ~luy voraz para el hombre en to-
dos sus ticlos vi tales. He aislado en cUI'les virns de In natnraleza
pOl' picadura y por inoculaci6n de triturado de garl'apatas y las he
infectado experimentalmente, pouicndolas a picaI' curies enfel'mos.

Vi,·'lt8 de la, nat'u.nLleza,. 1) Po'}' picad'u'J"{L de garrapatas de mula
de una casa de 1'obia ,en doude habla roner·to una nina de la ~ieb1"e
petequial, se ais16 virus como se relata atl';,1s.

2) Po'r 'inoculaoi6n de ninfas y larvas de ho'mbre fallec-ido pOI'

la fiebl'e petequial, se obtuvo el virus L. 3., como se dijo antes.
Injecci6nJ (3W1Je1"im,cnta.l.Ejemplal'es cl'iados en el J....abol·ntol'io

que picaroll curies (IX·29 a X-19·1940) desde d segundo dill de fie-
bre de Tobia, se remitieron por a"ion (X·3140) al docto,' Parker, 10·
gnindose establecer pOl" este medio y pl'otocolizar el virlls G. 1., en
el J"aboratOl'io de las Montanas Rocallosas.
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Por tanto puede concluirse que el A.mblyom1na, cajenmenee es
un vector natuml de' la fiebre petequial de Tobia.

b) Dermacentor nitens == Otocentor colomb'ian'll-S == Anocentor
niten« Cooley. Es garrapata muy comun en todo el pais, paraaito
habitual de mulos y caballos en las tierras calidas y templadas. Ex,
periment.almente comprobamos en el Hospital de San Juan de Dios
con H. Rey, que en todos sus estados pica avidamente al hombre.
He obtenido trasmisi6n experimental de Ia fiebre de Tobia en cu-
ries, por picad ura y por inoculaci6n de triturado.

1) Por picadum: 15 ejemplares capturados en Villavicencio
por Boshell y determinados por Osorno, picaron, 18 a 22 de octubre
de 1940, un curt enfermo, virus G. 1. Tres ejemplares picaron 26
dias despues un curl normal determinando enfermedad tipica con
hipertermia, orquitis, hipotermia y muerte. Pases subslguientes con-
firmaron el resultado positivo. '

2) Par inoculaci6n: Triturado de dos ejemplares del mismo I'!,
'te se inocularou el 19 de octubre de 1940, peritonealmente, a un curl
normal. Resultado: enfermedad tipica : hipertermia, orquitis y
muerte al septimo dia. El virus se ha trasmitido en serie.

En sintesis Dermacentor nitens == Otocentor colomb'ian'lts ==
Anocento'J" nitens Cooley, puede infectarse experimentalmente pican-
do curies enfermos, es capaz de trasmitir Ia enfermedad por pica
dura 0 inoculacion, y en cautividad, pica al hombre.

c) O,"nithod01'08rudi« (Karsch) = Oruithodoros venezuelen8i8
(Brumpt). En Colombia se denomina cue8ca, chinche y berrinche.
Encuentrase abundantemente a 10 largo y aucho del territorio na-
cional, en todo sitio calido 0 tempIado. Es huesped de las paredes
de tierra, ya1',i'1)(b, 0 bahareque y de los camastros de las chozas urba-
nas y rurales. POl' su abundancia, l'esistencia y facil ma.nejo, consi-
der'o muy uti I este hemat6fago para investigaciones y para conser-
val' virus. He logrado infectarlo poniendolo a picaI' curies enfel'mos
y he tl'asmitido Inego la enfermedad, inocnlando el triturado, como
voy a informal' :

1) Ejemplares adnltos recolectados y clasifica.dos pOl'H. Rey, se
mantuviel'on en capsula sobre un curi enfermo, de 29 de septiembre
a 19 de octubl'e de 1940, Estos lIevaron el 3 de octubre de 1940, el
virus de Tobia, cepa G. 1. al doctor R. R. Parker, al Laboratol'io de
las Montanas Rocallosas, donde esta protocolizado.

2) De un lote que pi co el 9 de octubre un 'curl ellfermo, se ha
logl'ado pOl' inocula.cion de tritul'ado de un ejemplar cada vez, tras·
mitir la enfermedad a curies normales en las siguientes fechas:

Octubl'e 12, 17 Y 22 de 1940, y febrero 17 de 1941, es decir, 4, 9..
13 Y132 dias despues de h,aberse infectado.
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3) Finalmente, adnltos y ninfas, alimentados el 30 de enero de
1941, sabre un curl enfermo, .transportaron el virus L. 3., aislado
de Antblyornrna cajennC'l1J86 de cadaver humano, hasta Hamilton al
Laboratorio del doctor Parker donde ha quedado protocollsado.
. En conclusion : El Ornithodoro« rudi« experimentalmeute es ca-
paz de infectarse con la fiebre de 'I'obia y trasmitirla a curies por
inoculacion de triturado hasta 132 dias despues de haber picado,

XII-E! Vi,'us' de Tobia en hern<ttofagos eeoticos.

Lotes normales de Dermacentor a,nde1"Soni, Ornithodoros pat··
kwri y Ornitluuioro« turicota, todos desconocidos en Colombia, re-
mitidos por Parker desde Hamilton, se pusieron a picar sabre curi
enfermo y se infectaron. Parte de los ejemplares devolvi a Parker y
con el resto he logrado 10 siguiente:

1) Con Dermacentor asuierstnii, trasmisicu por picadura y par
Inoculacion de trtturado. ,

2) Con O""Wwdo,'os parkeri, trasmlsion por trttni-ado 125 dias
despues de haberse infectado.

XIII-P ....'ebo.s de in","'"idad eJd"e !(£SOepas de Vin,.s de 'I'obio;

Lotes de cnries que sufrieron la fieb~'e de Tobia inocnlados con:
Ia cepa G. 1., fneron reinoculados por 10 menos un mes despues de
haberse restablecido, con fuertes dosis de virus de vlsceras de curl
muerto por el virus L. 2. y resultaron oompletamente inmunes.

Otros con el virus t. 3. aislado de garrapatas de P. L. Reslllta-
do: inmunes. Finalmel1te curies sobl'evivielltes de Ia fiebre de Tobia
despues de inoculacion de las cepas L. 2 y L. 3, fuel'ou inyectados
luego con fuertes dosis de virus G. 1. l'esllltando completamente in-
mnnes. .'

Se"b.an usado diez curIes inmunes para cada virus. En todos se
cumpli6 la elemental precaucion de iuocular dos testigos para cada
pl'ueba de cinco. Todos los test.igos enfermarou tipicamellte.

Sintesis: Lns t"es cepo.s de vi,'''s de fiebre petequ.io,! de Tobia,
conjie'ren cnt1°e si 'in,rnunid(ul Y lJc1'tmwcen p01' t(tnto a la, m..isma, en-
Mda,d. '

XIV ~Jj";eb"e Petequia,/' (te la,s Montniia,s Rocallosa,s.

POl' cortesin del doctor Parke" recibi Denna.ce"tor !/Indm'sou!i
infectados que han l'epl'oducido la enfermedad en clll',es bogotanos,
con algunas tigerns modaUdades determinad3s a.l parecer pOl' el
ambiente. Estoy practic.audo pruebas comparativas entl'e el vil'us
de Hamiltou y los virus nativos y pl'Uebas de iumunidad cruzada
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para allegar datos a los estudios que se estan verificaudo con Par-
ker para definir especificamente la fiebre de Tobia y determiuar si
efectivamente la primera impresi6n de su similitud con la fiebre
manchada de las Montanas Rocallosas, es exacta.

XV -s-Reeumen:

Se ha localizado uu roco endemico de Rickettsiasis y se ha de-
nominado fiebre petequial de Tobia, en el interior de Colombia, en
zona rural calida de la hoya del Magdalena, a 118 kilometres de Bo-
gota. La comarca es fertil, pero las condiciones de vida. humana son
precarias. El indice de mortalidad porJa Iiebre petequia l de 'I'obia,
es de 95%, Ocurre principalmente en individuos de 20 a 29 afios de

. edad, sin distincion de sexes. Hay epidemias tamiliarcs. Las gentes
considerando que el contagio reside en las chozas y enseres, cuando
se repiten las muertes, incineran las vlvieudas, Abundan ectopara-
sitos humauos y animales. O'rnithodol'olJ t·u,d'i,s. Atnblyo't]'un,Cf; cajen-
nense y Dermacentor tLitens, son muy uumerosos. R'lp'icepha.lus san-
gui/ILeu.s, Cimee, Trombidios, piojos y pulgas son comunes. Roedo-
res, d'idelfos ypequefios CClIfnivoros, son los unicos auimales salva-
jes, pot-que los bosques han sido talados y quemados. Las sueroaglu-
tinaciones eu convalecientes con cepas OX19-0XK y OX2 de Pro-
teus han sido negativas. Las lesiones histopatol6gicas en el hombre,
son" congestivas e inflamatorias: Ifiperplasia de las paredes capilares.
Foeos hemorragicos. Coagulos. Trombosis. Degeneracion grasosa de
Ia celula hepatica. Desintegraci6n celular. Micl'Ool'ganismos intra-
citopl{tsmicos, SOIl haUazgos frecnentes. Se han aislado y estableeido
tres cepas de virus: G 1 YL. 2 de sangre humalla y L. 3 de Arnbl110·
'nu£ cajen.ne·nse de cadfl.ver humano. Se aisl6 virus de Am.blyomma
cajennense de In naturaleza, tanto pOl' picadura como pOl' inocula-
cion de tritul'ado a cnries. En ceInlns endoteliales de t(mlca vagi,-
nal y peritonea de animales inocnlados can la fiebl'e de Tobia, se
observa 11 microorganismos cOllsiderados como Riakett8'ia,. Son sus-
ceptibles al virus: curies, conejos y monos. A'ntblyorna ca,jenne-nse
es vector natural. Denna.centm· t1iitens puede infectarse expel'imen-
talmente picando curies enfel'lTIos y es capaz de trasmitir Ia enfel··
dad pOl' picadura 0 inoculacion. En cautividad pica al hombre. O'J'o-
nithodm'os '1·'lf.d,igexperimentalmente es c,apa.z de iufectarse con la
fiebre de Tobia y tr3smitil'la a cllries pOl' inoculacion de tl'itlll'ado
hastn. 132 dias despues de habel' picado. Dennaccntor nndc'rson'i
(ex6tico) plIede infectarse experimentaImente y tl'asmitil' la fiebre
pOl' picadura e inocuLaci6n. Ornithocloro8 p(£r"kc'r-i (ex6tico) es ca-
paz de infecb.Ll'~e experimentalmente y trasmitir el virus pOl' inocn~
laci6n 125 dillS deSplIeS, Las distilItas cepas del virus confieren ilI-

-2-



376 .ttevista de la Facultad de Medicina.

munidad oruzada. Se considera a la fiebre de Tobia como entidad
del grupo generico de las fiebres petequiales y al foco colombiauo,
el tercero del hemisferio.

XVI - Ag,·a.deC'i",,-ientos_

Cierro este informe dando rendidas gracias al Exceleu ttsimo-
sefior Presidente Santos, al senor Ministro y al seilor Secretario de-
Higiene, par el apoyo prestado a las investigaciones. .

Expreso muy sinceros agradecimientos para el doctor R. H·..
Parker, Director del Labora.torio de las Montafias Rocallosas de la
Salubridad Norteamericana, para mis compafieros del Iustltuto,
Sanchez-Herrera, Chala, Lleras-Restrepo y Munoz-Rivas, por Btl co-
Iaboracion inteligente. Para Hernando Rey del Departamento de·
Medicina Tropical. Al doctor Bugher, a Boshell OSOI'110 y Calderon
del Servicio de fiebre Amarilla. A Uribe, revisor de sanidad,

Especial mencion hago de mi ayudante E. Oviedo por su devota
cousagracion en el cuidado de los auimales de experi encia.

Como creo que la mejor profilaxis contra la fielJre de Tobia es
el mejoramiento de Ia vida humana ,en los campos, estimo que la
carnpafia de vivienda campesina del Gobierno, tiende a realizar este-
ideal de proteccion social y merece la gratitud nacional.
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