ACTIVIDAD MEDICA EXTRANJERA

LA LUCHA CONTRA LAS ENFERMEDADES TROPICALES
IEN LAS COLONIAS INGLESAR

La malaria.

dsta fiebre intermitente y remitente, producida por los eflu-
vios palidicos se supone que ha causado mas bajas a la Humani-
dad que cualquier otra enfermedad. Las defunciones debidas a ella
se cuentan por millones anuales y ademas mina la salud de otros
millones que no sucumbieron a ella. En los territorios meridiona-
les de los Estados Unidos y de Rusia la malaria es atn un grave
problema que preocupa hondamente a las autoridades sanitarias de
aquellos paises, Una de las aportaciones decisivas al conocimiento
de la causa productora de la malaria la realizd el cientifico inglés Siv
Ronald Ross auxiliado por Sir Patrick Manson llamado el “padre
de la medicina tropical moderna™ y que fue el principal fundador
de uno de los eentros de investigacion de fama universal, Ia Escue-
la de Medicina Tropical de Londres.

Después de varios afios de agotadora labor en la India y de re
coopilacion y comprobacion de antecedentes en Londres, durante
los anos de 1881 a 1897, Sir Ronald Ross demostrd que el origen
de la malaria en el hombre se hallaba en una especie determinada de
mosquito —de entre las 300 conocidas—: el anofeles y el de la de
los pajaros se hallaba en otro mosquito: el enlex. De manera con-
cluyente demostrd que el pardsito de la malaria se encuentra en las
gliandulas salivales del mosquito y que la inoculacion se produce
en el momento de la picada. La aplicacion practiea del resultado
de estos descubrimiéntos la realizd por primera vez Sir Malcolm
Watson en Klan (Malaya). Ataco el anofeles en su zona de eria: lox
grandes pantanos y lagunas estancadas. Drend estas y destrozo las
larvas con lo enal redujo el nfimero anual de defunciones de 474 a
65, en una sola region considerada como la mis adecnada del mun-
do para la cria del mosquito. Simultineamente las estadisticas de-
mostraron que en aquella misma zona las defunciones debidas a
otras enfermedades descendian verticalmente pues la eliminacion
de la malaria aumentd la resistencia orginica de los moradores a
la adquisicion de otras enfermedades. En lag comarcas montafiosas
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de Malaya donde el mosquito se desarrollaba incluso en aguas co-
rrientes, lo que hacia su persecucion mis dificil, en el ano 1923 los
finicos casos de defuncion quedaron reducidos a seis. Hoy en dia la
malaria es también atacada en su causa originaria por pulveriza-
ciones efectuadas desde aviones de la R. AL TP sobre aquellas zonas
que de otro modo serian inaccesibles a los medios profilicticos tan
eficazmente empleados en otras. Los Ejércitos combatientes que han
operado en territorios incluso del Cereano Oriente se han beneficia
do de esta campaiia contra la malaria, del mismo modo que las zo-
nas habitadas del Imperio Colonial Britdnico.

Los casos citados respecto a estas enfermedades tropicales de-
muestran que la Administracion Colonial inglesa ha pasado ya de
la etapa incial en materia de Sanidad, pues ha establecido una am-
plin ¥ complicada organizacion para suministrar los servicios sani-
tarios mas modernos a las poblaciones indigenas, pues esta decidi-
damente resuelta a elevar el nivel sanitario de aguellas —como ele-
vo su nivel econdmico v osocial— para colocarlas junto a los pue
Dlos mas avanzados, a pesar de la complejidad del problema. Exis-
ten mis de cincuenta territorios coloniales britianicos que se hallan
dispersos por todos los continentes y en los cuales habitan millares
de tribus cada una con su habla especifica ¥ que se hallan en diver-
so grado de desarrollo con respecto a la civilizacion mundial, desde
las bosquimanas totalmente primitivas a las descendientes de las
antiguas civilizaciones hoy dormidas en el esplendor de su pasado.
Iin 1934, Inglaterra unificd sus servicios sanitarios en el Servicio
Médico Colonial., Cada territorio colonial cuenta con su Departa-
mento de Sanidad con un Dirvector, hospitales, clinicas, maternida-
des, ete, Ceylin dispone de 93 hospitales generales sin contar con
otro gran numero de ellos dedicados a especialidades, 674 dispensa-
rios oficiales y las companias agricolas ¢ industriales que tienen un
gran ntmero de instituciones sanitarias costeadas por ellas. Nige-
ria cuenta, con 57 hospitales y 337 dispensarios. En la Costa de Oro
hay 39 hospitales del Gobierno. IXn Malaya el Gobierno destind 186
funcionarios de su Departamento de Sanidad y 176 asidticos diplo-
mados en Ia propia colonia. Ceylin cuenta con su propia Facultad
de Medicina y Malaya v THong-Kong dieron gran ntimero de eminen-
tes facultativos para ir poco a poco sustituyendo a los doctores eu-
ropeos. Lo mismo sucede, aunque en menor escala, en los territorios
africanos donde hay dos Facultades de Medicina una en Yaba (Ni-
geria) v otra en Mulago (Uganda), donde también reciben cursos
especiales las enfermeras. Estas obtienen su certificado de aptitud
en el Reino Unido.

La primera Escuela de Medicina elemental donde se enseid a
los métodos modernos fue la de Sauva en 1884 y de ella emanaron
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todas las demis. La eficacia del sistema quedd demostrada muy
particularmente en las Islas Fidji donde el descenso de su pobla-
cion de 200,000 habitantes amenazaba despoblarlas a lines del si-
clo pasado pues llegd a descender su poblacion hasta 87.000 almas.
A partir de la creacion de la Escuela de Suva la enrva descendente
comenzo a iniciar su ruta ascendente en proporciones geométricas.

La aspiracion del Departamento Sanitario britinico es lograr
que los médicos nativos asuman todas las funciones sanitarias en
sus respectivos territorios, como el Gobierno britinico aspird a con-
ceder la autonomia administrativa de todos aquellos paises que lo-
graron la capacitacion necesaria para asi formar esa asociacion de
Naciones basada en su propia libertad y autodeterminacion que ha
asombrado al Mundo, conocida por Confederacion Britanica de Na-

ciones,



