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de esta Junta C entra l y de las P rovinc ia les Anti- 
trdcom alosds, asi com o las dolaciones con que 
el Estado ha con tribu ido  cada año a la lucha an- 
titracom atosa, son factores que merecen nuestra 
modesta aprobación.

No pasa lo m ism o en lo referente a la rea liza
ción práctica y verdaderamente eficiente de la 
lucha an iitracom alosa actual, que com o toda 
obra humana, de com ienzo, no es todo lo per
fecta que hubiera s ido de desear.

En España, el problema del tracoma tiene 
considerablemente mas im portancia  aue el del 
paludism o, el de la iepra, el de la anquilostom ia- 
sis y algunos o tros Y por lo que al paludism o 
se refiere, hemos de hacer notar, que aun igno 
rando las cifras de m orb ilidad de esta afección 
en nuestra Patria  tenemos por seguro que de 
ninguna manera llegará a la aterradora cantidad 
de tracom atosos, que haciendo un cálculo muy 
por encima, no ha de bajar de unos 8 0 .(XM) (sin 
contar los m illares de ciegos por este m otivo). 
Además, e! número de incapacidades parcia'es 
y permanentes debidas a este azote nacional, en 
modo alguno ha de tener com paración por las 
producidas por el paludism o, enfermedad cura
ble casi siempre, y muchas veces con rapidez: 
mientras que el tracom a abandonado a si m is
mo es incurable y conduce a la ceguera fatal v 
cuando se encuentra en los periodos curables de 
su evolución, es de tra tam iento la rgo  y siempre 
con completo abandono dé la  habitual ocupación 
del sujeto. Lo que ocurre es que aún no ha sur
gido la voz autorizada, apostó lica , de esta c iu  
zada en nuestro pais: la del S ady de buen .. riel 
tracoma; aunque ya vam os cam ino de conse
gu irla  y por el p rop io  inventor

La lucha antitracom atosa en España no es 
asunto de grandes dificu ltades Solamente e s  
cuestión de H igiene y por tanto de d inero; al 
con tra rio  que en o tros países, com o en todos 
los de O riente, en que el factor económ ico no 
lo es lodo, s ino que existen o tros  factores aun 
más im portantes como lo  son lo re lig ioso  y la 
incultura

Sin caer en exageraciones pudiéramos aíirm ru 
que si tuviéramos la potencia lidad económ ica ne
cesaria en dos años desaparecería totalmente el 
tracoma de nuestro pais. Pero ya que ésto no 
puede ser, veamos com o en un corto  número de 
años y con relativamente poco d inero, pudie
ra obtenerse este resultado.

Por de contado el método de lucha actual no 
lo consideramos el más acertado para llegar a 
este desiderátum. C on todos los respetos debí 
dos, y en honor a la verdad científica, hemos 
de decir que hasta ahora los derroteros segui- i 
dos por esta Junta C entra l casi exclusivamente 
se han lim itado a realizar una labor burocrática, 
principalmente de d is tribución de los recursos 
económicos con que el Estado subvenciona la 
Sucha antitracom atosa, sin segu ir un plan verda
deramente meditado y estudiado para dar la 
batalla a fondo  y poder obtener eficaces resul
tados.

El funcionam iento, hasta ahora, de los f) is  
pensarlos Antilracom atosos que se han dotado 
y que se han creado, sin una inspección o fic ia l

determ inada, sin una orientación verdaderamen
te san ita ria , y sin los menores derechos, ni emo
lum entos para sus directores, no han dado, co 
mo no podía menos de suceder, los excelentes 
resultados que eran de esperar

De otra parte, las colum nas medicas volantes, 
al estilo  de las de otros tiempos de Rusia y E g ip 
to, países completamente d is tin tos al nuestro, 
en los que existen grandes extensiones de te rre 
no con escasísimas aideas y por tanto muy d is 
tantes de los grandes centros de población; y 
por añadidura, sin ningunas o con pésimas vías 
de com unicación ye n  bastante grado de incu ltu 
ra, era también lóg ico  que no diesen en nuestra 
P atria  felices resultados.

Adem ás, la m isión de las columnas volantes 
rura les era más que curar a los granulosos, ilu s 
tra r a los médicos rurales en la terapeútica p ro 
pia de la afección y enseñar a las gentes el pe li
g ro  y contag ios idad del tracoma; así como la 
creación de pequeños centros rurales sanitarios 
para que continuasen la labor que ellas iniciaban.

A su vez las s im ila res columnas oftá lm icas 
del E g ip to , tuvieron también, una vida muy efi 
mera, porque bien pronto fueron sustituidas por 
hospita les antilracom atosos fijos y ambulantes 
y cuyo  núm ero, en 1.918. no era inferior a 23, 
c ifra  al parecer considerable para la poca densi 
dad de población de aquel pais, pero necesaria 
para la m agnitud del problem a.

¿C om o debe realizarse la lucha antilracom a- 
tosa en España?

N oso tros  hemos expuesto en las sesiones de 
esta Junta las ideas que nos parecen fundamen
tales.

M uy al com ienzo de estas reuniones ind ica
m o s  la conveniencia de que los mismos miem 
bros de la Juina Centra l tuviésemos una m isión 
educadora e inspectora (y añadía que hasta g ra 
tu ita) cerca de ios D ispensarios Anlitracom ato- 
sos, para la m ejor eficacia en m i  actuación.

Posteriorm ente form ando parte con los docto 
res C o rlezo , M ausilla  y Tapia de la ponencia 
para estudiar la orientación que habia de darse 
a la lucha an iitracom a losa , nos perm itim os for 
m ular vo to  pa rticu la r, por escrito, y cuyas con 
clusioRcs eran las siguientes: L °  C reación del 
núm ero de D ispensarios Antilracom atosos nece 
sa lio s , en las p rov inc ias más contam inadas; 
2.° C reación de Hospita les P rovincia les o al me 
nos Regionales Antilracom atosos en esas m is
mas zonas para internar a los enfermos más g ra 
ves o indigentes y para la práctica de determ i
nadas operaciones; 3 o Creación de un Hospita l 
Antitracom atoso  Centra l o destinar uno de los 
Pabellones del H ospita l N acional a este se rv i
cio, donde no so lo  se atendiese debidame le a 
los enferm os que a él acudiesen, s ino que, aJe 
más. s irv ie ra  de clín ica docente donde se dieran 
cursos especiales de todos los extremos concer
nientes al tracom a, para los médicos titulares, a 
la vez que de material humano para el estudio de 
la bacterio log ía , de la sueroterapia, del metabo
lism o basal y de tantas otras cuestiones que pu 
dieran ponernos sobre la etio logía y la terapéuti
ca in fa lib les  de la afección. Todas estos s e rv i
cios deberían ser atendidos exclusivamente por
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