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Tres grupos de enfermedades constituyen las
caracteristicas patoldgicas de aquel pais: la di-
sentena (en el concepto anterior al descubri-
miento de Shigal. las enfermedades de la piel y
los sindromes febriles de origen hidrico y pa-
lustre.

La morbilidad por todos estos conceptos es
tan exagerada, que bien puede considerarse a
nuestro Marruecos como eminentemente insano.
La Mitoiogia, colorando el Jardin de las Espé-
rides junto ai Larache de hoy—Larache en ara-
be se dice el FI Aratch: rainito, ramo pequefio
de flores — Felipe Il diciendo que Larache va
le mas que todo el Africa, y aquellas palabras
de eliseo Peclis: «Las aguas corrientes, las
praderas, los bosques y los cultivos hacen de es
ta region una de ias mas hermosas de fterbcr.'a»,
nos dejan un poco perplejos a los que hemos
tenido ocasidn de conocerla. Sobre todo desde
el punto de vista de la salud La viruela es fre
cuentisima (pocos moros se encuentran que no
tengan huellas de xidri); frecuentisima y con
sintomalologia alarmante la sifilis, cuyo diag-
nostico diferencial con el pian, es a veces, dificil,
por la gran frecuencia también de este Gltimo;
la tuberculosis es la muerte natural del moro
adulto atormentado antes por el paludismo (1);
en las colonias hebreas es curiosa la frecuencia
de las enfermedades discrasicas. de ningun in-
terés epidemiologico desde luego, pero grande
desde el punto de vista filoso6fico por represen
tar tal vez la caducidad de una raza a la que su
aislamiento no ha permitido cruces de sangre
ni, por tanto, posibles renovaciones de vitali-
dad. Y finalmente, por la carencia absoluta de
la mas rudimentaria higiene publica todas jas
aguas de bebida pueden considerarse como con
laminadas por excretas humanas o de animales,
gue con los hombres conviven aun en ciudades
como Tetudn, en la que los establos se confun
den con las viviendas y en la que mafiana y tar-
de sale y entra, dejando huellas, lodo el gana-
do, que, por miedo atavico y actual al bandida
je, ha de dormir dentro de las murallas de la
ciudad.

Esta contaminacién de las aguas explica los
sindromes gastrointestinales que tan frecuentes
son en aquel pais, y esto, unido al modo rudi-
mentario y primitivo del sacrificio de las reses
para el consumo publico, nos da la clave de los
trastornos disentéricos. Son éstos de una fre-
cuencia tan extraordinaria, que bien merece un
mayor espacio. Durante el ano 1918, el etuon

(l «La tuberculosis no se conoce alli», escribe el ma-
yor [¢cgtnald Raukin refiriéndose a la C.tiauia en la zona
del Protectorado francés. Pero ¢| médico miniar espafiol
Vilaplana, al traducir los articulos que el citado corres
ponsal escribiera en The Times, con motivo de la campa-
fia del general D'Amade a raiz de la degollacion de euro-
peos en Casablanca en 1V07, hace ante esa afirmacion la
siguiente salvedad: «A pesar de las excelentes condicto
nes» de aireamiento en que vive el indigena, suelen verse
algunos casos de tuberculosis pulmonar 6sea».

Pe lodos modos, en la zona espafiola es frecuente a
tuberculosis pulmonar, como en ei Hospital Militar de te
ludn pudo evidenciar el laboratorio ct muchos soldados
indigenas.

ces teniente médico Lopez Mudiz y yo estudia-
mos detenidamente un buen numero de enfer-
mos del Hospital Militar de Tetuan. afectos de
enteritis disenteriformes. Ni ias preparaciones
microscopicas hechas, ni las inoculaciones en
galillos jévenes, nos permitieron el hallazgo de
la fzntamaeha histolytica de Schaudinn. Esto,
unido a la falta de abscesos hepéticos entre
tantos disentéricos como alli pueden observar-
se, nos afirmé en la creencia de que la disente-
ria amebiana debia ser rarisima en aquella re-
gion de Tetuan, a pesar del caracter endémico y
en general poco grave que alli—y en toda la Zo-
na —reviste esta dolencia.

Dificultades de orden técnico, que en otro lu-
gar enumeraré, nos impidieron hacer un estudio
bacteriolégico que nos aclarase la incognita;
pero por deducciones bien ldgicas, dadas las
premisas conocidas, aceptamos que. aparte de
las enteritis que aparecian en los paladicos cro-
nicos y que bien podianlos atribuir al paludismo,
el resto podia considerarse como sindromes di
senteriformes provocados por los bacilos del ti-
po Oaetner y Paratifus y tal vez por los mismos
disentéricos (de Shiga, F/exner, y. Strong,
Morgan, Posen) dada la frecuencia del moco en
las deposiciones y ja importancia que Kclie y
Helsch dan a este sintoma (t)

Y hasta llegamos Lépez Mufiz y yo a admitir
un estado de domesticidad, de escasa virulencia
de estos Ultimos gérmenes, del mismo modo
gue habia que aceptarla pata el bacilo pestoso,
gue después de una reciente epidemia seguia
provocando frecuentes adenitis inguinales, re-
mediables sélo por intervencion quirlrgica, y
en las que el capitan médico Zarco, del Labora-
torio del Hospital Militar de Larache, ha logra-
do aislar el bacilo de Yersin-Kitasalo.

F.n cuanto a las enfermedades de la piel, su
frecuencia es también alarmante. La sarna pue-
de afirmarse que entra en el patrimonio de todo
moro y con ella todas sps secuelas (der-
mitis. eczemas, etcétera ). i>u habitual sucie-
dad explica esta profusién del 4carus. EIl moro
pobre de la ciudad la inmensa mayoria de la
poblacion—y ei moro montafa, el que vive en
el campo, en aduares pequefios, apenas si tiene
otras prendas de vestir que la camisa larga,
idéntica a la de la mujer europea (0 mas laiga
aun, en estos tiempos), el calzén bombacho de
vivos colores y la vitaba Pero si las dos prime-
ras prendas las renueva con cierta frecuencia,
en cambio la yilaba—que muchas veces es su
Unico vestido —no la abandona hasta que mate-
rialmente no sirve para nada. Imaginese el lec-
tor qué abonado lecho sera para los parasitos
una prenda como esa. de tejido esponjoso, rie
colores pardos, y que el moro tuw» suelta nunca
ni aun para dormir, en muchos casos. Desde
luego, layilaba esta en contacto directo con la
piel de la cara, cuello, brazos y piernas, que lle-

(1) Solo podra formarse un juicio satisfactorio acerca
de la difusién del bacilo disentérico cuando se considc
ren como peligrosas todas las enfermedades intestinales
en que las deposiciones van mezcladas con moco y se
examinen bacteriolégicamente Kolle y Helsch. La hade
riotofjia experimental.
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