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HONOHABLE JURADO: 

Para sustentar el examen prof2sknal t'll la carrera. de l\lédko Ci­
rujarrn en la actualidad tiene como requisito, entre otros. el hac~r un 
servicie. médicG-social pc;r espacio de s 2is meses en pueblos aleja:dos 
de t.ud1~ cuntad.u cnn la civilizaci<)n. 

Ninguna idea más jm;ta y razonable !Hit' parte de las Autcridades 
Univnsit<nias. en conexión c:Jn ~l--Dl'ilartamcn!o de Salubridad- Pú­
blica Federal; las primeras en su afán de preparar mejor al médicc, jo­
ven, de cuyo clc:,;tino pnsterior mmme la rcqrnn¡o-abiliclarl moral y las se­
gundas, ccn la intención firme de distribuir la atencic)n médica en los 
lugares más rcc1bclitos dd país. que se lrncc tan necesaria. 

Ahora me teca a mí ¡ircsentar c~te humilde traha.in ccnrn resu­
men de mi ex¡H~ricncia rec::gida al margen ele esas clases campesinas 
con necesidad impcrio~m de numcrnsus servicios. sanitarios unns, so· 
cía les otrns. 

Sin duda alguna, fué mayor mi esfucrzc qu~ el rcsult::idc de mi 
labor; quizá por la desorientación al lleg·ar a una población descono­
cida, quizá pnr lo indolente y retrógrado del medie-. l\li sn.tisfacción se­
rá, sin embargG, que IG·..;; prnblemas tratndos en -estvs 'ªInrntamie,ntG>s 
sirvan de estímulo a las Autoridades LGcalcs y a la socie·dad misma 
mira que, cnn la ayuda del Gnbiernn del Estado, en c;;.nperación cnn el 
Departamento de Saluhridad Federal, redunden en ·beneficio pro¡>io ele 
de ir·~ habitantes de ese lugar, cnntribuyendo a forjar así, el ritmo ac­
tual de los progresos generales ele Ja Patria. 

No encontraréis, pues, en esta breve reseña, por su insignifican­
cia y ~m.,; crn:rcs, ningún mérito en su contenido y sólo la crítica sana 
y el frute de mis escasos cnnncimientcs, llevadns a In práctica CGll la 
~nejur intención ele prestar alguna utilidad. 

Nu me resta más, Señores Jurados, sino acogerme a vuestro jui­
cic: te:do paciencia y generosidad. 

JORGE COMPEAN AL'f.AMIRANO. 
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INTRODUCCION 
El pueblo de Coxcatl.:ín, S. L. P., cabecera del Municipio del mis­

mo nombre, perllmeciente al Distrito ele Tancanhuitz del Estado de 
San Luis Potosí, se e1.1cuentra situado (~11 el ccraz6n de la Huasteca 
Potosina. Es un pequeño eafión circHndado lllH' serranfas despren:li­
clas ele Ja Sierra 1\1adre Oriental y, bafiaclo por numerosos a.rrovuelos, 
e::'.bí situnclo en plena zcna tropical, con ticnas de veg-dación 'exube-
rante y variada. · 

Extendido en forma lfo e::-:cnadrn ele Sur a Norce8te v de Este a 
OeHte, consta de .dos calles como ele un kilómetro de extensión cada 
una y paralelas a la margen ele los al'royos, a las que des,:mbocan otras 
regularmente dispuestas. La:> casas son del tipo llamado en la región 
de dos aguas y separarlas unas de otras por largos espacios libres; 
son contadas laH bam¡uetas que e xi:; ten y se hacen intnmsibbles en 
tiempo de lluvias. Existe un solo jardín público situado en el centro 
del poblu.clo, carente ele practo::::: y kiosko y que sirve de n:ercado un día 
a la semana, cuyas pésimas conclicioncs de cuirlaclo y limpieza hacen 
que no llene el fin para el que fué creado. 

HISTORIA-En la historia de este pequeiio pueblo encontramos 
grandes dificultadc8 respecto a su formación. en vista de que no exis­
ten documentos que hablen al respecto y sólo 1101· síntesis más o me­
nos aproximada de viejos morndores del lugar, que con:iervnn alguna 
tradición a través de la leyenda, potlemoH dcdnt:i1· que es una pobla­
ción antigua que existía mucho antes ele la Conquhita, formando parte 
del extenso territorio del Anáhuac, habitado por aztecas o mexicanos, 
quienes llamaron a este lugar Coxcatlún, palabra núhoa que significa 
"lugar de agua en gargantilla'', y que proviene de los vccablos ccxc 
(garganta), atl (agua) y tlún (lugar), y habiéndola encontrado así 
los conquistadores €Spafioles (Gonzalo de Sandoval-1522) a su paso 
en la conquista de Tama ulipas, quienes derrotaron y sometieron a los 
nativos. 

Los misioneros franciscanos y entre ellos Fray Andrés de Olmos, 
fueron los primeros colonizadores de esta región a mediados del siglo 
XVI; fecha que concuerda con la arquitectura colonial de una espa­
ciosa iglesia existente, actualmente casi en rninas y en donde están 
alojadas las oficinas de las Autoridades Municipales. 
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De muy poca impcrlancia durante la Cclcnia y primeros aü0s de 
la Independencia, alcanza un n:lati\·o auge comercial en las primeras 
décadas de este siglo; rero de ese tiempo a la fecha se nota en él un 
lento, pero progresivo descenso. 

POSICION GEOGRAF'ICA.-EI l\funieipio de Coxcatlún se en­
cuentra situado al Sureste del Estado de San Luis Potcsí. 

Estú comprendido enti·c les 21.:{•1 grndc.,; :ie lalimd 1101 te y los 
!JS.33 grade; cL longitud ceste tk 1 l\leridiano de Grcenwich. 

Su alt.u:·a sobre el niwl del trn'r es ele 2lii rndros. 

'··· AREA SUP~RFICIAL. Lll\HTES.-Tirne una extensión superfi-

i 
¡ 

'.~!· ... 

cial de 82 ki.ómdrc,s cuadradcs y eslú limitado de la nu111ua siguiente: 
AJ Norte, l\lunicipio de San Antonio. 
Al Sur, .Municipio de Axtla. 
Al Oeste, Municipic de Huchuetlún. 
Al Este, i\1unicipio ele Tampamolón. 
Al Norcrn:e. Municipio ele Tancanhuib;. 

DIVISION INTERI01{.-Ccmp1 ende Co:xcatlún, cabccu·a del mu­
nicipio mismo y las 2B rnnchcrías si~uicnü.s: 

Ayolco, Ajacnco, Ajuatitla, Amaxhac. Calrnecayo, Coa:xoc0yo, 
Coamila, Cuilcnico, Huamayoxhac, Ixpazcl:o, Ixtionmcl, El .Jcpoy. i\Ia­
huajco, lVIaitla, l\foyo;;la. Las Mesa:~. Pctlacoyotl, Palo de Rosa. Qui­
lico, El Sabino, San Andrés, S::.n Pablo. Scsccametl, Tampa:xhac, Tam­
puchum, Tazaquil, Tcpozoapé', Tlachco y El Zapote. 

Las vías de comunicación ele las distintas rancherías cntrt sí v 
con la población. son caminos ele herradura en malas condiciones. L~t 
única vía de comunicación ck importanc:ia es un camino ancho, que 
partiendo del poblado, recorre una extensión ele 2a kilómetros al No­
roeste pasando por Tancanhuitz hasta entroncar al kilómetro :126 de 
la Carretera Nacional Méxicu Larec~o; y que se hace transitable po1· 
vehículos durante el tiempo de sec¿:1, suspendiéndose el trúfico duran­
te las lluvias. 

No existe teléfono ni telégrafo. 
El servicio de correos es tres , . .:cL•s por sC'mana y se hace en l.Jes­

tias de carga. 

CATEGORIA DEL LUGAR-NUMI~RO DE l~.TlDOS.-En la di­
visión política oficial se clasifica la cabecera del Municipio como pue 
blo o villa; y de las 29 rancherías que integran el Municipio, son 4 
ejidos con dotación definitiva y 25 fracciones o comunidades. 

TOPOGRAFIA.-EJ Municipio se halla situado en las estribacio­
nes de Ja Sierra Madre Oriental, (Sierra de 'l'ancanhuitz) que cruza 
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de sur a norte la parte oriente del Estado, y que cerca totalmente 
u1s tierras por una serie de cordillera8, excepto por el desagüe de sus 
vertientes, cuyos picos montañosos se elevan a regular altura sobre 
el nivel del mar. 

GEOLOGIA.-La serie de colinas que atraviesa el Municipio con­
sisten en capas areniscas arcillosas, cubiertns por una espesa capa de 
aluvión. Siendo el suelo accidentado, son sin embargo, sus terrenos 
muy fértiks y propios para las cxplolaciom:s agrícolas. Son tierras 
de temporal y sus principnles culti\'os son el café, maíz. caiía de azú­
car y za.cate del Parú. 

HIDHOGRAFTA.-EI Munkipio estú regado por arroyos afluen-
tes del Río l\Ioctezuma (rnús al criente Río Púnuco), contúndose entre 

los principalu; el de Aj uatitla, el Zapote y los Carrizo;,:, que forman 
una verclaclcr;t red que se une en lns gote.ra;,; de la pouiación. En 
tiempo dt: lluvias desbordan de su cauce y hacen difíeiles las comu­
nicaciones. 

CLIMA, 'l'El\IPERATUHA Y LLUVIAS.-m clima es húmedo y 
caliente, irancamentc tropical. La temperatura, durante el verano, 
es muy elevada, i\'Ix. 42 grados a. la sombra; decreciendo a medida que 
se aproxima el invierno, durante el (~ual se regi:;tran temperaturas 
templadas y excepcionalmente frías. 

La temperatura media anual es de 27.7 grados y la mensual es 
variable entre ~rn grados l\Ix. y 22 grados l\Tn. 

Se establecen, sin embargo, en épocas de inYierno, cambios brus­
cos de temperatura sujetos a las variaciones del Golfo de México; y 
de aquí que los padecimientos "a frígore" 110 sean del todo raros. 

La precipitación pluvial es abundante y está dividida en dos es· 
taciones no perfectamente definidas: de Iludas y de sequías, ya t¡ue 
en pleno período seco caen torrenciales aguaceros con relativa fre­
cuencia. 

El período :le lluvias comprende de mayo a septiembre, en que la 
temperatuni y la h umedacl aumentan hasta hacerse insoportables, 
época en que la 11101·bilidad de tocias lns enfermedades endémicas al­
canza cifras mfo; altas. principalmente el ])flludismo (fiebre estivo­
ctoñal). 

En la estación seca, que corresponde a fines de otoño e invierno, 
la temperatura baja; las lluvias son esporúdicns y los padecimientos 
respiratorios hacen Rll a.parición en virtud de las vm·i~tciones bruscas. 

Los vientos dominantes son del Norte :.·· Orit':nte, siendo mode­
rados. 
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CAPITULO 1 

DATOS DEMOGRAFICOS 
Los datos que a continuación se expresan fueron Lomados del 5" 

y 61' censos de población (15 mayo l\l:Hl-15 mayo rn40) correspondien­
tes al Estado de San Luis Potosí. 

Según el pl'imero. Ja estadística arrnjó un total de 5,9H9 habitan­
tes en todo el Municipio. divididos en i~,108 hombres y 2.8% rnujere:;; 
correspondiendo l,l\J7 a la tabel'era v el reflto a las fracciones. En la 
actualidad existe un total de 7.678 h~lbitmiüos, :3,080 hombre:s y ·1.G~m 
mujeres; de los que 1,574 habitan el po!Jlado. Comparando ambo.; tr.t­
bajos censales se aprecia un aumento ele l,G79 habitantes en el lapso 
de 10 afias, que a decir verdad. es pcqueüo debido a la mortalidad 
iDfantil tan elevada. 

Tiene una. densidad de población de Gi~.12 por kilómetros L'Uadrado. 
Esta població11 cstú constituída por rne::;tizos e indígena::; en su 

mayor parte; aquéllo::; viven en el poblado dedicados al comercio o a 
la agricultura y éstos, que con::;tituyen el 96'; de la pcblación total 
pertenecen a. la raza mexicana o núhuatl, que hablan su dialecto pro­
pio; que pocos leen y escriben y se encueutran repartidos en las frac­
ciones, o agrupados en comunidades, dedirn:los al cultivo agl'Ícola, 
café y maíz princi¡mlmentc. 

Resumiendo, la distl'Íbución racial es de nG'; de población indí­
gena, 3.5':/~ de mestizos y 0.50 '1~;, de extranjeros nacionnlizado::;. 

Los Coeficientes de mortalidad en los últimos 5 años son: 
General . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2:1 x l,000 
Infantil . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 108 x 1,000 
Específica poi· paludismo (Enfermedad 

dominante) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 12.2 x 1,000 
Específica por otl'os padecimientos endé-

micos (helmintiasis y tuberculosi8) 
respectivamente. 2.7 y 1.5 x 1,000 

Las estadísticas recogidas tienen valor relativo y sólo deben con~ 
siderarse aproximadas por las siguientes razones: 

En el Municipio no es indiHpensable el certificado médico de de-
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función para verificar la inhumación de cadáveres; basta el solo aviso 
de fallecimiento para que aquélla se efectúe y en ocasiones sin éste. 
Los diagnósticoH de defunción los hacen los familiares del desapareci­
do, bien el juez o los comisariados de cada ranchería; y hojeando 
los anales del registro civil tuve oportunidad de encontrar, como cau­
sas de muerte, éstas: "un trornpezón", "to:-;'', "fiebre", etc. En cuan­
to a la mortalidad infantil es también, aunq ne alta, aproximada; pues 
el número de nacimientcs al ~'ño se desconoce en vii'tud de que 110 todos 
son registrados Jentro del pla7.o que fija la ley ni aún después de él. 
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CAPITULO 11 

ANALFABETISMO. - EDUCACION. - ESCUELAS 
POIWENTA.m DE ANALFABET...-\S.-(Habitante::; de 5 af10s o más) 

Números I\elati\'o;:; '; 
Saben leer )' escribir 

Hombrps 
l\'Iujcres 
Promedio total 

29.08 
1:1.G7 
2urn 

Sólo lea 

l.GO 
2.17 

DISTRIBUCTON POR l D10l\IAS.--N'úrneros relativos 

I-Iombres 
Mu.i eres 
Promedio total 

Hablan cspailol 

O.·El 
0.5fi 
0.52 

:'-!.\huat! 

D-1.0D 
D:3.1;) 
D4.fül 

Ni l«r ni escribir 

(.'/ 
¡( 

68.Hi 
8¿!.88 
7GA5 

!·'·pañol y Náhu.tl 

5A2 
"1.32 
-l.79 

La g-r:rn cantidad de personas que sólo habbn din!ecto indígena 
explica la devada prnporción de analfabetas en la rcg·!.:m. Existe en­
tre la raza indígena cierta dt~sconfinnza a tcdo lo que proviene del 
mestizo y uniendo esto a ta indolencia de su carácter, se resisten a 
asistí1· a un;i l'scuela con objeto ele que se les guíe y eduque. 

Actualme11te el acercamiento cntl'e ambas razas es mucho mayor 
y algo ha ¡•crn~~eg-uido la Secretaría de Educneión Pública en su af'án 
de elevar el nin~! de cultma de estos in:lidrluos, il1stalm1do escuelas 
rurales en las fracciones; en las que, por lo meno::;, ap.::enden lo mús 
elemental. hablm· el castella110, leerlo y escribirlo, y no son pocos los 
indígenail qne lrnn asistido a una escuda normal titul:;.ndose de prn­
Jesores y tributan a su vez con beneficim; a sus seme.ir..ntes. 

Cuenta actu:il.mente el lVIunicipio coll una. escuela elemental mixta 
en la Cabeeci·a y cinco en las fracciones coeducntivas de tipo rural. 

El edificio escolar de la Cabecera es ele parceles alb\s, bien orien­
tado para favorecei· la acción de los rayos solares; bien ventila.do e 
ilumi1mdo; tiene :-ii11 emlmrgo, pisos de tierrn húmeda y con cnpnci­
dad insuficiente para el número de eclueanrlos, lo que ha hecho utilizar 
un patio anexo sombreado como sala de dnse. Ca reC'e, contrnstnndo 
con algunas de Ja:-; ea~;as de la población, de pozo de agua potable y 
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ésta es traída y colccada en tinaco, de donde se toma; siempre con 
e.l mismo vaso. El servicio ;,;anitario, de tipn descrito mús adelante, es 
único y en malas condiciones: siL'!Hlo nc'c·esarin que se construya ntro, 
uno para cada sexo y se nwjon~n las concliciones tlcl existente. Hay 
ausencia de baii.o.", tan necesarios no sólo a la higiene, sino a la for­
mación de húbitos de salud l'll edades en que la ctlttcación es fúcilmcn-­
te posible. Los espacios libres son su fieientc s para la nlnc:aciém clc­
pol'ti\·a que se les impmlc. En lo que se rdicre al mobiliario escolar, 
constituí<lo pm· pupilres iguales. a ¡w:-;ar de la difore11cia Je edad y 
c:-;tatura <le los alnrnnos, es escaso, en mal c;.;tatlc y l'.Uyas caracterís­
ticas de construcción facilitan la formación de L:>coliu;;L5, Ne se hace 
inspeccicín mC1dica a los escolare,.;, fuera de las \'isitas periódicas qne 
prnctiqué durante mi estancia L'll L'sa, clitwrnlo conferencias. exami­
nando a Jo;-; alumnos, propnt'L'io11a11do medicinas y haciendo pnícticas 
de vacunación; y en las t¡lll' SL' 1:lJspn·a el l'starlc lamurtablc y defi­
ciente del aseo de manos. varn r cavidad llucai. a pesnr de todo t:Sfliei·­
zo intentado. La profesora llcl lugar cstú orientada de una manera 
general ~obl·e las enformuladL's por las cuaks un escolar 1llll'rle y debe 
ser excluír1o km11oralmu1ll'; nu así los niüos ''contactos''. El e~tado 
ck~ saluJ y la educación higiénic:,_ del ¡11·cfcso1·ado ¡itwde ser consiclcrn­
do en sus normas gl'm'ralt>s t'.Ol1lo aceptable. 

En G fraceinrws indígen:ts cxisü'n n~par\i(bs e:-;cuelas nn·:dcs 
atendidas por un solu prdesor. lngTt:'>an r:narncnte a ks ;) aiio::; y 
cnsi siempn~ adultos, si( nclo hcmbrcs t~n su Jllayol'Ía. En ia::; ranche­
rías el desasen es abt,lutc pcr parle ele los indígenas y el abastecimien­
to de agua. potable presenta muchas clificultades: la falla de ali­
meutcs en donde sólo conwn tortilla !~lill chile y la ng-lomcración de 
escülares ele t:mlc:-; ]o:-; ailos en u11 ;;cln salón au111211t:m k~ i11convc­
nic-ntcs, ya :le ¡ior sí imprwtantes de la dcvada tcmpcratma de esta 
rc-gié11 y complica la ensL•ilnnza, hacicmlo que el índice d2 a¡irovccha· 
miento ~ea escaso. 

Es ele impot'tnncia b urgl~nle 11Fcesidncl de cstabl·2cpr jardines 
de nifio8 pai·a que los indígenas vayan :1pn·!1tlien1lo d c::>pañol antes 
ele ingresar a la escuela, y a medida que las J1osibiliclades lo permitan, 
se hag·an mcjorns 0n lo referente a instalaciones sanitarias, pl'Ovisióu 
de agua, dotación ele muebles atin:¡iiados y suficiente:-;, y aconclieiG1rn­
miento de fosas sépticas al akanl'e de \ns circunstancias. No se puede 
pasar por altG la eneom iab le labor que viene realizando el profosoracfo 
rural a costa de muchos sacrificics, pncicncia y volnntnd, en la incnr­
pcración del indio; y :.;cgurnmente sin el auxilie de ellos, sería ex1.ra­
ordinarinmt:nte difícil toda labor social. 
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PLATICA MEDICA EN UNA ESCUELA DE 

MODELO ANTIGUO 
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CAPITULO 111 

ORGANIZACION SANITARIA 
En esta zona de 20 kilómetros a la redonda no existe ningu11a 

organización sm1itaria. En épocas anteriores, hasta 1937, era el Cen­
tro de Higiene Rural en Tamazunchale, perteneciente a los servicios 
~~nitarios coo1,dinados del Estado, lit mús próxima. En octubre de 
ese mismo año se formó en 'l'ac:mhuitz, Cabecera del Distrito, el Ce!l­
tro de Asistencia Social Infantil de la Secretaría de la Asistencia Pú­
blica que actualmente tiende a desaparecer; y en Axtla, i.\fonicipio 
colindante, en 1938 quedaron constituídos los Servicios de Higiene 
Ejidal y Medicina Social del Departamento de Salubridad Pública, 
y cuyos :Médicos Jefes han pugnado por el establecimiento de un hos­
pital; la asistencia y aportación de ejidatarios es numerosa y la la­
bor es fructífera. 
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CAPITULO IV 

ENFERMEDADES DOMINANTES 
Es el paludismo en todas sus manifeslacimws el padecimiento que 

se anota como causa morbosa Pll prime!' término: exisl<) rndérnicamen­
te con exacerbaciom~s en el pcríndo lie l lu \"i;ts; a taca a los do:,; sexos 
y en todas las edades cau::;ando m:'1s cstrngus en la infancia. 1'01- frctis 
tcüidos y examina¡Jrn; g-ala11tcnw11le ¡;or un mt'.'dicc Je esta (:apita!, 
se encontraron las sig·uienlcs fonw1s dt> lwma tc?.carius: pbsmccli um 
vivax, terciana benigna y plasmcdium l'akiparum; Jkl'O a 110 duda!' 
ex.i.stsn otras variedadL's. ya que ¡wrsu:1,tlnw11tc L'llconlró las fcnnas 
más variadas clínicamrnte, desde la letTiana brnig·11a, la mús frecuente; 
la terciana maligna cc11 ;'.u;; pc ríudrn; de apirexia breves, cte.; has la 
les p~:ludismcs mús a tip:c!>, q Lle ocu¡w 11 ca,.;i u 11a lll'Cpt:rció1! igud o 
maycr que l:: anterior y ~:nn nrnei10 mús frcL'.UL'llles eu la ínfan{;Ül, 
prestándose a ccnfusión cun otn.s p:i.L!::imientos; y que ~1teniéndosc 
únicamente a la clínica el diagníistico se hace dudoso, y se llega a él 
sólo por te1apéutica cspccífic:i Je la:; anilinas (Alebri11a ]foyer); cerno 
el paludismo de forma tifoídica, con fiebre continua o de pequeñas 
remisiones por espacio de cinco y seis días, y las seudo-disenterías, 
con tenesmo, trasudación serosa o sero-sanguinolcnta, de cansa plas­
modial. 

Paludismo Crónicn.-Sin temor a exageración, el ~)8'·; de los ha­
bit::rntc:s ele esta región tienen formas tlc gamE.tocilus en su crganismo, 
que se manifiestan en forma de simples adclol'imicntos o fnrncng nen· 
ralgias; siendo Fll:''.;epiibk s de producir brotes fobri les cuando el indi­
viduo se encuentra en estado dl' menor resistencia, (enfriamientos, 
cambios de clima, trabajo de parto, etc.) que le~..; mcslizcs de este 
lugar llaman "resfriados" y se trata 11 ccn tis:rnas calientes o el "re­
me::lio 666", hasta hacer desaparecer la forma agudn, quedando siem­
pre en estado de cronicidad. 

A este pndecimicnto tan generalizado, se le conoce en la región 
con el nombre de "frím;", "las calenlur:rn" y se le cla csca~;a impor­
tancia. Es creencia vulgar y generalizada que lo atribuyan a comer 
fruta verde. 

Los indígenas lo combaten con .ingo rlc limón tomado en ayunas 

-26-



o bien con aguardiEille ele caüa, que ingiei·en a grandes dosis. .Algu­
nos mestizos emplean la quinina, pero no a las dosis teranéuticas ni 
por el tiempo suficiente y alg'llnos otrcs los antitérmico~ comunes, 
(aspirina) quedando en tal estado hasta que las secuelas de la enfer­
medad mal tratada, los hace \'Íctimns ele su auto medicación. 

El coefieienle de mcrtaliclad e:-:;pecífica por paludismo es altamen. 
te pa\•orc:~o, y S(~ anota como cansa lH'L'di:-:pcnente a otros padecimien­
tos, por la nnemia secundaria conseculiYa de estos infecttdos crónicos. 

Todcs los habitantt•s de esta región, u;¡Kcialmente los niños, son 
incli,·iducs extraordinariamente púlidos. con aqKctc tri;-;te y asténicos 
en grado scimo. Tndc indidduo que arriba l'S ¡)rento víctima de él, 
en Yista de que se i;ucdc co11si1\erar come "pcrtaclorcs'' n to:\os los 
habitante-; nati\'(JS, y existen las condieiones idcaks para. la Yida y 
reproctuccién de los mosquitos tra nsrn isores. (una variedad de Anó­
feles, que :-o:·guram(~llll~ abmub en tod;i. l:i Huasleca, cuya especie es 
Seudopu11ctipe1~11is): tales como la zona tropical. lns lluvias abundan­
tes, el ::;im1úmL'ro de arrnyos y pantanos, la exuberante, vegetación y 
la superficie quebrada eo11 difícil esl'llnimiento de !mi aguas en partes, 
que actúan ¡H'obablemenll' . 

. A la fecha nada absolulamcnte se ha hed1c rn t~sta región en 
favor de la campaiia :tntimalúrica por ignorancia. apatía y escasez 
de recursos; únicamente nw ccncrcté a dar cnn::;ejcs adecuados y 
sencillos en mis conferencias al res¡wdo ( n:;o de pabellón, desmontes, 
reno\·acionc::. del a:~·ua, e1.:e.) 

I I ELi\l !N'l'I AS IS 

Otra plaga ccmún tan ge11c1·a1izada eomo la anterior en toda In 
región y anotada en segundo tfrm iPo. rn la parasitosis intestinal. 

Ocupan el prinwr lug~1r lo:'I <.'!seúridcs, siguiendo en orden de fre­
cuencia. los tricocéfalos, la::-; lei~ia::-;, los oxiuros y finalmente la unci~ 
na.ria, que -de ::-.~g;urn existe aún eunndo en mi cscas11 pdctica no tuve 
oportunidad de observar un solo easo. dada la falta de medios de labo­
ratorio para st: i11\'cstigación cm-recta. 

Es padecimiento que ataen en tenlas las edades, pero principal­
mePte a los niños y se presmüan algunos que a los oeho meses de edad 
ya han arrojado nscúl'ides por la l10ca. 

Se puede afirmar, a priori, que los niños en ln. Huasteca se en­
cuentran parasitadcs en un cicn por ciento; les tratamientos resultan 
a la postre, inútiles, por motivo::-; inco11cuscs: mano:; sucias. pisos de 
la casa habitación de tierra ~:uclü1 .• u~o ele ag·Lias conta1» ·nadas, convi­
vencia con animale8 y falta absoluta de lell'inas. 

En todo intcrrog-atm·io, sistern:'iticmnentc :-ie pregunta sobre an­
tecedentes pa~·apitarios y las en nis anti-helmínt.icas son de rigor en 

--27--



tales pacientes. Hice con antecedentes negativos, administración de 
esencia de quenopodio, para ver arrojar cientos de ascárides a estcs 
niños. 

Les indígenas tratan a sus enfermo::; rnn infusiones de epazote; 
y los mestizos con un medicamento llamado tiro-s<:oguro, a base ele san­
tonina. 

Existe la creencia \ºUlgar de que los niüos se parasitan con la 
ingestióq de dulces. 

En mí prúctica emplee, con 1-csultaclos contradictorios, la esen­
cia de qucncpoclio (Asrnridol lfayer), la leehe de Higueronia y el ex­
tracto etéreo ele helecho rnad1c, rcs¡wc:tintmcnte según las \·ariedades 
'.le.$crit.as; y en mis conferencias ftwron lópieos Je rigor lo:;; linea­
mientos de prnención al respecte. 

Tl_TBERC.UI""08IS 
Por su predominancia ocupa l)Ste padecimiento un lugar de honor 

c::ntie las cnfennedadcs clomi 11~tnle::;, y es ck suponerse que así ocurra, 
ya que son mucha-; las causas qne minan y debilitan al indígena (al­
coholi:m10, rucias faenas, pó:-:·ima alinientaeión y anemia secundaria 
palustre), prcdispo11i1~11dolc a contraer .Jiclw enfcrmeclnd. l~s mucho 
mús frecuente en la mu.in quP en el homllrc y la explicación la encon­
tramo;; quizá en el ex!..'eso de t rabajc :"obre éste y la multiparidad, con 
agotamiento prematuro. 

Casi siempre se pru;enta baje su fcrma pulmonar y de ésta 41 
tipo caseosc. lln se.lo caso JH'L'Scnció de tul.Jci·culosis osteo-articular. 

DISl~NTfüUA AMIBIAN A 

Padecimiento que domina en la región y ocupa, de::ipués de la pa­
rasitosis intE:stinal, un segundo lug~!r por su frecuencia entre los pa­
dt:cimic:ntos cligcsti\'os. Se presenta en los jóvenes y adultos, encon­
trándose sin embargo, a edades de cuatro y cinco años. Presenta su 
sintomatología típica con síndl'omes disentéricos completos y los en­
fermos mismos hacen el diagnóstico, pero ignoran la causa y medios 
de prevenirla. 

Se tratan con agua de almidón o vino Uno en refresco, haciendo 
caso de consejos de comadre, hasta que desaparecen los períodos de 
diarrea, ya que por sí sola esü1 enfermedad tiende hacia la cronicidad; 
quedando E:ll calidad de portadores que diseminan su mal. Los trnta­
miE:ntos emctínicos-yatrén los abandonan porque les parece largo y 
costoso, a pesar de insi:-Jtir sobre las ventajas que les aportan. 

Si se toma en cuenta la insalubridad con ausencia de agua pota­
ble y sistemas de avenamiento deficientes, nos explicamos el por qué de 
lo frecuente de este padecimiento. Llama, Hin embargo, la atención 
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la rareza de Fiebre Tifoidea y los casos contados de Paratifoidea y 
Colibacilosis a pesar ele la lucha nula que se tiene en el Municipio con­
tra contaminaciones hídricas. 

DIARREAS Y ENTEIUTIS 

Vienen despufa; los padecimientos de la población infantil produ­
cidos por errores de alimentación, lactancia prolongada, administra­
ción de leche de vaca y parasito:-;is inteslinal co11comitante, que for­
man desde la diarrea banal hasta la colitb muco-hemorrágica una 
escala variable desde el punto de vista ele la sintomatología )r el pro­
nóstico, y que motivan actas ele defunción afio tras aiio entre los indí­
genas, permaneciendo estacionaric el índice de población a pesar de 
ln triste fecundidad de las mujcn•s ele esta raza. 

ENFERl\!EDA DES DE LA PIEL 
l\foy comunes e11 esta región son los padecimicmtos de la piel, 

entre los cuales existen \'arias clases, a saber: las manifestaciones 
luéticas secundarias, que llaman "mal de la sangl'e" y curan con zarza 
y chilillo en cocimiento: la dermatosis ostafilocóccica (forúnculos), 
que se localizan en el cuello, cara postel"ior de tórax y región glútea, 
que el vulgo llama "nacidos'' y que son ele carnctedstica dolorosa; y, 
finalmente, las estreptococehts cutúneas (impétigo abortivo). A esto 
no le clan ninguna importancia por no ser de gravedad. 

Existe la creencia. vulgar que tocia manifestación en la piel, es­
pecialmente pústulas, traduce sífilis (enfe.rmos de la sangre en su 
lenguaje). 
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CAPITULO V 

OTROS PADECIMIENTOS 
Otros padecimientos son de menor importancia por su frecuen­

cia, ya que sólo se presentan esporúdicamenle casos aislados y en oca­
siones en forma de pequeñas epidemias; tales son la Fiebre Puerpe­
ral, que se anota algunas defunciones, en vista de que ias persol1as 
que se dedican a la asisteneia del parto son prádicas que dencono­
cen las nociones de la a .. <;epsin. 

Padecimi01ltos "a frígo1·e" y regidos por los cambios de tempe­
ratura bruscos; son m:ís frecuentes a la entrada y salida del invierno, 
desde la rino bronquitis, hasta la bronconeumonía. 

En forma epidémica se presentan el Sarampión. Tus Ferina y la 
Viruela; esta última al comenzar la temporada de calores, aun tenien­
do en cuenta que en no pecas fracciones, la prúctica ele vacunación 
se hace regular y sistemáticamente año tras año, por las brigttdas 
visitantes; o bien por los profesores. con vacuna que les proporciona 
los Servicios Sanitarios Coordinados en Tamazunchale. S. L. P.; lle­
gando a verse el caso curioso que algunos indígenm; la :;cliciten de 
motu-propio a las autoridades, cuando la consideran necesaria. 

No se hace notificación alguna de enfermedades transmisibles. 
En una ocasión, durante mi permanencia, visitó el lugar una bri­

gada sanitaria de Tamazunchale a quien acompañé a diYersas ranche­
rías para hacer vacunación antivariolosa, tratamientos palúdicos y 
pláticas elementales de exposición sencilla, traducidas a su idioma por 
intérprete, para impedir la propagación ele enfermedades infecciosas. 

Prostitución y Enfermedades Venéreas.-En cuanto a la prosti­
tución, no es en el lugar asunto de mayor importancia, pues las mu­
jeres que efectúan relaciones sexuales ilícitas no lo hncen con fina­
lidad comercial, sino por mera necesidad fisiológica y e.;;tún fuera de 
to.do control sanitario. Existen costumbres que relajan grandemente 
las relaciones familiares, pero que a la vez disminuyen la prostitu­
ción (matrimonios a temprana edad, poligamia). 

Nada puedo decir de las enfermedades venéreas en los indígenas 
por el mutismo en que se encierran; pero se sabe que toman para 
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tratarlas infusiones o instilaciones de yerbas diferentes, como el úla.­
rnc serrano ~' basuchi1lo, las que no son capacc::; de proclucii· curación 
radical por sí solas. Entre les mesti7.os, son contados los afectos de 
Blenorragia, que adquieren en ccntroR de vicio cm pcbhdos vecinos; 
pero la pobreza, In falta de educación moral, la de:::i<lia y la ausencia 
de dispensario anti-venéreo que les prcporcione atención médica grn­
tuitamcme, leR agrava el problema y les induce a curar::;e superficial­
mente con diuréticos o medicinas lle ¡iropaganda popular. 

En la pdetica de mi servicio, sólo dos ca:~os tuve oportunidad 
de tratar, y en mi opinión, las cnlermcdades venérea::; no constituyen 
un problema sanitario por resol\'cr al momento y pasa a lugar secun­
dario al latlo de otros, rnya importancia salta a la vista. 

Supersticiones y Nombres Hcg-icmalc~.-Es el indígena y aún el 
mestizo de e::;la población, individ no :-;umarm nte supcrsticic!-io; con­
dición aparejada ton Sll escaso niveJ rn]lura\; y Jigan ]OS COllOCimieH­
tos empíricos que pos<:en, con influencias exteriores, creyendo en 
maleficios. Para ellos, individuo que se hn bailado o time una herida 
cortante ínfima, principalmente en })arles ckscuuiertas, no debe asis­
tir a un entierro. 

Mucho~; de nuestros padceimientos se, eonocen su nomb1·c propio, 
traducidos al idioma original: eueotle, que significa viruela; y tot011i, 
calentura, gene1·almenle palúdica. Prnpiarnente no exü;;ten nombres 
regionales. 
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CAPITULO VI 

AGUA 
Es un elemento que se encuentra en gran abundancia en el Mu­

nicipio. Se presenta en corrientes superficiales que son utilizadas y 
burdas perforaciones que constituyen los pozos, fuentes únicas de 
abastecimiento en la localidad~ d~ lns que ~ie sirvün los habitaJ1tes 
para asco y uses culinarios. No hay man:rntiales cercanos, y el agua 
así adquirida, es almacenada en recipientes de barro, ck donde es ex- .. 
traída conforn1e a las 11ece;;idatles del consumidor. 1'.::l número de po-
zos es escaso (alrededor de dic1, solares familiares lo tienen) y pre-
sentan muchos inconvenicn les, por lo que no lk nan su ccmetid0, n 
saber: su situación a peca distancia de lugares donde ;;e eliminan in· 
mundicias, o cerca de los excusados; y dada la naturaleza permeable 
del terreno, es sc¡¡;ura lv cLntnrni1rnció11 en todcs c'.lcs; en tiempo de 
lHfvias el problema es más serio. Eslún consirnído~ a poca ¡1rofu11-
diclad, sin ademe a prueba de infiltrnciones, con brocal de peca nlturn, 
abiertos en su boca, extraen el agua manualmente y existe sólo una 
bomba en todo el Municipio. En laE rancherías no hay pozos, la única 
fuente de aprovisionamiento son los arroyos, en los cuales se bañan 
personas y animales a poca distancia del punto ele toma del agua; o 
bien aprovechan varias familias el que se hace a la orilla ele un arroyo, 
(llamados ameles), en terreno rocoso, de un metro de profundidad y 
a los que agregan algo de artna parda para que se filtre el agua. Exis-
te, pues, el concepto primitivo de la filtración, aunque insuficiente 
desde luego. 

Se puede admitir, por ende, ~:in necesidad de nnúlü~is que lo com­
pruebe, que el agua ccmmmida es de pésima calidad; y de ahí que las 
enfermedades hídricas no sean raras. 

Al examen físico del agua, (pues para los análisis químico y bac­
teriológico se enviaron muestras al Departamento de Salubridad, sin 
saber el resultado) presenta los siguientes caracteres: incolora, de sa­
bor agradable poco marcado y aspecto ligeramente turbio, nctándc·se 
pequeñas partículas en suspensión, que dcspub~ del repeso se deposi­
tan en el fondo, formando sedimento. 

Sólo dos casas tienen baño de regadera alimcntndo por tinaco. 
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y lü inmensa mayoría de las personas se van ª· bañar a los ai~royos 
cercanos. 

Se indicó frecuentemente a todos los vecinos la necesidad de to­
mar agua hervida, y muyo poco se ha adelantado en ello. El aleja­
miento de aguas de desecho y Ja instalación de excusados apropiados, 
son medidas sanitarias de primer orden, pero en la imposibilidad ele 
atender a esta laboi· de modo efectivo, he procurado impartir edu­
cación higiénica y propaganda, con lo que creo haber dado los pdme­
ros pasos en esta huma.na labor. 

Dada la abundancia. de agua en el Municipio, no existe problema 
en lo que respecta a cantidad y costo de ella por habitante. 
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CAPITULO VI 1 

AVENAMIENTO 
En el :Municipio, como <::11 la mayoría de nuestro:; pobladcs de 

igual categoría, los excusados son muy escasos, existiendo como máxi­
mo en un 2Wí de las casas; este porcentaje, tan pequeño, higiénica­
mf.nte debe con~idernrs•: como nulo. Estún constituídos por una fosa 
de unos dos metros de profundidad por uno y medie de longitud, sobre 
la que se ha colocado el clúsico cajón provh.;to de agujero; carecen 
de tapa, ele tubo de res¡)iración y estún cubiertos por una caseta mal 
construida; cuando se ha llenado se tap:! y .se ¡n·ccGde a construir 
otro nuevo, sin tornar el mús mínimo cuidado sanitario como elec<.'ión 
del terreno, protección contra contaminación de aguas cercanas y 
contra animales coprófagos. No existe drenaje, y algunos tienen 
desagüe al arroyo que cruza la población. 

Fosas sépticas y letrinas sanitarias no existen. 
La mayoría de las casas de la cabecera, y la totalidad del campo, 

a excepción de un retrete que se ha instalado en cada. una de las es­
cuelas, carecen hasla de este pésimo servicio y modelo p1·imitivo seña­
lado, por lo que sus moradores satisfacen sus necesidades fisiológicas 
en las orillas <le la población, en la proximidad de los arroyos, o en 
el monte y por consiguiente el íiistema de eliminación de inmundicias 
es nulo. Lm; resultndm; de tan pésimo sistema para los pobladores, 
salta a la vista. 

El arroyo de avenamiento tomado como sistema, tiene el inconve­
niente, de que disminuye su caudal en época ele sequía y las materias 
orgánicas en putrefacción se ei;tancan, con los peligros consiguientes 
que estas condiciones signífican, desde el punto de vista sanitario. 

Denh·o de las posibilidades de la región para mejorar este servi­
cio, lo esencial sería que lm; excusados estuvieran bien cerrados, os~ 
euros y retirados de las habitncioncs y pozos de agua, con lo que se 
acondicionaría un siiüema, si no ideH.l, por lo meno:::; mfo; higiénico. 
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CAPITULO VIII 

BASURAS 
En toda la zona, las basuras y desperdicios de alimentos no tie­

nen método de recolección alguna; gcaeralmente éstos se emplean pa-­
ra la engorda de ganado porcino, otras basuras apenas son recolecta­
das y arrojadas al interior de io:-:> soiares, en ios sitios miyacentes a 
la casa habitación, bien a media calle, donde no :=;e le:; destruye ni se 
les aprovecha, bien al arroyo, por algunos vecinos, donde dificulta el 
curso de las aguas y cría condiciones favorables para el desarrollo de 
larvas de mosquitrn;, 

En los pequeiios pobhdos cjidahu·ios, los basureros tampoco tie­
nen sitio determinado, las casas son ian disiuntct> una de otra que ca­
da quien tiene espaeio sufickntc para sus propias inmundicias. siendo 
fuentes insalubres donde pululan lm; moscas. 

Este sistema de recolección es una constante amenaza para la 
salud pública; a ser posible, e::; ncce::;ario que en todas las casas Ja 
basura se deposite en recipiente cerrado y llevada a lugar apnrtado, 
destiqado a basurC:ro, en dcnlie después se procediese a. la inicineración. 

Estercnleros.-Los pocos corrale::; los tienen en pleno centro de 
la población y en ausencia de éstos, los nninrnles andan sueltos por 
la calle. L~. ~nayoría ele !ns casas tienen estercoleros, porque alojan 
allí caballos, vacas de ordeña y reses para la matanza. 

Criaderos ele Mnscas.-La abundancia de basuras y estercoleros 
explica su existencia; sin embargo, la abundancia de esta plaga no 
e8 muy marcac~a. porque su.;; comlicimies de vida quedan inhibidas 
por las condiciones climatológicnR desfavorables; pero a pesar de 
todo existe contaminación de alimentos y agua. 

Existe, pues, una absoluta falta ele salubridad, con sus conse­
cuencias concomitantes, contra Ja cual no se toman medidas para 
evitarla. 
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CAPITULO IX 

LECHE 
En el Municipio ne. cxi;;lcn c,.;lablo:-; apropí:Hlu;:;: la mnyürin de 

familias de la Villa que lirnrn ga11n;(t> c11 rnrlo 11ú111erc, onleiia!l en 
sus propia;; casas. u1 cobcrtizus n bil'll en la l'allc. En Jo;; rjidc; se 
c:arece de gana:lo ~- 110 es con.-;iderncl:i la leche: cerne JH.:ce:o:wia en la 
alimentación. 

El ganado prcsc.:nla siempre a:-1pccto i ísico aceptable (debidc qui­
zú, a Ja buena calidad de lo,; cxk11.-;u,.; pa:-;tos de las l'Ci'C:rnías). con­
trasürndo con las 1<1me11tal.Jlc~· condil'iunes dl limpieza rn que se prac­
tica la orcleiia. pue:~ 11c sl' h:1cc el !a\'H,:ti ch• l:1s ubres a la \·aca antes 
de ella, la limpieza de ks ult>nsilios t's cldicil'11ic. .\-a que apena:-; ~i 
se lavan ccn el ;1¡~lta :!t~ que dispol'C. operación l'llccm•rnhtda :t la 
ge1~te humild0. y lnwlga decir qui :->c.i1 l'lllltadas bs \·cce.; que se asean 
las manos. Los euidadcs dt' la k'l'he par;i su eom;e1Yaci(n y trnnspo1·­
te son 11 u los, pe.ro l'OlllO Ja eant i:lad es ce "I a, Sl~ expcnd:~ rúpidamente 
en las primerns boras de la maii:ma. i:1i que se IWC\' el tralrnjo. 

El comercio de la leche se haec limitadamente, no cst<mdo t.:n n~­
lación ccn la clcm:iclad de población; la eanl idad por habitante. con­
sumida, no fué pr;,;;iblc calcularla en la eabcccra, y menos en los alre­
rledcres, dende casi no se eonoCL'. J•:l comercio se lwce dircctammite 
entre productor y consumidor, no existiendo ningún c.;tablceimiento 
especial. 

No existe ningún control sanitario para sn venta. 
No obstante ser artículo de primera necesidad, las autoridades 

no hacen nada para mejorar los siFtcnws empleados hnsta hoy y frc­
cncntemenlc se dan casos ele colitis rnm·o-hernonúg-ica y eolibacilosis 
en los infantes alimentciclos con leche ele vaca. 

Dadc qne es una región tan apartacln lle los ecntros ele población 
y de poca importancia conwrcial, no se pue:h,11 llcnlr a cabo, sobre 
este problema, todas las condiciones que impone al respecto el Depar­
tamento de Salubridad Pública; pero por lo menos podrían satisfa­
cerse los requisitos indispensables, que bc11eficiai1 acto seguido y que 
requie1·cn mínimo esfuerzo, a saber: 

11•-Construcción do e:stablos apropiados. 2"-Asco extremado 
de los utensilios. 3'"-Ebullición; y ser posible adern:.ís: 4'-'-ltrnpccción 
del ganado, y 5'-'-l'~xmnen médico del personal. 

-4]-



... _ .. _____ . ..._._ . ...._ .. -. .. ~.-·-·-....._··-·-··-·----------··-·-·-...·-· ·-..-..........._.. 
~·-·-·· .. -·-·-··-.... - ... - .. .._ ........... J......,.._,_._,._.. ......... _y-..,·--.--·-~-·--'""-'· 

CAPITULO X 

HABITACION 
Todas las casas Ron del tipo tropknl. tk eles aguas, ccn el techo 

en forma de ftngulo diedro y dispuestas así parn la estación llnYiosa. 
A excepción ele las mús céntricas. constnddas de maü:ori:il. techo 

de J(m1ina y pisos de n•rncnto, c·l reste de la localiJacl son ele! tipo ele 
la casa habitación humilde en ~.~:estro país, de paredes vegetales (ota­
te) reforzadas por lcdc y paja, con pisos de tierra hürnecla y techos 
de zaca1e:; cuyo mal acondicionamiento es factor coadyuYante en el 
sostenimiento de la morbilidad l'nd(·mica. ScpnraJas unas de Gtras 
por espacios libres, la vcntilal'ión e il11mi11atión es en ellas suficiente, 
pero la humedad e::-; excesiva ~' 110 estún proteg-idas contra el rigol' 
de las estaciones. 

··Independientemente de la constrncción, sen pocas las casas con 
número suficiente de habitacim:es v de acuerdo con las neecsi<lades 
de la familia, pues sólo e~tún fcrma.Ja~: por dos piezas, (cocina y dor­
mitorio) en donde la aglomerw:ión es notoria y el aislamiento de e11-
formos se hace imposible, 11i aun lratündose dt: infecto-contagiosos. 
Son casas irregularmente dh;puestas, sin ninguna orientación, caren­
tes de alumbrado, jardín, baño (en 99';), instalación sanitaria co­
rrecta y algunas con ausencia de pozo de agua (en SO',; de los casos). 

En el campo, la casa habitación del 11ativo es tan sólo un escaso 
rudimento comparado con la de les mestizos en la población. Es su 
choza una habitación circular, única, situada en las ladcnts o cercana 
a los arroyos, que se utiliza como cocina, dormitorio, granero, etc .. etc., 
y en las que viven en asquerosa promiscuidad hombres, niiios y hasta 
animales. En los solares anexos, cercado::-; con alambre, existen ·basu­
reros y charcos de aguas 8Ucias que son arrojadas por carecer de alba­
ñales y mús aún, hasta ele los medios elementales del alejamiento de 
inmundicias. 

En una palabra, la Huasteca Potosina, principalmente en las zo­
na~ indígenas, la manera de vivir es miserable; porque la .extraordi­
naria pobreza e ignorancia de estas gentes, unido a la temperatura 
muy elevada durante la mayor parte del aiío, hacen que las casas se 
encuentren en condiciones prirnitivns, de cubrir sólo la acción de In 
lluvia y rayos solares. 
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El problema es educativo, y son los profesores, quienes se en­
cuentran en· ·contacto con Jos habitantes de esta región, a los que 
corresponde la. iniciación del adelanto que podrá dar buenos frutos y 
con ello es de esperar que la habitación sea mejorada, si no radical­
mente, por lo menos en lo que respl)cta a pisos, distribución, aseo y 
cupo suficientes. 

No existen casas de departamentos, \·ecindnoes ni mesones en la. 
población. Tampoco hay tipos especiales ele casa-·habitación para 
obre1·os. 

HoteleL-Sólo existe un hotel, cuya categoría corresponde a l<i 
dd lugar; las condiciones de iluminación y pisos son aceptables, los 
cuartos son bien ventilados, pero carentes de telas alámbricas; la ins­
talación sanitaria es del Upo de las descritas y carece de baño, Jo que 
ofrece incomorlida d al viajero; el abastecimiento ele ng1rn. potable se 
hace de pozo, y dada ia naturaleza parrneble del terreno, Ja contami­
nación del agua es factible. 

Los demús establecimientos para este fin, no pueden llevar siquie­
ra este calificativo. 
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CAPITULO XI 

ASISTENCIA SOCIAL INFANTIL 
Llt mujer embarazada es sumamente difícil de examinar, es rece­

losa y desconfiada, no prestúndose a exploraciones ele cualquier índole 
y meno" n1.ín p:i111~co!6!rir'ns y dP l'f'gión p1·N~orrlial. 

Entre los mestizos .. los trabajos de parto son atend~clos por parte­
ras empíricas que hay en el lugar, con escasa ilustración sobre el asun­
to; y entre los indígenas, por mujeres de su familia que hubiesen 
visto partos anteriormente, bien solas, o por el esposo mismo. 

Las "comadronas" son personas que se ded kan a. dio, por decir­
lo así, con espíritu caritativo y por costumbre tradicional, al no haber 
persona rnás indicada en la región, y cuya incapacidad se contrarres­
ta porque la abrumadora mayoría de los parlos entre estas mujel'es 
son eutósicos, según numerosas rcferencius. 

Nunca examinan n la enferma antes :le que comiencen los dolo­
res, su papel consii;tc en vigilar la 8alitla del producto sin protección 
del periné, corte y ligadura del cordón con cinta que encuentran a la 
mano; esperan la salida de la pla-::enla, que eliminan sin examen y no 
tienen ningún cuidado prnfilúdico en los ojos del recién nacido. Du­
rante d puerperio se ordena a la enferma lavados vaginales y se 
le pone P dieta durante los primeros días. 

Los servicios médicos sólo son solicitados en casos desesperados 
y en ocasiones, las mús, ni aún en estas condic)ones. 

En todo el tiempo que permanecí en esta región no fué posible 
ver un solo parto entre los indígenas, no digamos atenderlo, sino al 
menos darles algunos cons0jos soLt·c el aseo mús elemental. Todas 
estas costumbres Hon difíciles de de::;terrar, y el día que un médico 
sea llamado voluntariamente parn la asi~tencia de alguno, aunque sea 
distósico, ::;e habrú dado un adelanto considerable en la cultura médi­
ca de esta raza. 

La alimentación de la madre que lacta y la de la mujer emba­
>;azada es la alimentación común y corriente, insuficiente y de mala 
calid¿1d aun sin sostener esta función; puc:,; el maíz, frijol, chile y 
café, c~mitituyen los alimentos búsicos cnfre los indígenas, con adi-
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ción de leche y carnes una vez a la semana, entre los mestizos. 
La mujer embarazada, 110 por el hecho de estarlo deja de trab~ijar; 

no observa ninguna regla higiénica y tiene poco cuidado para que el 
parto se lleve a feliz término. En ocasiones los prodromos la sorpren­
dE:n haciendo sus labores, las que continuan al cabo de unas cuantas 
horas y sólo guardan cama cuando el parto fué distós ico, o se prcsentn. 
calentura. 

A pesar de todo lo enunciado, la mortalidad de las madres al dar 
a luz es bien escasa, si se loma en consideración la falla absoluta de 
atención médica. 

El día que nace, comienza la alimentación del nii\o ::;iempre al 
seno materno, pero desordenada en lo absoluto; no tienen noción de la 
hora, ni la toman en cuenta pant la alimentación, pues las madres ama­
mantan frecuE:ntementc a su nií'ío, (cada vez que llora, hasta que calle 
o duerma), aún durante la noche. No tienen ninguna orientación sobre 
la forma en que debe hacerse el destete, e instituyen la alimentación 
mixta hasta los tres alics de edad, con Jos resultado:,; consabidos (tras­
tornos digestivos frecuentes) de tan pésimo húbito. No es raro en­
contrar madres indígenas que nutren al vez a un n iiio de tres aüos y 
a otro recién nacido. 

No existe una alimentación ck~ transición, ni apropiada a la edad; 
tan luego abandonan el alimento natural, se inician en el régimen ali­
menticio enunciafo para el adulto. A pe~mr de la extensa variedad de 
frutas en la iegión, no se acostumbran en la alimentación del niiio por 
la arraigada cr(;cncia de que los enferman. 

Se indicó a las madres un método de alimentación adecuado, sin 
embargo, se hizo caso omiso de éste. 

Con relación al número y base de alimentos hasta la edad pre­
escolar, ésta se efectúa de la manera siguiente, con pequeüas varian­
ü::i por la condición e,conómica: mientras toman el alimrnto natural, 
la caliJad es inmejorable, pero están sobre alimentados· (frecuencia 
(L t:tadas que pasan de diez diarias) ; en adclnnte, el número· de··ali-
1m1ntos es escaso,limitándose a dos comidas (a las 10 ele la maiiana y 
a la~ 4 de la tarde), y empobrecidos en proteínas y grasas ya que los 
hickütos de carbono son los que mús consumen. La falta de suficien­
tes vitamina'; indispensables para el desarrollo, determina individuos 
con índice de nutrición y peso sumamente bajos, asténicos y de carác­
ter melancólico, generalmente con edad clínica inferior a la edad fisio­
llgica. 

Es frecuente observar a Jos niños durante los primeros años de su 
vida carentes de vestidos, que unido a la costumb1e de comer tierra, 
explica fúci!mente el por qué se parasitan y co11trae11 el paludismo des­
de tempmna edad. 
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Durante la edad pre-escolar no reciben rnús educación que las 
costumbres de familia. El antecedente de alimentación pobrísima 
ol'igina perturbaciones rn su organismo y los retrasos mentales con 
~iguicntes. El trabajo de los niños es pesado y no de acuerdo con su 
dad ni fuerza física, pues ayudan al padre en las labores del campo. 

He aquí, en síntesis, la explicación ck la mortalidad infantil tan 
elevada en el rdunicipio, cuyas cifras fueron citada,; en su oportunidad. 

1<:11 cuanto a la8 comlicicnes de traba.io de la madre, la alimenta­
ción del hijo no es problema, ya q th~ tnrlas ellas se dedican a faenas 
dornl:sticas especialmente: otras, sin embargo, a.vuelan en labores mas. 
culinas familiares, y lo hacen sin distraerse de dlas. 

Se impone una educación elemental para Ja protección ele la mujer 
ombarazada. atención del parlo y nlirncntaci611 del lactante, a pesar de 
las costun1bre~ n que e;.;b-1.n irnptH:stn~.;. 

Debe intentarse, en primer lugar, ejerce!' un cont~·ol autoritario 
scbre las que se dedican a estas actividacks. y ya reg1stradas, sería 
mas factible su i\ustrnción sobre el asunto con folletos. textos apropia­
dos y pr::ipagancla sencilla, pues por lo ~cneral no son analfabetas. Es 
necesario, igualmente, la ilustración de las madres actualmente nula; 
llero la carencia de enJermaras Yisitacloras o ele plantn, dificulta esta 
labor. 
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CAPITULO XII 

PRACTICAS DE ASISTENCIA MEDICA. ~ HOSPITALES. 
Prúcticns Hig-iénicas.-~ólo de manera accidental se obscrrnn por 

estas regicnes practicas de higiene pri\'ada e111.rc his persona::;, sobre 
tcdo entre los nativos, quienes cksc.:onnccn de preceptos elementales y 
i·E:glas para mcjcrar su salud; sin embargo, dos medidas llevan a 
efecto ignorando quizú los beneficios que 10;.:. repc:·tan. iaies son: cí 
baño, que debido al calor ¡iropio de la región efoc.:tüan diariamente, r 
la costumbre de quP les n(Jiu~: no Jucrnwn ccn la 1111.dre, es, por decirlo 
así, otra buena medida higiénica. 

Prác.:tica~: l\Iéciicw>.--La medicina la aceptan en mescclanza cea 
brujería y supertici,lllcs que rnús tic11r11 de esto últimc. Todos les 
mE:dicamrntos que se aplk:rn son hechos a 1.mse clL• plantas sí!\•estres, 
que sélo c.:onccc "el curn11clero'', sal\'<J las muy ce:nocidas y su aplica­
ción va acompaüa:la de ceremonias. :ra que el inclíp:ena es crédulo. Se 
curan "el mal de espm1lo" que a HC2s sólo se trata de un simple palu­
dismo. Con10 conocimientos empíricos emplean plantas ~on prcpiedades 
hemo3t:íticas, purgantes y diuréticas. Dada ;;u cultura, ;:,ion ríctimas 
frecurntcs de charlatanes que a menudo \'isitan el pueblo, cfreciendo 
~~~1s medicamentos panaceas. 

Existen algunos curanderos, alrededor de die'l. a doce en las 
fracciones, y en la eabeccra del lugar sólo dos seiic1·es prúcticos. 
que proporcionan servicies a Jc.s escasos de recursos y u11a sefiora sin 
autorización oficial que :'.tiende 11 las partm·ie11tas, pero que, dt~scono­
cicndo la materia 110 ¡.;en lo suficknternente aceptables. 

I-Ie;~'.pitnles y ctrcs u;tablecirnic11tos similmcs 110 hay. 
Ne existen en el i\fon icipic organ izacicncs de protección a la i11-

rancia. antLtuberculosas. laborato1·ios de anúlisis c¡uím ico-bacterio­
lógicos, etc. 

:No se practican exúmcncs médicos a les que expenden bebidas o 
comestibles. 

La faita de médico f.11 el lugar de manera fija o persona legal­
mente autorizada para ejercer las profes iones conexas, hace que la 
población tenga escasa cultura en este sentido. Aunque difícil, la 
instalación de un hospital reportaría ventjas para Jos rnorndores todos, 
especialmente los indigentes y venclría a demostrar las ventajas de lu 
medicina actual. 
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CAPITULO XIII 

MOLESTIAS SANITARIAS 
Son consecuencia de las condiciones de Sanidad Pública que privan 

en el Municipio y teniendo en cuenta lo expuesto en capítulos anterio­
res fácilmente puede explicarse su presencia. Tales son: 

lv-lVIalos olores J)l'Oclucidos pol' estercoleros y retretes .. 
2<.•~Pocc aseo de casa:o; y callrn, con tiraderos ele basura anexos. 
3'-'-C~r:·i.-nl 0 ..,,.,m h1"""~ ,, v lr>1ü·1 de 1 'Lrrovo nresencia. de panta-

ncs ccn m~ilti~ii~~1~i6;;·~¡e¡-·~~~i;q~Ít~\.~c-to~· deÍ ¡;aiudismo.' Es ésta· 1a 
que exige el l'cmedio rnús inmediato por ser el padecimiento domi­
nante y que más estragos produce. 

4••-Preseneia ele animales en las calles v habitaciones. Molestia 
que puede evilal'fe fúcilmente ya que consÚtuye un peligro para la 
salud por sí misma y por los parásito::; que estos animales traen con­
sigo. 

Ó"'-Abumlancia de roedores y cucarachas en los eomercios, mer­
mando e infestando los comestibles. El piojo del cuerpo no existe en 
virtud del clima, de ahí que el tifo exantemático sea desconocido en 
e:sta región. 

6"'-Finalrnente, una verdadera plaga en este lugar lo constituye 
la garrapata, cuya abundancia se debe a la cantidad de animales bovi­
nos; ataca también al ho-mbre, cuya. parasitación es prurighrnsa. y 
ocasicna pioclnmitis secundaria. 

En general, no se ha hecho ninguna labor en contra de esas mo­
lestias porque falta educación parn la limpieza del pueblo y especial­
metüe' la individual. Ya en su oportuuidad :,;e indicó "a groso modo" 
~.obre ln manera de ser suprimidas una n una. 
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CAPITULO XIV 

PRODUCCION ECONOMICA E HIGIENE INDUSTRIAL 
La producción económica es mediana y la prin:ip:d 1uenL· la con::; 

tituye el café. l~ste producto se cosl~l'lrn anualmu1tc; dcq1ués de ~eco 
con exposición al sol, se beneficia en morteros <h' rn:l(~e1 :1, en fcrma 
kmta y primitiva. 

En segundo lugar la caiia ele azúc:n, d~~ la q1w se obtiene margen 
de utilidad y es solidtada para la claboraeión del agaanlienle. · 

Otro ingresG mom_ tnric., :i unq uc c.sc:rno, es la Yema ele la fruta 
(plátano, naranja, aguaeatc, papaya, mango, lamar;ndo, limón y piila) 
pue:,; hay grnn variedad ele estos úrbnles que no dan mús trabajo que 
recoger el fruto. 

Existen criaderc:,.: de abejas con producción dt~ Cl~ra y no poeo:" 
indígenas se dedican a e;--;ta 1 mna. 

Aves ele ccnal se cultinn1 en co1-ta escala, pues 110 es dedicación 
especial el tenel'las como medio de vida. 

Higiene Industrial.-Población agrícola poi· excelencia, es la in­
dustria insignificante y apenas sulicicntc pal'n satisfacer las necesi­
dades del pc:blatlo. Estú consUtuída por un molínc de nixtamal, una 
fábrica de aguas gaseosas y dci:; o ires rnolklllla.~ Je eail.a ¡nm1 la fa .. 
bricación del pilón. 

Los E:dificios son del tipo de les tlE:seritos n~gionales (espaciosas 
galeras \"E:ntiladas) cuya limpieza deja mucho que desca1·. El sistema 
de trabajo es incipiente, se lleva a edlo exclusivamente en el seno de 
cada familia y las hora8 ele trabajo no estún !'eglamEntadas. 

Los sueldüs de los cmpleadcs Jluctúan entre enarentn pesos men­
suales, los peones perciben un peso diario por su trabajo y los sin·ien­
tes ocho pesos al mes. No existen sueldos ele obreros. 

En todas €stas pequeiias industrias ausentes ch~ toda comodidad, no 
puede exigirse atención médica, protección para la salud del pe1·sonal 
ni saneamiento indispensable, dada la reducida escala co11 que se tra­
baja y el margen económico de que se dispone. 
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CAPITULO XV 

COMESTIBLES Y BEBIDAS. - Higiene de la Alimentacion. 
l\lercaclos.-No exhite local adecuado para mercado. La \'enta 

de los artículos (comestible:-;, telas, ele.) :;e hnce ha.io el sistema ele 
puestos improvisados, bien en cana::;tas que los interesados traen con­
sigo o simplemente en el i\Ue\o, expuestos a la intemperie y el polvo. 
Todo el comPrcio se hace en ulena nlaza urincinal de la cabecera una 
vez a la semana y fuera de este clfrÍ el intercan1bio se hace en ti~ndas 
mixtas. 

Se cbscrvan pues las duwentajas de este m(!todo. 

Ha~tros y Carnicerías.-No hay lugar destinado al sacrificio de 
animales, ni lugar apropiado para su nmb! y cada quien lu hace en 
su propia e:asa fuera de tecla convicl'ión de limpieza. S<: colcca la carn:: 
en mesas o andamiajes de tallos vegetalts, expuesta al ma.noseo ele los 
compradores y se vende fresen el día del mercado, sel'a y cortada el 
resto de la semana. Ni el animal por sacrificar ni sus productos son 
examinados por autoridad alguna. 

Como no se 1·eunen las condiciones exigidas por la más elemental 
higiene, se hace necesario la construceión de un local adecuado. 

Las fondas son igualmente improvisadas y de local reducido. 

Tierras y Cultivos.-La inmensa mayoría de los habitantes se de­
dica a la agricultura; la fertilidad de las tierras, todas ellas de tem­
poral, constituyen por sí mismas la riqueza de la región; el rendimien­
to y calidad de los cultivos es magnífico. 

Los principales productos son: el caf<\ maíz, caña de azúcar y 
frijol, teniendo un precio general bajo. Contrastando con la riqueza de 
las tierras, la inclole11cia de la raza es marcad:i y cultivan sólo pequeñas 
extensiones y escasas variedades. apenas lo necesario para su subsis­
tencia; así, por ejemplo, las hortalizas nadie se dedica a cultivarl!:\s, 
las frutas por lo corn;iguiente y del café, lo único que hacen es cose­
charlo para su beneficio. 

Alimentos.-Los que constituyen la base de la alimentación son 
el maíz, café, frijol, chile y algunas yerbas del campo (soyo, pemoche, 
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etc.), entre los vegetales; carne y huevos, aunque no de manera cons­
tante, entre los animale:-;, La leche excepcionalmente se consume y las 
frutas, a pesar ele la inmensa variedad y el precio sumamente irrü;orio 
se acostumbran poco. 

La ración media alimenticia por familia y por períodos anuaJeg es 
difícil de precisar, en vista deque 110 se cuenta con promedios que per­
mitan deducirla; en general, puede decirse que es ddicicnte debido, en 
parte, a Ja péHima condición económica de lo:'! habila11tes y (~11 parte, 
a la costumbre de alimentarse mal, conslit uyendo para dlos una nece­
sidad más imperiosa la compra del alcohol que la de lo::=; artículos de 
subsistencia. 

La pobrísima alimentación hace que sean frecuentes los casos de, 
c11fcnnedades por care11cia (sprue, pelagra, escorbuto) pues la falta 
ele grasas animales, proteínas y fruias en la alinwntación explii:a csfü; 
manifestaciones patclógirn~. 

Algunos mestizos r:idicados u1 el centro, ::=;í tienen una \'ariedad 
más completa en su régimen, agregandü ciertas hortalizas, pastas y 
conservas alimenticias. 

Aüaclkndc a las desastl'osas condiciones alinwnticias otros exce­
sos como alcoholismo, ¡n·omisl'uiclad y fatigas determinan, cu conjunto, 
una fragilidad orgánica en estos individuos. 

Es, por lo tanto, el problema de la alimentación uno de los que 
mús urge resol\'er: fomentando la ngrienlturn, cxtt:rrninando toda cla­
se de plagas e intensi ficanclo la avi~ttl tura, ya que existen ccnd icioncs 
para su desarrollo y surgirá así, aparte ele una riqueza, una medida pa-
1 a mejorar la higiene de la alimentación. 

No se pr:1ctican exúmenes de agua, leehc, ni demús comestibles y 
bebidas. 

Toxicomaním!.-El alccholismG es el dcio social más extcnJido 
en la Huasteca, en forma \•enladeramenle alarnrnnte; la, causa princi­
pal de ello se debe al hábito instituído al indígena. de que el mús in­
significante trabajo lo haga a base de alcohol y por otro lado, a la in­
dulgercia de las autoridades. 

Lo acostumbran, entre los indígenas, clescle muy temprana edad 
(trece años) de manera constante algunos e intermitentemente otros. 
La mujer se embriaga aunque en meÍ10r proporción que el hombre. El 
consumo de alcohol es consecuentemente. en esta rl~gión, por habi­
tante masculino y por semana, de un litro aproximadamente. 

El prodúcto regional es el aguardiente de cafia, del que exh1ten dos 
r,cquE·ñas instalaciones industriales. Se obtiene por fermentación del pi­
loncillo, que pasa a destilación en alambiques primitivos, ol>teniéndose 
r.<~í un alcohol sin clestufar de 18 a 20 grndos de concentración y que 
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se vemle así a Jos consumidores, al precio de ochenta centavos litro. 
Aparte del alcohol que consumen en grandes cantidades con sus 

nefastas consecuencias, otra. intoxicación habitual es el uso del taba­
co; no fuman cigarros elaborndos, sino tabaco en rama, que ellos mis­
mos cultivan o compran. 

Es el primero de éstos un problema social que urge remediar, lo­
grímdose por la restricción de la producción y los impuestos elevados; 
aunque <t no dudar, es tarea árdua y campaña larga y paciente. 
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CAPITULO XVI 

HIGIENE EJIDAL 
L:. vida. sccial y l!Conómiea cl:J los l'.Í idalnrios ~;~: de:;envuelvc 

bajo un <1 111bL:nte lamentabk El analfabcti::<mo, su falta de ideales y 
los vicios sen fado1·es que les impiden de;;ear mú;; de lo que poseen. 
Todo aquello que haga ::;alir de la rutina diaria a estcs campesinos es 
motivo de nien(jsprecio, rei11a1Hlo eornpleta apatía para tnclo adcJanto r 
prcgreso. Se ccnronnan con tener un lote ck: ticna dende sembrar, del 
cual, llegado el momcnto de Ja cosL:cha no puulen dis11c11er a volun­
tad por tene1· que cubrii· dincl'o solieitado par:' la siembra y, sobre to­
do, para el agumdienle, que ingkren corno alimento de ahorro; ven­
diendo lo:-; productos a precio condicional, ¡1or lo:~ compromisos con­
traídos con anterioridad. 

Hay que larncntnt'. igualmente, la falta de ilustntción gu1ernl y 
más aún la de educación rnédi::.'.a: los niiios no son enviado:-: a. la escuela 
con la puntualidad debida, siendo apartados dc ella para el desempe­
ño de las labores agrícola:-;. 

Poca gente recunc a la consttlta médica y en un buen número de 
casos ya lo hace cxtcmporúncamenic por lo avanzado de su dolencia; 
mientras tanto se r:man con los imprescindibles remedios caseros, per­
dicndo de esta manera un tiempo precioso. 

No hay tendencia a la agrupación en cooperat h·as médicus en la 
cabecera, ni menos aún en las rnncherías. 

La mortalidad y morbilidad de les cjidatarios, comparada con la 
que tiene la cabecera es muy elevada, irnes carecen en mayor grado ele 
12s facilidades ele ponerse en tratamiento, aun cuando raras veces lo 
hacen. Sólo en ocasiones llegan a los vueblos donde hay botica a soli­
eitar un "remedio" pant el enfermo, proporcionando elles mismos los 
informes sobre el estado del paciente; en estas condiciones, como es 
de suponer, nunca se puede hacer una terapéutica eficaz. 

El trabajo social, como recm·so ele utilidad a estas comunidades, 
debe llegar periódicamente y ejercido por enfermeras visihHloras o 
maestro¡,; rurales, que busquen el acercamiento y equilibrio realizando, 
en una palabra, Jas aspiradones ele la higiene en toda su amplitud. 
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CONCLUSIONES Y REGLAMENTACION 

A través <lt:. todos y cada uno dl' lo:; <:ap!Lulo,; de e;.;t·2 sencillo in­
forme, puede colegirse el ambiente de~ precai·ia condición económi­
ca, escaso nivel cu!tnrn! y e,,:tw-11) dqilnrablt~ de la higiene que pri­
':,t en Coxcatlún. 

Se ha mencionado \.<\mbión, au11que somera, pero opol'l.Unamente 
en la desc1·ipeió11 de cdos mismn,; temas. le,; principios necC'sarios pa­
ra corregir estas anomalía.-;; plaues lfo trnba.io que deherún ser desarro­
llajos con la mutua eoo¡wrnción de autorid:idcs ci\"iles y escolares, de 
acunclo con las pc!1ibilidadcs ,le\ mediti y lo:< recursos de que se dis­
ponga, para lkval'lo;; asín feliz término. 

Sicnclc, a no dudar, factures todos ellos clt~cisivos para resolver ur­
gentemente las condiciones de Saluhridml en el l\lunieipin y en pro d1:: 
un mejoramiento bajo lodc:.; puntos de vista. que a ckci1· verdad mucho 
deseo, q ueclan, sin embargo, relegados a segundo orden, eslabonándose 
con el principal que intcncionalmeme enuncio como corclario final del 
presente trabajo: Tal es la necesidad imprescindible de vím; de comuni­
cación que pongan al ¡;obbtk en contado con centros ele mayor im­
portancia, estabkciórclcse de esta 1rnrncra ccrrienles mivrntorias y co­
merciales (fúcil exportación c!c pro:luctos, aume1ito de su precio) para 
mejorar la capacidad adquisitiYa y el 11ivel económico de sus poblaclo-
1"N\ derivúnclose, cerno consecuencia, un valioso intercambio cultural. 

En contraposición a la cra~a ig11ma11cia rlc los habitantes con sus 
fanatismos inherentes, :nrntcnlan principies mcrnles relntivmnente 
avanrndcs y sólo su apatía y escasns ~upirncione::; falrnn por eliminar, 
labor encomendada a las lnstitucio1ws Sociales que, secundando las re­
fo1·mas enunciadas, coloquen los cimientos snbrc les cunles se lc\'ante 
el progreso, desenvolvimiento y unidad de este pueblo, hasta ahora 
poste1 gado por fatalidad geogrúfica. 

•ral es la región en que me ha locado actuar .v en la que sólo he 
hecho una labor elemental, "de pioneers", ba.io la dirección del De­
parblme11to de Salnbridad Pública Federal. 

He expuesto, breve pe1·0 frm1camcnte, n pesai· de los grandes de-
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fectos qi.1e lleva en sí, los puntos anotados por el Servicio-Social eneo:.. 
mendado. Como universitario he cooperadó en la delicada tarea a la 
m~dida de mis posibilidades, pero con todo mi entusiasmo, secundan­
d.-1 así ia iniciativn ele! Director de mi Facultad: Ja Facultad Nacional 
de Mcdidna . 

. México, D. F., mayo de 1941. 

PASANTE DI<i :MEDICINA 

JORGE COMPEAN ALTAMIRANO, 
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