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APUNTES PARA LA HISTORIA DE LA LUCHA
ANTITUBERCULOSA EN CUBA

Enrique Beldarrain Chaplé

RESUMEN: se expone el resultado de una investigacion sobre algunos aspectos de la lucha
antituberculosa en Cuba, desde mediados del siglo XIX hasta la década de 1950. Se dirige principal-
mente el estudio hacia las organizaciones e instituciones oficiales que intervinieron en esta lucha,
ya tuvieron caracter privado u oficial. Se analizan sus logros y dificultades.

Descriptores DeCS: TUBERCULOSIS/historia; TUBERCULOSIS/prevencion & control; SALUD PUBLICA/
historia; CUBA.

En este trabajo trataremos algunos as- pais, seguarlos Maria Trelles Govirgl
pectos de la historia de la tuberculosis en impreso mas antiguo sobre tuberculosis en
nuestro pais desde la época de la coloniaCuba es una hoja suelta titulada "Sucinta
hasta el afio 1958. Nos detenemos en estaDisertacion sobre la Tisis", de 179éstan
fecha porque a partir de 1959 hay un vuelco ademas los articulos que escribié en 1850 el
total en todos los aspectos de la vida aqui doctor Ramon de Pifia y Pefiuelan los
y por supuesto también en la medicinay en que relaciona la topografia médica con la
los programas de salud, que merecen unenfermedad.
trabajo aparte. Tampoco hemos agotado El doctor José de la Luz Herndndez
todo lo relacionado con la etapa, que revi- Sardiflasen 1865, estudia la topografia de
samos, solo nos referimos a los que consi- Isla de Pinos y recomienda distintos luga-
deramos mas importantes de lo encontra- res que por sus condiciones climaticas fa-

do en la bibliografia consultada. vorecen la cura de la tuberculosis, siempre
que el proceso no se encuentre muy avan-
zado.
Desarrollo En 1865 en los Anales de la Academia

de Ciencias Médicas, Fisicas y Naturales
Entre los antecedentes de la lucha con- de La Habana aparece un trabajo de recopi-
tra la enfermedad tuberculosa en nuestro lacién de ideas extranjeras tendientes a de-
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mostrar que la tuberculosis es una enfer- quin L. Duefias Pinto, Benjamin de Céspe-
medad contagiosa e incurable. des Montejo, Pascual Candela, Aristides

En 1870, el doctoManuel Castella-  Mestre Hevia, Miguel Sanchez Toledo,
nos Arangen su discurso en la Academia: Domingo Montes, Enrique Saladrigas Lu-
«Tisis Pulmonar», decia que la tuberculo- nar, José Francisco Arango Lamas y Joa-
sis era incurable atendiendo a su procesoquin L. Jacobsen y Cantos.
histoldgico y recomendaba para su trata- En 1890 se constituyé la primera Liga
miento los aires puros a la orilla del mar; Antituberculosa, en Santiago de Cuba, fun-
sefialo al barrio de San Lazaro en La Haba- dada por los doctoreBelipe Santiago
na como apropiado para estos tratamien- Hartmann, Eduardo Ross Pochet, Manuel
tos. En esa misma sesion el Profdsds Salazar Veranes, Eduardo Padrd Grifian,
Maria Cowley Valdés-Machadevatio Urbano Guimerd y Ros, Alfredo Garcia,
esta tesis y declar6 que la higiene bien apli- Pedro Hechevarria, Ambrosio Grillo
cada es lo més eficaz para el tuberculoso y Portuondoy otros, preocupados por de-
gue el aire del mar es altamente perjudicial fender a la sociedad de este mal, ademas de
para las afecciones pulmonafes. ayudar a los enfermds.

El médico francékuciano Papillaud, A partir de este hecho la sociedad
recomienda en 1871 el aire de campo y ali- santiaguera se sensibiliza con la enferme-
mentos sustanciosos, ejercicios fisicos y dad y trata de tomar algunas medidas para
moderacion en los trabajos fisicos e inte- frenarla. Los tabaqueros de dicha ciudad
lectuales para preservarse de la accién derecaudaron fondos con el propdsito de en-
la tuberculosis sobre el éncefalo y sus cu- viar un médico a Alemania a que se formara
biertas. Este trabajo recibio el Premio de la y entrenara con las nuevas ideas del doctor
Academia de Ciencias Médicas, Fisicas y Robert Koch;se envié al doctoEduardo
Naturales de La Habana. Padro Grinan?

Al afio siguiente el doctoCastella- La organizacion de los servicios publi-
nos Arangadnsistié nuevamente en el ali- cos contra la tuberculosis coincidié en Cuba
vio que procura al enfermo el aire de mar.  con el periodo de la primera intervencion

En el afio 1877 el doctdfelipe F. militar norteamericana en 1899y con la fun-
Rodriguez Rodrigugaublica los "Conse-  dacién de la Liga Antituberculosa en 1902,
jos a la Madre para Evitar la Tuberculosis con un caracter nacional. Antes de esa fe-
en sus hijos". cha no se habia tomado oficialmente nin-

En un estudio que realiza y publica el guna medida de tipo profilactico. El proble-
doctorAgustin W. Reyes Zamaoea el afio  ma de la tisis, como se le llamaba entonces,
1879, refiere que en el afio anterior fallecie- no habia llegado a las esferas del gobierno
ron en La Habana 1 714 personas de tuber-y se mantenia limitado a la terapéutica y a
culosis de un total de 11 507 defunciones los consejos dados por los médicos a sus
ocurridas ese afio y solicita que se realizen pacientes, recomendaciones de traslados a
obras de alcantarillado para la capital, como sanatorios extranjeros o repatriacion de al-
una medida de lucha contra ésta. gunos casos por las sociedades de benefi-

Ya desde 1862 un grupo de médicos cencia regionales, espafiolas casi en su to-
notables se interesa por la enfermedad y talidad, o en el ingreso y tratamiento en las
con alguna frecuencia publican temas rela- salas comunes de los hospitales.
cionados con ésta en las revistas médicas  Ya en esta época, en nuestro pais se
de la época. Entre ellos se destadaa- consideraba la enfermedad como un pro-
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blema social, que era evitable y curable en se realizaba en malas condiciones, las fabri-
todos sus periodos, mediante métodos cas no estaban construidas para esa labor,
practicos y naturales que tenian como Uni- se trabajaba en una atmésfera cerrada, con
ca base la observancia de una higiene sen-aglomeracion de obreros, se recibia al en-
cilla'y facilmente aplicable a la vida de los trar un vaho caliente impregnado de fuerte
ciudadanos. Ventilada la habitacién, con- olor a tabaco, reconocia ademas problemas
venientemente limpia y amplia, bien alimen- como la oscuridad, la humedad y la falta de
tado el sujeto y conservados sus fuerzas yventilacién. Decia que no era un problema
el juego regular de sus funciones orgéani- la influencia del alcoholismo en la presen-
cas con ejercicios apropiados, tendria sin tacion de la enfermedad pues a principios
dudas una resistencia mayor y podria dis- del siglo, en nuestra poblacién, no era una
poner en el evento posible del contagio, de cifra elevada.
medios energéticos y naturales de de- Pero el ya citado doctdacobserden-
fensas tifica otros factores etiol6gicos presentes
Segun el doctodoaquin Jacobsen y en otras actividades que eran considera-
Cantos®en Cuba, a la etiologia de la enfer- dos como causantes de la enfermedad a los
medad se le agregaba un nuevo factor agre-que llamo causas locales, entre éstas esta-
sivo: la industria tabacalera. Existian nume- ban: el oficio de planchador, ya que en los
rosas fabricas de tabacos y cigarros repar-trenes de lavado se planchaba a mano en la
tidas por toda laisla, en la capital habia 150 épocay las lavanderas que planchaban, que
fabricas (110 de tabacos y 40 de cigarros) y se tuberculizaban con frecuencia, se fatiga-
vivian de ellas 20 000 obreros; esto era alre- ban demasiado por el gran esfuerzo que te-
dedor de 1907. nian que realizar. A esto se unian las malas
El doctorLuis Ortega Bolafiosn esta  condiciones en que se realizaba la tarea, en
fecha presenta una estadistica que com-una atmosfera caliente, poco ventilada y
prende 1 486 enfermos de tuberculosis pro- expuesta a los cambios bruscos de tempe-
cedentes de hospitales, del Dispensario ratura.
Tamayo y de los distritos sur y norte de la Este es el pensamiento que dominaba
ciudad, hasta el afio 1902, de ellos eran:  en la comunidad cientifica de finales del si-
glo XIXy principios del XX en relacion con

— 116 pacientes. las causas de la enfermedad, cuando sur-
— 131 albafiiles. gen los servicios de lucha contra la tuber-

— 214 dependientes. culosis.

— 236 ambulantes. Hasta ese momento en la literatura mé-

— 179 sin ocupacion. dica nacional el tema no era muy tratado,

— 288 tabaqueros. hay que destacar la labor del doctor

Ambrosio Gonzélez del ValjgCafizocon

En el dispensario de la Liga sus estadisticas de mortalidad.
Antituberculosa, de 588 enfermos, 168 eran Como ya dijimos, en el afio 1899 se crea-
tabaqueros. ron los departamentos de sanidad en La

En el dispensario de sanidad, el doctor Habana, Santiago de Cuba y otras ciuda-
Fernando Rensalegistraba 676 enfermos, des importantes; el 17 de mayo de 1902 se
de ellos 96 eran tabaqueros. crea la Junta de Sanidad, por la Orden No.

El doctorJacobsen Cantoasnalizaba 159, mediante el Decreto Presidencial no. 1
gue el proceso de manufactura del tabaco de 1903 se nombraron sus integrantes y se
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establecio el Departamento de Sanidad conla primera década de este siglo, eran defi-

varias secciones, entre ellas la de Tubercu-

losis, Estadisticas y Desinfeccion.
Se cred el Dispensario Especial

"Furbush" para enfermedades del pecho

en La Habana Vieja, en 1906.
Se dictaron las reglas de higiene que

debian seguirse en las tabaquerias y co-
menzaron a llevarse a la practica las medi-

cientes. Cuando la Liga dej6 de tener pro-

teccion oficial, sus trabajos no tuvieron la

misma eficacia por falta de recursos.

En esa época existian otras socieda-
des de caridad privadas, pero de mayor ra-
dio de accion; entre ellas se destaco La Casa
del Pobre, dirigida por el doctddanuel
Delfin Zamorapero de accion benéfica muy

das de profilaxis més urgentes, se redacta-limitada.

ron las Ordenanzas Sanitarias por Decreto

En todo este periodo falté un trabajo

Presidencial del 12 de febrero de 1906, que de propaganda eficaz.

constituyeron la Ley Sanitaria de la Repu-

blica. Se instal6 cerca de La Habana un sa-

natorio para pobres.
La Liga Antituberculosa era una so-
ciedad privada. En 1903 consiguié que en

En Santiago de Cuba, las actividades
de la Liga Antituberculosa que habian
recesado por motivos de la guerra de inde-
pendencia, ya a principios de este siglo,
siendo presidente del Consejo Provincial el

el Hospital no. 1 se dedicaran 4 pabellones doctorAmbrosio Grillo Portuondoreanu-

a enfermos de tuberculosis, que llevaron el
nombre de "Doctor Tomay"; erigio también
un dispensario propio dirigido por el doc-
torJorge Luis Ferreren 1906 surge la De-
legacion de Cienfuegos y se funda un dis-

pensario en Guanabacoa y otro en La Ha-

bana. Fue por intervencién de la Liga que el
CoroneMaleri Havard Jefe de Sanidad del
Gobierno Interventor Militar Norteamerica-
no, decidié la construccién del Sanatorio

do sus labores y comenzé de nuevo la lu-
cha con la colaboracion de los doctores
Lorenzo Comas Martinez, José Guadalupe
Castellanos, César Cruz Bustillo, Faustino
Manduley, Evaristo del Campo, Luis Ma-
nuel Zalazar Veranes y Ricardo Navarro.
Estaba de moda el diagndstico confir-
mado de la tuberculosis por la presencia
del bacilo de Koch en los esputos, pero en
Santiago de Cuba no habia un laboratorio

"La Esperanza", con una capacidad de 60 para hacer estas investigaciones. El Con-

camas (el Decreto 583 concedio el crédito
para su construccion en la finca "La Asun-
cion" el 22 de mayo de 1907, el primer pa-
ciente ingres6 en 1908), y su primer director
fue el doctoduan Pong La Liga desarro-
[16 una obra de propaganda, fundé el Bole-
tin de la Liga contra la Tuberculosis en

sejo Provincial propuso una beca que ob-
tuvo el doctorLorenzo Comas quien se
trasladaria a Paris a estudiar estas técnicas,
ademas de otorgar un crédito con el fin de
establecer e importar el equipo necesario
para el laboratorio en esta ciudad, para con-
formar el diagnéstico de los casos

Cuba, primera revista especializada del pais clinicamente sospechosos.

en este tema, con periocidad mensual. Apro-

En este periodo inicial del siglo el ser-

vechando también la representacion que vicio publico de tuberculosis corresponde

tenia en la Junta Superior de Sanidad, pre-

senté proyectos e informes dirigidos a me-
jorary ampliar la organizacion de los servi-
cios de tuberculosis.

Tanto los trabajos del Departamento

al Departamento de Sanidad y esta a cargo
de una seccién de éste bajo la direccion de
un jefe médico que tiene el despacho de la
oficina y la inspeccion de todos los servi-

cios. Se llevaba el censo de tuberculosis de

de Sanidad como los de la Liga, a finales de La Habana con los partes obligatorios de

100



casos nuevos y defunciones dadas por motivado por la repercusion de los aconte-
médicos y se disponia de la desinfeccién cimientos politicos. La casi inexistente ayu-
en casos de muerte y cambios de domicilio. da oficial del gobierno y el periodo convul-
Corre a cambio del Negociado la ins- so de huelgas y revoluciones, disminuyen
peccién de los talleres de tabaqueria practi- la accion de lucha contra el mal.
cada por un médico, los servicios del dis- El Consejo Nacional de Tuberculosis
pensario que dispone de un médico direc- se crea por el Decreto Ley 706 del 30 de
tor y 2 de consulta e inspectores y el sana- marzo de 1936, motivado por el nimero cre-
torio popular, con un médico que es a la vez ciente de habitantes atacados por la enfer-
director y médico interno. medad y porque sélo existia en las cerca-
Pero a pesar de esta estructura y de losnias de La Habana un sanatorio, que era
avances de la lucha antituberculosa, hacia insuficiente. Surgié entonces el Consejo
1910 el trabajo era deficiente ya que el go- Nacional de Tuberculosis encargado oficial-
bierno no aportaba el crédito necesario paramente de dirigir la lucha contra ésta; que-
los amplios y constantes recursos que es-daron bajo su jurisdiccion todas las institu-
tas dependencias necesitaban, ademas, naiones privadas, oficiales y las de nueva
estaban organizados convenientemente. creacién para su prevencion y tratamiento.
En 1926 se fundd la seccion de tuber- Era una institucion autonoma.
culosis de la Secretaria de Sanidad y En 1940 se incorpora al Ministerio de
Beneficiencia. Algun tiempo antes se habia Salubridad y Asistencia Social y se reorga-
creado la Catedra de Patologia Clinica e Hi- nizan todos los dispensarios antitubercu-
giene Terapéutica de las Enfermedades losos del pais. Se creé un Consejo Superior
Tuberculosas en la Facultad de Medicina de Tuberculosis integrado por 7 miembros
de la Universidad de La Habana, gracias a para la inspeccion técnica de todas las de-
las gestiones del doct&ugenio Albo Ca-  pendencias del Consejo Nacional. El De-
brera® y puesta en vigor por el plan de es- creto 591 del 28 de febrero de 1943 le devol-
tudios de 1924. vio la personalidad juridica al Consejo Na-
En 1928 a iniciativa del Secretario de cional de Tuberculosis con un Consejo
Sanidad y Beneficiencia, docferancisco Superior de una Direccion General.
Maria Fernandez Hernandege forma el Una de las primeras actividades de im-
Patronato Nacional contra la Tuberculosis. portancia de esta institucion fue la realiza-
El 4 de enero de 1929 se inaugura el cion de una encuesta a la poblacién supues-
Dispensario Hartmann en Santiago de Cuba tamente sana, los resultados fueron: prue-
con la asistencia de la representacion del ba de tuberculina a individuos sanos:
Primer Congreso de la Asociacion Médica 47 637, ddas que tuvieron reaccion positi-
Panamericanay del Secretario de sanidad yva 17 652, a los cuales se les hizo radiogra-
el 6 de enero se trasladan a Manzanillo en el fia. Ademas, se realizaron exadmenes de la-
gue, con la presidencia del dockwancis- boratorio y clinicos complementarios a
co Maria Fernandezse hizo la apertura otros 600 casos descubiertos con lesiones
del Primer Congreso Antituberculoso Pro- tuberculosas activas.
vincial. Presentaron gran cantidad de tra- Se establecid un dispensario en cada
bajos los médicos orientales y los del Con- capital de provincia; se construyo para cada
greso Panamericano celebrado en Cuba. uno un edificio donde radicaban las ofici-
A partir de 1930 la Iucha nascentrales, lafarmacia, los almacenes, el
antituberculosa sufre un serio quebranto laboratorio generaly el laboratorio del BCG.
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Se construy6 en Santiago de Cuba el farmacobiolégico, con un &rea de elabora-
edificio «F. S. Hartmann», se inauguré el cién de productos quimicofarmacéuticos
dispensario el 10 de octubre de 1937 con con departamentos de inyecciones, con
laboratorio, rayos X, farmacia, gabinete den- sellado de &mpulas estériles, de quimicain-
tal, fluoroscopia, servicio de otorrinolarin-  dustrial para la elaboracion de antisépticos,
gologia y broncoscopia y consultas médi- insecticidas, area de productos biolégicos
cas. para la produccion de bacilos bulgaros y

Se construyd un edificio andlogo en vacunasy de control de medicamentos. En
Camaguey: el dispensario "Federico este laboratorio se producian 62 clases de
Biosca", inaugurado el 12 de octubre de productos inyectables, 38 de extractos flui-
1937. En Santa Clara, Matanzas y Pinar del dos, 49 de tinturas, 25 de comprimidos, 12
Rio se instalaron los dispensarios "Eugenio ungiientos y pomadas y 61 formuias.
Albo", "Vicente A. Toméas" y "Antonio M. El Consejo Nacional de Tuberculosis
Rubio", respectivamente. se hizo cargo también de los preventorios

En La Habana, al crearse el Consejo "Grancher", en San Miguel del Padrén, y
Nacional de Tuberculosis, se encontraban "Marti", en Cojimar, con 180y 200 camas,
funcionando los dispensarios "Furbush, respectivamente. El "Grancher" era desti-
"Joaquin L. Jacobsen" y "Calmette" para nado a lactantes y nifios hasta los 6 afios, y
los nifios y se establecieron en edificacio- el "Marti" desde los 6 a los 12 afios.
nes alquiladas 2 mas: "Laennec"y "Candi- El preventorio «Marti» fue fundado en
do Hoyos". Posteriormente se cre6 en La julio de 1916, bafiado por el soly las brisas
Habana el Instituto de Vias Respiratorias del mar, fue convertido en 1936 en institu-
en el Hospital "General Calixto Garcia". cion cerrada, donde los nifios eran someti-

El Hospital-Sanatorio "La Esperanza” dos a un régimen controlado por médicos 'y
tenia 450 camas cuando el Consejo Nacio- pedagogos. El "Grancher" fue adaptado por
nal de Tuberculosis se hizo cargo de él. Se el comité de Damas Isabelinas a orfanato.
anexo6 el Hospital "Lebredo” con 362 ca- En 1930 se habia inaugurado la sala de
mas, 125 para mujeres y 237 para hombres,lactantes «Rafael Cardenas» con capacidad
y se contaba con los servicios generales para 20 lactantes y 20 menores de 4 afios.
hospitalariog.El sanatorio "La Esperanza” En 1933 se suspenden casi todos los servi-
habia sido fundado en 1907 con 50 camas cios por falta de recursos econémicos y
durante el gobierno interventor Gaarles ayuda estatal. En 1936 el Consejo Nacional
MagoonDe 1907 a 1926 se incremento su de Tuberculosis lo reorganizé y reformo el
capacidad a 150 camas con la construccion edificio, construyé una cocina dietética y
de nuevas casetas; de 1927 a 1936 se adiip dot6 de material e instrumental, asi se
cionaron mas casetas bajo el patronato degprovechaba su ubicacion en ambiente cam-
las Damas Isabelinas. Se construy6 un pa- pestre y elevado.
bellon para los enfermos mas avanzadosy g establecimiento del laboratorio del

se inici6 la construccion del Hospital gc fue un hecho trascendental y comen-

«Lebredo», que no pudo terminarse antes ;4 5 fncionar en 1943 con la produccién
por falta de fondos. La capacidad en el afio de dicha vacuna

1944 de este sanatorio era de 1 000 camas, En Cuba, la vacunacién con BCG se

giilggéeron anexadas en el tiempo posterior inicié en 1928, pero por falta de recursos y

de educacion sanitaria dejé de ser aplicada.

En el edificio del Consejo Nacional de ) )
En 1942 el Consejo Nacional de Tuberculo-

Tuberculosis se establecié el laboratorio
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sis acordo poner en practica este elemento320 camas. En 1944 se habia iniciado la cons-
de la lucha contra la enfermedad, bajo la truccién del sanatorio de Topes de

direccién de 2 reputados técnicos europeos Collantes, por la reputacion que desde la
y la supervisién de un comité integrado por €poca de la colonia tenian las lomas de Tri-

especialistas cubanos.

En el laboratorio se ejercia un control
perfecto del germen utilizado para la vacu-
na y se efectuaban periédicos pases a tra-
vés de curieles para estudiar su virulencia
y determinar la riqueza tuberculinica del
medio liquido en que era cultivado.

La vacuna BCG se repartia gratuita-
mente en todo el pais.

En 1944 existian en el territorio nacio-
nal 10 dispensarios; "Furbush",
"Jacobsen", "Laennec", "Calmette" y "Can-
dido Hoyos", en La Habana; el "Antonio
M. Rubio", en Pinar del Rio; "Vicente A.
Tomas", en Matanzas; "Eugenio Albo", en
Santa Clara; "Federico Biosca", en
Camaguleyy el "F.S. Hartmann", en Santia-
go de Cuba.

Antes de esta fecha, por Ley del 9 de
mayo de 1938, se crea un sello postal con
valor de 1 centavo, de uso obligatorio des-
de el 1ro de diciembre de cada afio hasta el
31 de enero siguiente. Los ingresos recau-
dados por este concepto nutrian el presu-
puesto del Consejo Nacional de Tubercu-
losis, al igual que un por ciento de la loteria
nacional, algo que en su momento recibid
muchas criticas de los grupos progresistas
de la vida nacional, por el hecho de vincu-
lar la lucha contra una enfermedad tan im-
portante y sensible para el pueblo con los
ingresos obtenidos por una variedad de
juego.

El sanatorio "Ambrosio Grillo", cons-
truido en Puerto Maya, EI Cobre, frente al
Santuario de la Virgen de la Caridad del

nidad para la cura de esta enfermedad por
su temperatura fresca todo el afio. Tenia una
capacidad para 1 000 enfermos y comenzé a
funcionar el 9 de mayo de 1954.

En el afio 1945, el Consejo Nacional de
Tuberculosis presenta un plan de lucha para
los préximos afios, sus aspectos principa-
les eran:

A. ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS

Realizacion de encuestas tuberculino-
radioldgicas aplicadas en escala progresi-
vamente creciente hasta abarcar toda la
poblacién o una gran parte de ella para:

— Determinar el indice de tuberculizacion
general y por regiones, edades, razas,
grupos sociales y datos indispensables
de conocer para la orientacion cientifica
de la campanfa.

Despistaje de los no infectados, esen-
cialmente para la aplicacion de la vacu-
nacion preventiva.

Determinacion de las formas activas de
la tuberculosis pulmonar aparente e
inaparente, para su control médico y sa-
nitario.

B. ASPECTO ASISTENCIAL

Asistencia al tuberculoso con su tra-
tamiento hospitalario, sanatorial,
dispensarial que incluye en toda sus fases
la reeducacion y la rehabilitacién de los
enfermos.

Cobre, que tenia capacidad para 400 pacien-

tes, abrid sus puertas en 1945.

También se inauguré en La Habana un
sanatorio infantil, frente a "La Esperanza”,
el "Angel A. Aballi", con capacidad para

C.LAACCION SOCIAL

Educacion del publico general en los
principios de la prevencion de la enfedaé?
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Este es el primer plan de lucha oficial Diego Tamayo Figueredo, Juan Guiteras
en nuestro pais, que se organizaria en for-Gener, Joaquin Jacobsen y Cantos, Juan
ma de campafia, es una lastima que no seD4valos Betancourt, Enrique Saladrigas
haya llevado a la practica, principalmente [unar, Eugenio Albo Cabrera, Ambrosio
por malos manejos de algunas personasgrillo Portuondo, Luis Ortega Bolafios,
inescrupulosas vinculadas a la direccion de Angel Arturo Aballi, Clemente Inclan Cos-
dicha institucion. _ _ ta, Oscar Jaime Elfas, Pedro Castillo

En 1945 se abren nuevos dispensarios: \ artinez, Alfredo Antonetti Vivar, Manuel
Guanabacoa, Marianao, Candelaria, San Ampudia Gonzalez, Teodosio Valledor

éntor;.lc;d,e.tlos I;anos, G:’\J/:nes, ng)lveganos, Campos, Ofrfilio Suarez de Bustamante y
ancti spintus, ayamo, Manzanillo, sagua o yqct0r Gustavo Aldereguia Limaste

laGrandey eI.CerrE).. . Ultimo, por la magnitud de su obra, merece
El Consejo Nacional de Tuberculosis .
un trabajo aparte.

creo el Instituto de Investigaciones Cienti- La luch fitub | i6 oficial
ficas, en la década del 40. En enero de 1945 alucha antitu (?rcu osq surgio oncial-
mente en nuestro pais a partir de 1890, cuan-

se celebré en La Habana el IV Congreso X ]
Panamericano de Tuberculosis, con parti- d0 Surge en Santiago de Cuba la primera

cipacion de 700 médicos cubanos y 150 ex- Liga Antituberculosa, aunque ést_a tuvo un
tranjeros de 18 paises; su presidente era elcaracter privado. Con la fundacién de la
doctorJuan J. Castillo Arango. Republica en 1902 y la reorganizacion de
El doctorLuis Ortega Bolafioundé los servicios publicos de sanidad y su rama
la Sociedad de Tisiologia en 1940. El doctor de tuberculosis es que de alguna forma el
Gustavo Aldereguia Liméa Sociedad de  gobierno interviene en la lucha contra este
Neumologia en 1950. mal. En este siglo continta la accién de las
Este es el panorama que encontramos instituciones privadas y de caridad. Se fun-
en el periodo de tiempo analizado, donde da el Consejo Nacional de Tuberculosis
debemos sefialar que estas instituciones no(1936) con planes muy ambiciosos, pero
pudieron llevar adelante adecuadamente los desgraciadamente en el periodo que anali-
propositos para las que fueron creadas porzamos la lucha contra esta enfermedad fue
falta de recursos econémicos, por falta de jnsuficiente, en muchos momentos por es-
mayor apoyo oficial, por inescrupulosos  casa ayuda oficial y econémica, que llevé
manejos del pe.rsonal directivo y adminis- pasta la supresion de ésta y en otras por
trativo que vaciaban las escasas arcas demgios manejos de las personas que esta-

eﬁtas mstltucmlnes por lo qtu?j a(;gu?as t?le ban al frente de ella. A pesar de ello se cons-
ellas se encontraban en estado deplora e'truyeron dispensarios en todas las capita-

En el plano social, las malas condicio- L . .
. ’ les provinciales y ciudades importantes;
nes de vida de grandes masas de la pobla- P y P

cion y las pésimas condiciones de trabajo tamblen:' |°"S hOSp'ta,IﬁS, sanatorios La Es-
favorecian la propagacion y el contagio, Peranza’, "Lebredo”’Angel Aballi",
cada vez de mayor niimero de personas, cosaAmbrosio Grillo” y el de Topes de
ala que no se le dedicé por la via oficial el Collantes. Pero debemos destacar que a
adecuado apoyo, ni ninguna solucion. pesar de todo, en el campo de la lucha
En este largo periodo de tiempo se des- antituberculosa se hizo mas en nuestro pais

tacaron en Cuba en la lucha contra esta gue en la lucha contra cualquier otra enfer-
enfermedad en primer lugar los doctores medad.
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SUMMARY: The findings of a research on some aspects of the antituberculotic struggle in
Cuba, from the middle of the XIX century to the 1950’s, are explained. The study is mainly aimed to
the Institutions and Organizations either private or official involved in this struggle. Its achievements
and difficulties were analyzed.

Subject headings: TUBERCULOSIS/ history; TUBERCULOSIS/ prevention & control; PUBLIC
HEALTH] history; CUBA.
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