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No es necesario el pariegirico grandilocuente —reacción de una
época ya pasada— para enaltecer la memoria de Ferrán. La aureola
de su gloria está formada por su propia actuación, y Si la rivalidadi
contra el sabio, y sobre todo la incomprensión, no consiguieron em-
pañar su brillo, pudieron solainente eslimular y hacer surgir el gran-
dioso entusiasmo de sus admiradores, quc condujo en ocasiones a
presentar en ci palenque dc la dscusión lo que, a! crisol del tiempo,
gravita por su propio valer, independienternente de las pasiones.

La luz .proyectada por Pasteur y Koch continüa con matiz pro-
pio en la obra dc Ferrán. No podemos ofrn'd'arie este recuerdo como
hoinenaje porque su Lumba inerece fibres más valiosas quc las mias;
pero, al fin, va que no •ofrenda, que resuitaria mezqllina, sean mis
palabras testimonio de adrniración a su labor fecunda.

No hemos dc Seguir el camino 'del canto epico ni de la indigna-
don, sino ci relato dc los hechos fundamentales, para comprender
a Ferrán por sus propias obras. Si, hemos dc tributar el recuerdo
quo merece ci generoso apostolado dc aquclios hombres que, como
Paull, Amalio Gimeno, Pulido, Candela y otros, ayudaron o hicie-
ron posible la aplicación práctica del descubrimiento de Ferrán.

SU VIDA, V AMBIENTE CIENTIFICO
DE LA EPOCA

Jaime Ferrán Chia nació en Corbera del Ebro (Tarragona) el
dia 2 de febrero d'e 1852, siendo su padre medico, que gozaba de
gran prestigio profesionai, nuy cuidadoso de sus enfermos y querido
por todos.
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Cursó sus estudios d bachillerãto en Tortosa y Tarragona, re-
velando disposición especial para la pintura y dThujo.

Estudió la carrera de Medicina en Barcelona, y obtuvo el titulo
de licenciado en 1873 con calificación de sobresaliente.

Fué uno de los discIpulos predilectos 'de Letamendi, y es de notar
cierto contraste psicologico entre aluinno y maestro: el prirnero,
ininucioso, analitico, paciente, experimentador, inductivo; el segun-
do, deductivo, elucubrador, filosofico, como demuestran sus obras
de Patologia general, y especialmente sus tAforismos, frutos de
colosa inteligencia, pero de precipitada generalizacion.

Cuá1 era el ambiente cientifico en que se desenvolvia la ciencia
médica al terminar Ferrán su carrera de Medicina?

El fondo en que se desenvuelve el mundo cienlifico en la Cpoca
de los estudios de Ferrán y a! finalizar su arrera, procede del surgi-
miento históric'o del Renacimiento, del vigoroso. impulso que recibió
Ia Meclicina al reanudarse el método hipocrático de observación des-
apasionada y libre —qu Se habla relegado y que'dó adormecido du-
rante un milenio de penumbra—, de manera que no se adimitiesen
como ortodoxia cientifica intangible ni aün obras de la antiguedad
clásica. Paracelso (Theophrastus Bombastus Hohenhem) en el si-
gb xvi, habia quemado en Basilea los librc,s de Galeno, como simbolo'
de que el progreso cientifico requiere la observación, Ia experien-
cia •propia, método que creó Hipócrates. •Paracelso. representa el Re-
nacimiento de la Medicina: observar, observar, iivestigar fielmente,
desligándose de elucubraciones. Tal era el origen de la gran corrien-
te, de la fuerza viva universal dcl progreso cientifico en el mundo
civilizado, al ponerse en contacto la pers'onalidad de Ferrdn con su
ambiente de actuación.

A mediados del siglo xix comienza ci descubrimiento de bac-
terias patógeria. Davaine en 1850 y Pollender en 1855 encuentran
unos bastoncillos o bacilos en Ia sangre de animals muertos de
carbunco. El mismo Davaine, en 1863, insistió acerca de los hechos
antes observados y afirmó la constancia de los bacilos en la sangre
de los animales carbuncosos. Sórprndido de las analogias que habla
entre tales cuerpos y los evidenciados pr Pasteur en la producción
de Ia fermentación butirica', y apoyándose en los' rsultados de
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la •experimentación, afirma el papel especifico die los encontrados
en el carbunco, dando a dicho germen el nombre de Bacteridia
carbuncosa. Más tarde Koch, Pasteur, Roux, etc., completaron Sn
estudio.

Com'enzada la era hacteriana, entran en contacto y luego en
c'onflicto las edoctrinas citoiógicas (etiologia de drigen interno, 'en-
dógeno), conquista también de la ohservación y dc Ia experiencia,
con las nuexas adquisiciones (etiologia externa, gérmenes que pene-
tran en el macroorganismo). Virchow, que ya en 1856 habIa sido
paladin de Ia teoria celular, afirmó el aforismo omnis ceflula e

cellula, y su libro sobre Pa.tologia celular aciquirió gran autoridad
en el mundo cientifico. La novedad de la doctrina, consecuencia del
prijlcipio célulo-generico, de que los elementos del tubérculo, de las
neoplasias, dci pus, etc., se considerasen procedentes dc células nor-

• males, alteradas o transformadas, segün hechos dc observación nu-
•merosos y bien comprobados en aquelia época dc transición, cnyo
ambiente cientifico ilevaba las nuevas verdades bien afianzadas con
prejuicios del pasado, determinó ci conflicto como resultado de los
diescubrimientos dc agentes microscópicos causantes de enfermeda-
des. Y surge en 1877-1878 Ia ardiente olémica que Koch, y especial-
rnente Klebs, sostuvieron con Virchow, el cual defendla que el pro
ceso morboso es exclusiva'mente celular, anatomopatológico, en tanto
que Kiebs y Rokitansky defendieron Ia verdad que surgió dc la
naciente bacteriologia patoiógica. La conciliación de ambas obser-
vaciones se imponia, y al diagnóstico anatómic& ha d acompañar
ci diagnóstico etioiógico, ya que, además de las enfermedades de
causa endógena. hay las numerosIsirnas d causa exógena determi-
nadas p'or microbios que penetran en ei macroorganismo.

Tal era el ambiente dc la Medicina europea en la época en qiie
Ferrán, salido die las aulas dc la Facultad, comenzó a actuar con
criterio propio.

.Desempeñó plaza dc medico en Pla del Panadés y luego en Tor-
tosa. Probablemente no habia recibido en la Universidad influencia
apreciable que le indujera a decidir su vocación hacia Ia Bacierio-
logIa, ya que al principio simultaneó con el ejercicio de la Medicina
.general ci cultivo d la Oftaimologia, distinguiéndose en la lucha
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contra el tracoma, plaga 'entonces muy difundida en la zona d'e sus
actividades, con lo cual se disefla ya en F.errán su vocación de sa-
nitario.

En relación con e' •periodo de iniciación de Ferrán, ci eminente
astrónomo Landerer escribió un articulo en la <Ilustración Espa-
ñola y Americana, citado por Jesus Bertrán, en ci cual refiere Ia
'especial atracción que en aquel medico ejercia el microscopio de1
Lahoratorio petrográfico, y cómo entonces empezó a estudiar Ia vida
de los microorganismos y a improvisar medios de estudio y aparatos,
con gran habilidad e ingeniosos recursos.

Leia Ferrán con gran 4videz los trabajos dc Pasteur en los
<<Comptes Rendus de 1a Academia dc Ciencias de Paris, y viO con
ciaridad el porvnir que se preparaba en ci campo de Ia Patologia,
documentándose, desde entonces con Ia lectura die otras .publicacio-
nes extranjeras.

EL BACTERIOLOGO

Al ejercer en Tortosa, decidió adquirir un microscopio y se con-
sagró al estudio de la Bacteriologia siguiendo las huellas de Pas-
teur, a quie.n consideró siempre su maestro, y bien pronto preparó
vacunas pasteurianas.

Leyendo las comunicaciones dc Pasteur a la Academia de Cien-
cias de Paris sobre fermentaciones, adivinó Ia yevolución que se mi-
cia'ba en ci campo dc las ciencias bioiógicas. Se documentó en las
obras de Fremz y dc Van Ermengm, consagrándose decididamente
a las investigaciones bacteriologicas. No tuvo du.da alguna sobre la
verdadera importancia dc los microorganismos como posibles agen-
tes patógenos y posibles agentes preventivos. Fundamentalmente no
existió •para Cl motivo dc polémica.

En 1880 omenzó Ferrán la preparación de cultivos y dc vacunas,
y puede afirmarse que las primeras vacunas pasteurianas que se cia-
boraron en España lo fueron en Tortosa, en ci laboratorio de Ferrán.

En 1884 presenta a la Real Academia de Medicina dc Madridi Un
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trabajo titulado Memoria sobr el parasitismo bacteriano, que fuê
premiado.

En el mismo año fué designado por el Ayuntamiehto de Barce-
lona para estudiar en Marsella la epidemia dc cólera que atemoriza-
ha Ia gran ciudad, como miembro de una comisión especial de in-
formaciOn. En ci Palacio Pharo, que habla sido destinado a la
emperatriz Eugenia, se habja instalado un hospital con un labora-
torio montado por Nicati y Rietch, encargados de la dirección de
dicho hospital. La labor consistió en la observación clmnica de los
enfermos, datos de necropsias, estudio de procluctos patológicos, es
pecialmente dcyecciones, y aill llegó Ferrán a aislar y a cultivar el
vibrión del cólera pie habla sidO recientemente descubierto por Koch.
Cuando en 1932 fuImos a Marsella para asistir al Primer ongreso
Internacional de Higiene Mediterránea, cuyas sesiones Se celebraron
en el Pharo, la figura de Ferrán se evocó en mi como recuerdo
de un gran español que, en los albores de Ia Bacteriologia patológica
humana, apenas descubierto por Koch el agente causal, lo consiguió
aislar dc las dyecciones de los enfermos aili hospitalizados, hailaz-
go comunicado a Ia Academia dc Medicina de Barcelona y a ia
Academia de Ciencias de Paris.

Ahora pudiera parecernos el hecho cosa sencilla, porque la Bac-
teriologia ha hecho grandes progresos, merced al camino que nos se-
ñalaron aquelios hombrs.

Fué Ferrdn el que primerainente preparó en España vacunas
contra las •epizootias del ma! rojo y del arbunco, que tuvieron gran
éxito tanto en España como en ci extranjero, e&peciaimente en al-
gunos pueblos de la region meridional de Francia.

EL SANITARIO. LA VACUNA ANTICOLERICA

Al considerar la eficacia de las vacunas contra las enfermeda-
des de los animales, ante la compiela indefensión preventiva y tera-
péutica en que Sc encontraba ci mundo y Espafla por el mortifero
azote del cólera, surgió en Ia mente dc Ferrãn Ia posibilidad de en-
contrar una vacuna eficaz contra •dicha enfermedad.

31



JUAN DURICH ESPUES

El empleo de la yauna anticolérica fué la primera aplicación
práctica para alcanzar la inmunidád humana mediante gérmenes
conocidos aislados de los enfermos.

En 31 de marzo de 1884 dirigió Ferrán a Ia Academia de Cien-
cias dJe ParIs una nota sobre sus trabajos experimentales de vacuna-
ción anticolérica.

En Comptes Rendus, de la Academia de Ciencias de Pris, de
13 de abril y 13 de junio de 1885, figuran las siguientes notas que
extractamos a continuación:

<<Efectos del microbio en los cobogos.—De cultivo de vIrgula, cuya
semilla proviene de colonias desarrolladas sobre placas (procedentes
de siembras de deyecciones de colérico), se inyecta en el tejido ce-
lular subcutaneo de un cobaya joven.

Se obtiene Ia maxima virulencia sembrando en caldo muy nutri-
fivo y ligeramente alcalino. Si Ia semilla es muy iviru1enti, obtiénese
un cultivo que puede matar a un cobaya pequeño en dosis de dos a
cuatro centimetros cñbicos. Si la semilla no es tan virulenta, el re-
sultado letal 'requiere mayor dosis. Los sIntomas son locales y gene-
rales.

Si se toma una gota de sangre dc un animal inyectado, pero aun
vivo, y la sembramos en un poco de caldo, •se obtiene, de las yeinli-
cuatro a cuarenta y ocho horas, un cultivo puro de vibriones, pu-
diendo producirse el mismo fenómeno en serie indefinida.

El examen microscópico de la serosidad del mismo sitio dc la
inyección demuestra la presencia de espirilos virgulas dificiles de
apreciar por la rapidez de sus movimientos.

Los culthvos en serie eI gelatina conservan muy bien la viru-.
lencia. Los cultivos en caido se atenüan al cabo de cierto tiempo.

Si se inyectan a cobayas cantidades dos veces menores que las
dosis mortales, adquieren una inmunidad que les convierte en re-
sistentes a las dosis mortales.

Efectos del microbio en el horn bre.—La inyección subcutánea en
la region del triceps braquial dc ocho gotas de un cullivo virulento
muy •reciente produce una tumoración dolorosa y ardiente, con fie-
bre que suele desaparecer en breve. A las yeinticuatro horas desapa-
recen las manifestacione$.
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•

*
Si se inyectan O'5 centIrnetros cñbicos en cada brazo, los sintomas

locales se aceritUan y aparecen sintomas generales que pueden se-
mejarse al cólera: enfriamiento, estado lipotimico, calambres, vó-
mitos, sudores frios, evacuaciones más frecuentes que de ordinario,
sin Ilegar a verdadero cólera. Estos sIntomas son seguidos de hiper-
termia de 2'5.° por encima de la temperatura normal. Los sintomas
ceden a las 24-36 horas. A veces la fenomenologia es más acentuada,
y Ia sangre puede presentar modificaciones (sin decir o significar de
modo claro que se encuentreri vibriones).

Si a los seis u ocho dias después d.e Ia inyección de O'5 centI-
metros cübicos en cada brazo, se rcinyecta ci mismo individuo con
iguaies dosis, no se presentan los sintomas generaics, notándos ape-
nag manifestaciones locales.

Las siguientes personas habian sido sometidas voluntariamenle
a las inyecciones: Jaime Ferrán, Pauli, Juan Fcrrán, Colvée, Gimno,
Gariu, Villarroya, Arnau, Juan Canicio, Borreli, Beltrán, Sarañana,
Jacques, TaiIada, Oliveres, Caliez, Formica Corsi, Liorens, Farriols,
Espadaler, Cosido, Barraqier, Presas, Girait, Isuart, Carreras; los
estudian'tes de Medicina Redo, Nebot, Mesquida, Romoheil, Miralles,
Net, Luis Casademunt; el abogado Carlos Bes; ci doctor Riba Ro-
vira; Gabriela Ballester, Enriqueta •Domingo, Josefa Baulenes, Jo-
sefa Ferrán, Margarita Mauve de Lioréns.

Sobre la profilaxis del cólera.—La vacuna no es más que un cul-
tivo puro dc Nirgula en caldo nutritivo. En todas las edades se em-
plea, a partir dc dos •años, la cantidad dc un centimetro cübico en
cada brazo. Los 'sintomas pueden ser muy intensos, pero no recia-
man intervención terapéutica.

Son necesarias tres inyecciones para una intensa inmunidad, de
cinco en cinco dias. Total 6 centImetros cübicos dc cultivo viruiento.

La eliminación de ia substancia activa producida por el bacilo,
por la lcchc dc las mujeres lactantes, produce en ci niño el cOlcra
experimental, sicmpre sin gravcdad. Ni la leche. ni las deyecciones
dc los inoculad'os producen virgulas en los cultivos.

Cuando se quieren evitai sintomas generales muy intcnsos se
opera con un cultivo menos cargado de germenes.

3 33



JUAN DURICH ESPUES

No se puede aün precisar la duración de Ia inmunidadi conferida.
Se puede fijar un mInimo de dos meses.

En otra nota remitida a la Academia de Ciencias de Paris, en
31 de julio de 1855, deia Ferrán que habia conseguido Ia inmuni-
zación de conejillos de Indias contra los vibriones colerIgenos, me-
diante gérmenes muertos, y que es lógico admitir que laps inyecciones
de vacuna inuerta tengan eficacia preventva para el hombre. Al-
gunos atribuyeron a Salmon y Smith la primera demostración ex-
perimental de vacunacRn de animales (ayes) medilante gérmenes
muertos. Lo hicieron con bacilos hervi.dos del mal 'rojo de los crdos
(On a New Method of Producing Inmunity from Contagious Disea-
ses.—Salmon Smith.—Proceed. of the Biol. Soc. of Washington,
22 febrero 1886); pero ya Fcrrán en julio •de 1885 habia conseguido,
antes que nadie, la inmunización de animales mediante vibriones
colerIgenos muertos.

Ferrán prefiriO emplear la vacuna viva por considerarla niás in-
munizante.

Las notas precedentemente transcritas son el fundamento ex-
perimental 'y cientific'o de la vacunación ferraniana. Creemos que
entonces no se habia promulgado una ortodoxia baclerioIogica, y
añadamos que hoy, hasta cierto punto, tampoco.

Ferrãn, en Barcelona (1884), ingirió cuatro gotas de cultivo en
caldo de vibrión colérico diluIdas en un vaso de agua, para compro-
bar el efecto inmunizante de las yacunaciones que el se habia inyec-
tado en Tortosa, y realizó Ia prueba ante los doctores Carreras y Ara-
go. El ünico fenómeno producido fuC una sola, muy abunthinte y
Tápida •deposición, sin molestia, acompañada de un desfallecimiento
que desapareció en seguida y que atribuyó a la rapidez y abundancia
de la depleción.

Hy sabemos que no todos los individuos que ingiren vibriones
coléricos virulentos enferman y ni siquieia se convierten a veces en
portadores •de gérmenes. Pued!e pensarse en la destruccióri de los
gCrmenes per el ácido clorhidrico, en la resistencia individual, etcetera.
Sin emgargo, Jroch.mann tuvo ocasión de asistir a dos medicos tar-
cos, contaminados en el laboratorio al preparar vacuna anticolérica.
Am1os desarrollaron cólera serio y habian sido vacunados dos me-
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ses antes con vacuna muerta (primera Guerra Mundial, 1914-1918).
En lo referente a la patogenia y fisiologia patológica del cólera,

no se ha liegado aUn en nuestros dias a una completa unanimidad
de opiniones. Además de la acción local del vibrión vivo en contac-
to con los tejidos y de las endotoxinas por destrucción del germen,
intervendrIan •perturbaci!on&s metabólicas y la dep1eción vascu'ar.
También se ha visto que el germen puede alguna vez pasar a la
sangre y comprobarse en diversos órganos, por lo menos en ci Ca-
dáver, y se ha sospechado que cierta vibrionemia', quizã fugaz,
intervenga en gra'do variable. Se admite •el enterotroiismo> del vi-
brión del cólera, o sea Ia tendencia a pasar a! intestino desde otros
puntos de penetración, segUn trabajos experirnentales 'de Caniacu-
zène. El vihrión inoculado en las venas es eliminado en el inestino
delgado, en donde se multiplica, sin que Se le encuentre ulterior-
mente en la sangre, fenórneno anälogo al 'colotropismo del bacilo
dc Shiga-Kruse observado más tarde por Vaillard y Dopter.

Si hoy existen discrepancias en cuanto a la presencia más o me-
nos frecuente del vihrión en ciertos puntos del organismo, no •es
de extrañar qu en tiempo de F'errán no se Ilegasen a puntualizar
ciertos extremos, sobre todo en cuanto al paso del vibrión a la san-
gre en la infección natural o en la vacunación humana, aun cuando
en el animal se habla demostrado por Ferrán •dicho paso, y quizá
algo análogo podriamos suponer en cuanto a la posibilidad dc que
e germen pasase o pudiese pasar desde el sitio •de la inyección Va-
cunal a! intestino, posihilidad que adinitió Ferrán en ci animal, en
vir.tud dc los trabajos de Cantaduzène, aunque no en el hombre.

No corresponde al aut.or de este trabajo ocuparse dc modo es-
pecial dc la casuIstica y resultados dc la vacunación anticolérica
de Ferrán, pero si exponer los fund'amentos cientIficos del método
que tiene su base en las notas antes transcritas.

El empleo dc gérmenes vivos fué critiado. Hasta entonces se
carecia dc recursos efectivos contra las terribies epidemias de có-
lera que periódicamente invadlan Europa y nuestro pais, y a la sa-
zón, casi en Ia aurora dc Ia ciencia bacteriológica, una epidemia
asolaba comarcas españolas. El vibrión colerigeno habia sido recien-
temente descubierto por Koch (1883). Ferrán aisla dicho germen de
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la epidemia valenciana, y se encuentra frente a un estado gravisimo
de hechs ue siguen sin remedio su fatidico curso espontáneo; y
surge in clarividencia y la decision de aquel propulsor de la Sanidad
y d.e la Medicina preventiva de multitudes, que evoca en nosotros las
palabras con que inicia Hipócrates sus Aforismos': tBrev.e es la vida,
largo el arte, el momerito urgente, la experiencia peligrosa y ardua
in ciecisión. Pero en ci caso dc Ferrán iel momento y la d'ecisión

no se rcferIan a tin enfermo, sino a muchos millares de enfermos,
a pueblos y a paises enteros. La peligrosa experiencia fué provoca-
da en animales, y luego recurrió a personas voluntarias, primero a
él mismo a familiares y amigos suyos.

Si se tiene en consideración Ia rareza dc los casos de infección

artifica1, en un ambinte completamente contaminado, infectado por
ci cólera, en ci cual las' invasiolies se sucedian y se niultiplicaban 'en
proporción espant.osa, ci empleo genial de una iinfección regulada
minima fué la eyitación dc un ma! mayor seguro, y los numerOsQS
casos observados de inmunidad obtenida, en contraste con los no Va-
cunados convivientes, hablan muy alto en favor de Ferrán, que se
vacunó primero con los suyos..

Es posible qu.e hubiese algtmn caso dc tropismo intestinab del
bacilo inyectado •er ci tejido subcutáneo; pero, ,qué representaba
esto ante la seguridad o casi seguridad de ingerir grandes cantidades
e bacilos, como demostraba la morbilidad? Antes dc in apiicación de

Ia vacuna dc Jenner, habia demostrado su eficacia la variolización,
y modernamente se han venido aplicando y nun se aplican métodos
dc vacunación antirrábica con virus vivo.

Es posibie que la vacunación Ferrán produjese algiin nümero de
portadores de gérmenes; pero, ,es que no estaban completamente
diseminados por todas partes ios portadores d'e gérmenes por la in-
fección natural, dificiiisima dc controlar en aquella época?

Hemos de suscitar una consideración que no ha sido antes tra-
tada, que nosotros scpam'os. La vacuna viva puede tener bacterió-
fago. Cualquiera que sea la verdadera etiologia dcl fenómeno
bacteriofágico —ya un virus (d'Héreile) 'dc procedencia distinta que
ia bacteria, segñn parccen demostrar. sus p'ropiedades antigénicas y
ci microscopio electrónico, ya un principio de las propias bacterias,
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segün las hipótesis de Bail, Hadley, etc.—, podriamos apuntar la
posibilidad de que, al inyectar hacterias vivas en cierlos casos, se
liberte el bacteriOfago, que podria contribuir al proceso curativo y
moderador de la vacuna, lo cual no ocurriria con Ia vadunación me-
diante gérmenes muertos. La demostración de Ia hipótesis requeri-
na la prueba de investigar el bacteriofago .antes y •después de la in-
yeccion vacunal viva, experiencia que no se ha realizado.

Sc ha •criticado a la vacunaeión de Ferrán casos de ineficacia en
Ia producción de inmunidad. Es que hay alguna vacuna, especial-
mente muerta, que no tenga fracasos? La inrnunidad no es un resul-
tado matemático, y todos conocemos y hemos observado fa1los mdi-
vidua1es' en mayor o menor nümero en grandes grupos dc vacuna-
ciones antitificas, aun con la eficacia del método al Teferirlo a gran-
des cifras de los indivIduos inyectados en comparación con los no
vacunados.

De la experiencia de Ferrán han cferivado se han imitado ulte-
riormente métodos de vacunación más o menos modificados, algu-
nos quizá menos efectivos.

El conocimiento qiie hoy tenemos de las epideinias, en cuanto a
su onign y medios de combatirlas, además de los procedimientos de
vaunacióii, hack que hoy se considere ya aceptado el metodo de
Ia vacuna muerta. Con motivo de la ültiina epidemia de cólera en
Egipto (1947), en ci Instihito Provincial de Sanidad elabo.rarnos gran-
des cantidades de vacuna anticolérica muerta, con vibriones proce-
dentes de la zona e p i ci e m i a d a (proporcionados por la Escuela
Nacional de Sanidad), y la utilizamos para pasajeros que se di-
rigian a dicha zona o a otras próximas.

Si nos encontráramos, cosa improbable en al actualidad, ante una
epideniia incontrolable de origen dificil dc investigar, con la infec-
ción completamente extendida, quizá no renunciariamos demasiado
deprisa al empieo de vacuna viva. Si no tuviésemos 'otra arma que
la vacuna, es posible que recapacitáramos y nos vacunáramos pri-
mero quizã por ingestion de vacuna muerta, luego por inyección,
y al fin con vacuna viva, para asegurar la inmunidad.

Hay un testimonio de gran valia, acIemás de la estadistica, en
favor de los resultados obtenidos por Ferrãn: ci del numeroso pu-
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blico que Sc dejaba inyec!ar la vacuna varias veces. El pueblo valen-4
ciano demostró confianza, convicción y claro juicio, al someterse a!
nuevo recurso preventivo y perseverar en él.

TRABAJOS SOBRE DIFTERIA

Ferrán consiguió antes que nadie la inmunización de los animales
contra la toxina 'diftérica, y asi le fué reconocido por Fraenkel, con
lo cual se •demüestra que fué ci precursor de los sueros antidiftéric6s.

BACILO TETANICO

En 1898 dscubrió Ferrán qile el bacilo del tétanos pu.ede adap-
tarse a las condiciones •de ida aerobia, participando de la opinion
de Grixoni. Cultivó Ferrán en serie, primero en atmósfera de aceti-
leno puro y luego en atmósfera de acetileno que contenga aire
atmosférico en proporciones gradnaimente crecientes, el bacilo del
tétanos, y observó que se va transformando en aerobio, y, a medida
que se prosigue Ia serie aeróhica, ci hacilo de Nicolaiei se vuelve
atóxico.

PESTE BUBONICA

Con motivo de Ia epidemia de peste bubónica ocurrida en Oporto
ci año 1899, ci Ayuntaminto dc Barcelona designó a Ferrán para
que, en compañIa de Viñas y dc Grau, se trasladasen a aquelia ciudacJ
con objeto de estudiar la epidemia, habiéndose publicado por ci Ayun-
tamiento dc. Barcelona, en 1907, un volumen con una monografIa
completa sobre dicha materia.

Se reconoció por otros deleg'ados de paises diversos en Oporto Ia
prioridad que tuvo Ferrán en 1 descubrimiento de la. vacuna anti-
colérica, habéndose acordado, a propuesta dc Calmette, que la vacuna
antipestosa lievase el nombre de vacuna antipestosa Ferrãn-Affkine
(cultivos muertos de bacilos d la peste).
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RABIA

En 1886, en el Instituto Antirrábico •de Barcelona, ci p r i m e r o
fun.dado dspués del de Pasteur, descubrió Ferrán que para inmunizar
a perro contra la rabia bastaba con inyectar en l tejido subcutáneo
grandes cantidades de emulsion de pulpa fresca iiru1enta de cercbr
de conejo recién muerto, con virus fijo dc serie, y que la misma
emulsiOn, inyectacia al perro a dosis de una gota, n vez de inmunizar,
como lo haciäii-las dosis masivas, produce con gran frecuencia rabia.
Hechos análogos fueron descubiertos coetáneamente, aunque con in-
dependencia, también por Pasteur, segün manifestaciones del proplo
Ferrán, aunque aquél no los llevO a tan decidida aplicación práctica.

Como consecuencia de estos hechos, Ferrán fué simplificando el
método pasteuriano y acortandü ci perlodo dc tratamiento. La expli-
caciOn fué que se producian con las dosis masivas, rápidamente y en
gran cantidad, anticuerpos que impregnan las células nerNiosas, antes
d que ci virus liegue conducido por las vIas nerviosas, desdte ci

punto de inoculación, a aquellas células. Con ci fin dc evitar lesiones
vacunales, emplO Ferrán, desde 1894, solución de cloruro mercürico

• al O'50 por mu, que s mezcla con la pulpa vacunante, y sin oca-
sionar la muerte dci virus evita aquellos trastornos, segün el autor,
a! impedir ci transporte dc corpUsculos virulentos a los centros ncr-
viosos por los leucocitos retenidos por quimiotaxis. El método de
Ferrãn tiene como ventajas la corta duración del tratamiento y su
eficacia cuando ha transcurrido mucho tiempo •desde la mordedura,
asI como en las mordedudas de cara, evitándose accidentes produ-
cidos .por el tratamiento.

El gran higienista norteamericano Rosenau cita (tPrcventive
Medicine and Hygine, 1940, Chapter V. Rabies, pág. 349) los tra-
bajos de Ferrân dc 1888 sobrc las inyecciones subcutáneas de virus
fresco a 85 personas a las quc vacunó sin ningün trastorno y co-
menta quc los resultados dcsgraciados que obtuvo Barcggi con el
método, que atribuyc Roseiiau a un accidente quc no ha sido expli-
cado, retrasaron por muchos años ci empleo dcl virus fresco. Dice
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que algunos experimentadores (Witch, Proecher y otros, tWien Kim.
Wehnschr., 1904), se autoinocularon virus fijo en grandes cantidades
subcutan.eainente sin trastorno alguno, y que Högyes, en 1897,
habia resfab}ecjdo el UsO del yirus fijo por dilución. Pero Rosenau
desconocio que el propio Bareggi, en cara dirigida a F•errán desde
Milan, en 24 de junio de 1889, •manifestaba que el método que em-
p'leó no fué el dc Ferran, y asi lo exponia en un artIculo escrito en
Gidrna1e Medico.

Remlinger y Bailly han dicho: tNo son las mordeduras graves
las que dan fracasos, sino las contaminaciones benignas a las que
se aplicó tralamiento demasiado suave. Es falaz ci angustioso dilema
de: tratamientos benignos y fracasos, tratamientos fuertes y acci-
dentes. Los tratamientos benignos y los de complacencia son los que
más frecuentemente d'eterrninan fracas'os o parálisis3.. Refieren que
una mujer recibió por error, el prither dia 'd.e tratamiento, dos centi-
metros de médula cervical fresca, sin ningün trastorno, y seprosi-
guió el tratamiento como de ordinario, sin perturbacion diguna
(Remlinger et Bailly La rage et le traitement antirrabique. Biologic
Medicale, 1948, Paris. La Rage. Etudes cliniques, experimentaies
et immunologiques. Paris, 1947. Remlinger— cLos fracasos del tra-
tamiento antirrábico no son ixnputables al m é t o d o pa5teuriano2.
Revista de Sanidad e Higiene PUblica, agosto 1946, Madrid.)

Claro está que, ante la necesidacj de tener que aplicar dosis eleva-
das de vacuna, surge Ia critica comparativa acerca ide las vacunas
con virus vivo y vacunas con virus muerto, critica que no es de
este lugar. Es muy probable que el cloruro mercürico empleado por
Ferrãn dismintya la yirulencia o destruya cierta proporción de virus
sin disminuir sus •propiedades antigénicas; pero es cierto que Fe-
rrán, en este punto como Pasteur, cornprobó antes que nadie que los
tratamjcntos ligeros o con poco antigeno son inefectivos.
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TUBERCULOSIS

No nos es posible hablar de modo definitivo del gran empeño de
Ferrán para conseguir una vacuna eficaz contra la tuberculosis, em-
presa cuya base experimental, asi como Ia interpretación de los
resultados. han suscitado y suscitan numerosos estudios de gran inte-
rés biologico y práctico.

INVESTIGADOR Y HOMBRE DE ACCION

No me Ferrán un autodidacta solitario de Ia Bacterioiogia y de
Ia Sanidad. Comunicó susnumerosos trabajos experimentales y obser-
vaciones a entidadYes cientificas, como Ia Academia de Ciencias de
Paris, Real Academia de Medicina de Barcelona, Real Academia de
Medicina de Madrid, Congres'os, Office International d'Hygiène Pubii-
que, etc., y sus publicaciones en revistas nacionales y extranjeras
son numerosisimas (Centralblatt für Bakieriologie, Revue de Me-
•decine, Wiener Klinische Wochenschrift, Archives de Médecine Ex-
perimentale et d'Anatomie Pathologique, etc.)

Algunas de las ideas emitidas por Ferrán se han considerado aven-
turadas o atrevidas: hay que estimarlas como hipótesis de trabajo
o sugerencias •para emprender y estirnular la investigación.

Hy•todo ci mundo cientifico le reconoce la prioridad en el empleio
de las vacunas bacterianas, asi como en otros trabajos antes enume-
rados, y la :primacia de varias de sus observaciones cientificas. La
atribución de descubrimientos de Ferrán a otros grandes hombres
(Haffkine, Meischntkoff, Frankel, GamaleIa, etc.), demuestra Ia im-
porfancia que rea1ment tenian los tral)ajos cuya prioridad se discutia,
y que le fuC reconocida.

Han transcurrido cien años desde el nacimiento de Ferrán. Apro-
ximadamente ci mismo tiempo que ha pasado desde que coinenzaron
los descubrimientos de bacterias patógenas. El progreso humano no
se cuenta por años: la unidad histórica es una unidad cronológica
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viva, y esta unidad viva Cs la generación. Seis u ocho mu años de his-
oria de la civilización humana no son más que unas doscientas
generaciones, y •desde las civilizaciones atrasadas, cada generación,
con sus prejuicios y también con sus ideas excelsas, va legando
el progreso, con sus oscilaciones, a sus futuros descenclientes. El
avance es lento y difIcii, y doscientas generaciones no son muchas
para aIcanzar el nivel adonde se ha ilegado. De vez en cuando apa-
recen hombres geniales que iluminan el sendero de ]a vid'a, como
Pasteur y Koch en las ciencias inédicas, que, con sus grandes des-
cubrimie.ntos, prepararon el camirlo que pudo conducir a Ferrán
a la obtención de sits vacunas, y que, en pocos años, han conducido
a otros a tales triunfos en la prevención y curación de las enferme-
dades, quc hacen prever en un futuro próximo grandiosas posibili-
dades. Asi, un genio abre ci senFero a otros grandes hombres, y la
obra se Va perfeccionando y ampliando.

Ferrán fué, en la época inicial •de los grands descubrirnientos
bacteriológicos, el ünico medico y sanitario con inquietud cientIfica,
dotado no solo del afán de saber e investigar, sino de la capacidad
d'e trabajo y de la decision práctica necesaria, que surgió en aquellos
momentos que podriamos calificar como tiempos heroicos de la cien-
cia bacteriológica, para actuar con convicción y energia en ci campo
epidemiado de España, y a cuya ac.tividad prestaron generoso y de-
cidido concurso aquellos sus amigos en la dificil ocasión de tener
que hacer uso del nuevo recurso preventivo.

En Ia tradición popular y en la historia de Valenciâ figu-
ran los épicos empeños de la primera lucha librada con nueva base
cientifièa contra ci cólera. Hemos de hacernos eco del deseo ma-
nifestiado por la Real Academia dc Medicina, en sesión en la que se
convino celebrar este acto, de que Valencia plasmase en alguna obra
o institución permanente su perenne reconocimiento al sabio que
combatió en estas tierras contra la terrible epidmia.

Rindamos al espIrtu universal dc Ferrán el emocionado tributo
de recuerdo, admiración y gratitud que merece su magna obra.
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