
1 REUNION DE DIRECTORES DE LOS SERVICIOS KACIONALES 
DE ERRADICACION DE LA MALARIA, DE ARGENTINA, 

BOLIVIA, BRASIL Y PARAGUAY 

Celebrada en Cochabamba, Bolivia, del 3 al 8 de jebrero de 1957 

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

DIRECCION POLITICA Y ADMINISTRATIVA DE 

LOS PROGRAMAS DE ERRADICACION 

DE LA MALARIA 

Por la diversidad de problemas que abarca, 
por su envergadura, así como por su ampli- 
tud, que se proyecta, del ámbito nacional, 
al continental mismo, de acuerdo con los 
compromisos contraídos por los gobiernos, 
un programa de erradicación de la malaria 
no puede ser considerado simplemente como 
un programa más dentro de los Ministerios 
de Salud. 

El hecho de ser un programa eminente- 
mente técnico, determina que su dirección 
esté a cargo de un servicio especializado, 
que ocupe una división primaria dentro 
del Ministerio del ramo. 

La condición de ser un programa integral, 
que ha de cumplirse en un plazo fijo, re- 
quiere que se garantice su presupuesto y 
financiamiento, y se facilite el manejo de 
los fondos, ya que cualquier interrupción 
ocasionaría la pérdida irreparable de todo 
lo invertido, lo que significaría la anulación 
de todo el esfuerzo anterior. 

Dado que la erradicación de la malaria se 
traduce en una inmediata recuperación de 
las zonas afectadas y, como consecuencia de 
ello, los gobiernos incrementan los beneficios 
de orden económicosocial, se considera inelu- 
dible la participación de toda la comunidad, 
con los diversos organismos que la componen 
(banca, comercio, industria, autoridades 
religiosas, magisterio, fuerzas armadas, 
organizaciones obreras, etc.). 

Por las consideraciones expuestas, se reco- 
mienda a los gobiernos: 

1. Dictar una legislación que tenga en 
cuenta los aspectos técnicos y administra- 
tivos de los programas de erradicación y 
garantice la dirección y ejecución de los 
mismos. 

2. Que los Servicios Nacionales de Erra- 
dicación de la Malaria sean divisiones pri- 
marias dentro de los Ministerios de Salud, 
con autonomía técnica y administrativa, 
que se traduzcan en la dirección y ejecución 
de los programas, el manejo del personal, 
la elaboracion de los presupuestos y la 
administración de los mismos, a fin de ase- 
gurar la flexibilidad de los procedimientos, 
absolutamente necesaria para el éxito de la 
campaña. 

3. Asegurar, de acuerdo con las leyes 
administrativas de cada país, los fondos 
necesarios para toda la campaña, a fin de 
que ésta no sufra interrupciones dentro del 
tiempo establecido para su ejecución. 

4. Que se cree y mantenga un organismo, 
dentro de las modalidades gubernamentales 
de cada país, que tenga por finalidad la 
movilización y coordinación de todas las 
fuerzas vivas del mismo. 

5. Que, para asegurar la adecuada conduc- 
ción y el éxito de los programas de erra- 
dicación, es necesario contar con personal 
técnicamente calificado, en todos los niveles 
y que se caracterice por sus cualidades de 
dedicación, entusiasmo, fe y constancia. 

6. Que se organice y mantenga un pro- 
grama de educación sanitaria y de informa- 
ción pública, que permita obtener la má- 
xima participación de los habitantes, tanto 
de las zonas maláricas, como del resto del 
país, para asegurar el respaldo de la opinión 
pública, ya sea en el orden económico o de 
otro tipo, que el programa requiera. 

TECNICAS PARA ASEGURAR LA 

COBERTURA INTEGRAL 

La cobertura integral debe abarcar tres 
aspectos: 

a) Cantidad: que comprende el 100% de las 
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casas del área malárica y el 100% de las super- 
ficies rociables. 

b) Calidad: que comprende la correcta dosis, 
la correcta formulación y la correcta aplicación 
del insecticida. 

c) Tiempo: que comprende la necesidad de 
empezar y terminar los ciclos en su debida oportu- 
nidad. 

La reunión estudió el primer aspecto, la 
cantidad, y llegó a las siguientes conclu- 
siones : 

1. Para lograr la cobertura integral es 
indispensable un reconocimiento geográfico 
previo. Este reconocimiento debe incluir, 
entre otras cosas, las siguientes: 

a) División territorial por localidades; en- 
tendiéndose por tales, una casa o un grupo de 
ellas, geográficamente relacionadas, que consti- 
tuyen un agrupamiento demográfico definido, 
bien identificable, con su toponimia propia, y 
cuyas casas son susceptibles de una numeración 
serial única, que tienen un acceso común y lfmi- 
tes bien identificables, naturales o artificiales. 

b) Croquis de cada localidad, preferiblemente 
con la ubicación de todas las casas. 

c) Numeración de todas las casas. 
d) Indicación de vías de acceso y de transporte. 
e) Medición de las superficies rociables, de 

un muestreo de casas de distintas localidades. 
f) Facilidades de hospedaje y de almacena- 

miento o ambas cosas. 

2. Para planear el trabajo de rociado, el 
mosaico de localidades contiguas, que pue- 
den ser cubiertas en un ciclo de rociado por 
una brigada, formará el “área de opera- 
ciones” de la misma. Al asignar las locali- 
dades a una brigada, deben tomarse en 
cuenta, entre otros factores, los siguientes: 

a) Número de rociadores de la brigada 
b) Vfas de comunicación 
c) Características del terreno 
d) Densidad de casas 
e) Tamaño de las casas 

3. Para fijar la responsabilidad del tra- 
bajo, el jefe de brigada debe recibir copias 
de los croquis de las localidades dentro de 
su “área de operaciones”, junto con los 
itinerarios establecidos de antemano por 
sus superiores. 

4. Deben hacerse todos los esfuerzos po- 
sibles para evitar que la brigada deje casas 
sin rociar. A fin de que los itinerarios no se 
interrumpan, es conveniente considerar el 
nombramiento de un rociador supernu- 
merario por sector, quien se encargará del 
rociado de las casas pendientes. 

5. Es responsabilidad de todo el personal, 
tanto del de evaluación como del de opera- 
ciones de rociado, informarse de los cambios 
que ocurran dentro del área malárica, y de 
mantener al día los croquis con las modifica- 
ciones necesarias. 

6. Deben estudiarse, anteriormente al ro- 
ciado, los sistemas de abastecimiento y de 
mantenimiento de vehículos y equipos, para 
planearlos de modo que las operaciones de 
rociado no sufran interrupciones. 

La reunión consideró que la calidad de la 
cobertura integral, depende en gran parte de 
un adecuado adiestramiento de todo el per- 
sonal y de una supervisión rigurosa y cons- 
tante. 

El tiempo que requiera la cobertura inte- 
gral puede asegurarse mediante la correcta 
aplicación de las conclusiones anteriormente 
señaladas. 

En relación con el problema de las fronte- 
ras, se recomienda: 

a) Que los gobiernos intensifiquen en las 
mismas los trabajos de cobertura adoptando 
además, si fuera necesario, toda otra medida 
técnica llamada a obtener la erradicación de la 
malaria en aquéllas, garantizando así lo alcan- 
zado tanto en las del propio país, como en la 
de los países vecinos. 

b) Que dentro del Programa Nacional de 
Erradicación de la Malaria, se dé prioridad a los 
trabajos en las zonas limitrofes. 

c) Que los gobiernos, con el propósito de 
beneficios comunes, establezcan por intermedio 
de los ministerios y servicios correspondientes, 
acuerdos de mutua colaboración, coordinando 
técnicas y actividades en el tiempo y espacio. 

d) Que se establezca uu intercambio perma- 
nente de informaciones cuya periodicidad se 
determinará en los acuerdos que se firmen, y 
referentes en cada caso a: 1) Situación de la 
malaria en las respect,ivas zonas fronterizas; 
2) Volumen de las operaciones de coberturas 
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efectuadas, y 3) Resultado de las operaciones de 
evaluación, incluyendo aqui la información 
inmediata de las variaciones de alarma que se 
observaran. 

ORGANIZACION, CONDUCCION Y SUPERVISION 

DE LAS OPERACIONES DE EVALUACION 

La finalidad de la evaluación es regular 
los métodos empleados en la erradicación de 
la malaria, comprobar la eficacia y eficiencia 
de sus aplicaciones, recomendar el incentivo, 
la continuación de nuevas y determinadas 
actividades; su misión es confirmar el cese 
de la transmisión malárica en toda el área, 
declarando en su oportunidad que el palu- 
dismo ha sido erradicado. 

La reunión, sobre estos particulares, hizo 
las siguientes recomendaciones: 

1. La organización debe ser paralela a las 
operaciones de rociado. 

2. La conducción debe estar a cargo de 
un médico malariólogo. 

3. La evaluación se basará en la notifica- 
ción de todos los casos por: 

ll. Estudiar la existencia y causas de 
focos residuales. 

12. Investigar las defunciones por malaria 
en áreas donde se haya erradicado. 

13. Utilizar la educación sanitaria para 
obtener la colaboración de todas las clases 
sociales para la consecución de la erradica- 
ci6n. 

ADIESTRAMIESTO 

La reunión consideró que : 
1. Un adecuado adiestramiento, a todos 

los niveles del servicio, es indispensable para 
lograr la erradicación. 

2. En cuanto a los rociadores, el adiestra- 
miento debe incluir los conceptos básicos 
que permitan al operador orientarse sobre 
la transmisión de la malaria, los hábitos de 
los vectores, la filosofía de la erradicación, 
etc. Además, la mayor parte del adiestra- 
miento debe ser planeado para perfeccionar 
las tknicas del rociado y el mantenimiento 
del equipo y la creacitin de la disciplina. 

3. Para jefes de brigada y otras escalas 
a) Mbdicos, laboratoristas. jerárquicas de operaciones de rociado, el 
b) Grupos para-m6dicos: farmacéuticos, en- adiestramiento debe dar más detalles sobre 

fermeros, sanitarios y parteras. 
c) Instituciones sanitarias y asistenciales, pri- 

los puntos técnicos de la malaria y de su 

vadas o gubernamentales. 
erradicación. Sin embargo, el mayor hin- 
capié debe ser puesto sobre las técnicas y 

4. Facilitar por todos los medios la noti- métodos de supervisirin, y cl programa debe 
ficación, que deberá tener el 100 % de perfec- incluir un período de “adiestramiento en 
ción en calidad y extensión, llevándose un servicio”, a todos los niveles inferiores, a 
registro de los enfermos. fin de que el funcionario conozca íntima- 

5. Hacer la pesquisa de casos en los 
sospechosos maláricos y en todo enfermo 

mente el trabajo que tiene que supervisar. 

febril o con pasado reciente de fiebre. 
4. Para reforzar la supervisión a nivel de 

6. Hacer la encuesta epidemiológica en 
la brigada es conveniente estudiar la in- 

todo caso a partir del segundo año de co- 
clusión de un ayudante-chofer, quien se 

bertura integral. 
encargará de cumplir algunas funciones que 

7. Ilacer la verificación parasitológica de 
distraen al jefe de brigada de sus labores de 

. . , 
toda denuncia por malaria, que será seguida supervlslon’ 
por cura radical. 

5. El re-adiestramiento periódico de los 

8. Vigilar las áreas bajo rociamiento o ya rociadores y otro personal es necesario, y el 

rociadas, para verificación de la eficacia de tiempo para ello debe ser establecido al 

las operaciones de rociado. hacer el calendario de operaciones. 

9. Encargarse del adiestramiento de su 6. La Oficina Sanitaria Panamericana 

propio personal. debe continuar su colaboración en los pro- 

10. Tener al día la delimitación del área gramas de adiestramiento a todos los niveles 
malárica. del servicio. 
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SUSPENSIOS DE LOS ROCIADOS 

La reunión recomienda: 
1. Que en un programa de erradicación de 

malaria no deberá haber fallas cuantitativas 
ni cualitativas en las operaciones de rociado, 
y que el servicio de evaluación deberá ser 
de muy buena calidad y abarcar, en la fase 
final del programa, la notificación universal 
y trabajos de búsqueda de casos, abarcando 
la totalidad de las casas del área. 

2. Que garantizadas las condiciones arriba 
citadas, la suspensión de los rociados deberá 
hacerse tan pronto como sea verificada la 
inexistencia de casos autóctonos en el área, 
o cuando los casos sean muy pocos y estén 
situados en puntos aislados del área, man- 
teniéndose entonces la vigilancia epidemioló- 
gica rigurosa de toda ella y aplicándose, 
además, de inmediato, las siguientes medidas 
en los eventuales focos residuales aislados, 
hasta que la transmisión sea definitivamente 
interrumpida: 

a) Intensificación de la vigilancia. 
b) Procedimiento de los rociados. 
c) Cura radica1 de todos los casos descubiertos. 
d) Cualquier otra medida que se considere 

indicada para la int,errupción total de la trans- 
misión en los focos residuales. 
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EMPLEO PROFILACTICO DE 

DROGAS ANTIMALARICAS 

La reunión recomienda que se mantenga 
el nombre de “Método Pinotti”, a las mez- 
clas de sal común con cloroquina, daraprim 
o cualquier otra droga antimalárica. 

EXPRESIONES DE AGRADECIMIENTO 

La 1 Reunión de Directores de los Ser- 
viciones Nacionales de Erradicación de la 
Malaria, de Argentina, Bolivia, Brasil y 
Paraguay expresa su agradecimiento, al 
Gobierno de Bolivia por la hospitalidad dis- 
pensada a las diferentes delegaciones que 
asisten a la 1 Reunión de Jefes de Malaria y 
a las autoridades internacionales de las di- 
ferentes Oficinas de OMS/OSP, UNICEF, 
ICA, y a los consultores internacionales 
adscritos. 

Al Gobierno del Paraguay, por haber 
brindado la ciudad de Asunción para sede de 
la próxima reunión. 

Al Gobierno del Brasil, por el ofrecimiento 
de la colaboración de sus institutos y labora- 
torios para el estudio de la muestra de barros 
activos, procedentes de los países hermanos. 

A la prensa y radio por su colaboración. 


