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En los Estados Unidos se ha reconocido siempre que los requisitos
para la notificacién de las enfermedades trasmisibles constituyen una
responsabilidad propia de cada Estado. Esto ha dado lugar al desarrollo
de procedimientos que difieren de los que se emplean en la mayoria de
los paises en donde la forma de gobierno es més centralizada. En los
Estados Unidos el Gobierno Federal y, més concretamente, el Servicio
de Sanidad Publica, establece normas para impedir la introduccién de
ciertas enfermedades de otros paises y limita el movimiento de un
Estado a otro de las personas afectadas de determinadas enfermedades
trasmisibles. No fija las enfermedades que deben notificarse, excepto las
que estdn sujetas a cuarentena, determinadas por acuerdo internacional.
No establece reglas para el aislamiento de casos ni para la cuarentena
de contactos. Por lo tanto, la mayor parte del programa del Servicio de
Sanidad Publica para la notificacién de enfermedades ha consistido en
cooperar con los Estados a fin de formular procedimientos de notifica-
cién mas uniformes y ayudarlos en el desarrollo de programas de pre-
vencién y de control més efectivos.

Durante varias décadas, en los primeros tiempos del establecimiento
de la notificacién, solamente se consideraron de denuncia obligatoria
las enfermedades pestilenciales. Se exigia la notificacidén especialmente
en los puertos, y se limitaba a los periodos en que existia peligro de
epidemia. Més adelante se agregaron a la lista la difteria, la fiebre tifoidea
v la escarlatina. Gradualmente aumenté el nimero de Estados que
exigen de los médicos la notificacién de las enfermedades. Se agregaron
a la lista algunas infecciones al ocurrir una epidemia extraordinaria-
mente grave o sufrir alteraciones importantes las caracteristicas de
una enfermedad. Asf, en la mayoria de los Estados se hizo obligatoria,
en 1916, la notificacién de la poliomielitis por ocurrir entonces un extenso
brote de la enfermedad; siguié la influenza tras la pandemia de 1918-19,
v la encefalitis en 1933, afio en que ocurrié una epidemia cerca de St.
Louis, Missouri. Méas recientemente se hicieron modificaciones en la
notificacién del paludismo al regresar de Corea militares que habian
padecido la enfermedad.

Durante muchos afios, la tendencia ha sido a aumentar, y no a reductr,
el ndmero de enfermedades notificables. Esto dié lugar a la notificacion
de numerosas infecciones para cuya prevencién o control poco se ha

* Trabajo presentado en el Seminario sobre Notificacién de las Enfermedades
Trasmisibles, Santiago de Chile, noviembre 30-diciembre 11, 1953.
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hecho y que contribuyen a convertir la notificacién en una pesada
actividad administrativa.

Cuando la Oficina Nacional de Estadisticas Vitales del Servicio de
Sanidad Publica se hizo cargo en 1949 de la recopilacién de datos sobre
morbilidad, un Comité formado por representantes de dicho Servicio
realizé6 un minucioso estudio sobre los procedimientos de notificacion.
Mis tarde, una conferencia de funcionarios sanitarios de los Estados
estudié los procedimientos existentes, esto es, la notificacién de las
enfermedades trasmisibles por los distintos Estados al Servicio de
Sanidad Pdblica. Se llegé a un acuerdo sobre las enfermedades que
debfan notificarse semanalmente y sobre aquellas otras de las cuales se
presentarfan resimenes anuales. De la lista de enfermedades notificables
al Servicio de Sanidad Publica se suprimieron algunas como la influenza,
la neumonia y la varicela, aunque se considerd potestativa su notifica-
cién en el interior de cada Estado. Se agregaron a la lista otras, como
la hepatitis infecciosa y la fiebre Q.

Como se ha dicho anteriormente, cada Estado determina las enfer-
medades de notificacién obligatoria dentro de su jurisdiceién, y esta
funcién puede delegarse en las grandes ciudades u otras subdivisiones
politicas. Los médicos son, sin excepcién, principalmente los responsables
de la notificacién a las autoridades sanitarias locales o estatales, pero se
exige también que los hospitales y otras instituciones notifiquen el in-
greso de estos casos o el desecubrimiento de ellos entre la poblacién que
atienden. Algunos Estados estimulan o permiten a los médicos la noti-
ficacién por teléfono, pero se usan més corrientemente las notificaciones
por escrito.

En algunos Estados los médicos hacen por escrito la notificacién de
cada caso; en otros se presenta un resumen semanal. La notificacién
comprende, por lo general, nombre, direccién, edad, sexo y cualquier
otro dato que pueda resultar conveniente para la identificacién del
caso. Por muchos afios el Servicio de Sanidad Pdblica ha venido sumi-
nistrando, libres de franqueo, formularios de notificacién a unas dos
terceras partes de los Estados.

Los informes sobre enfermedades de notificacién obligatoria se re-
copilan y clasifican semanalmente en la oficina del departamento de
salubridad del estado. Un resumen telegrafico, que se envia al Servicio
de Sanidad Publica, muestra el nimero de casos comunicados de cada
una de las 20 enfermedades de las cuales se considera conveniente reunir
datos en escala nacional.

Cuando ocurre cualquiera de las seis enfermedades cuarentenables
(célera, peste, viruela, fiebre recurrente producida por piojos, tifo epi-
démico y fiebre amarilla) se comunica inmediatamente por telégrafo
al funcionario sanitario del Estado. Esta informacién se envia en seguida
por conducto de la Divisién de Cuarentena Extranjera, a los organismos
sanitarios internacionales.
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Informe Semanal sobre Enfermedades de Notificacién Obligatoria

Angina estreptocécica, incluso es- Hepatitis infecciosa, incluso hepa-

carlatina titis sérica
Botulismo Infecciones meningocdeicas?
Brucelosis Paludismo
Carbunco Pertusis (tos ferina)
Dengue Poliomielitis

Rabia en el hombre

Difteria Rabia en los animales

Encefalitis infecciosat

! Sarampién
Fiebre maculosa de las Montafias  Tifg endémico
Rocosas Triquinosis

Fiebre tifoidea Tularemia

A fin de afio cada Estado presenta las cifras correspondientes a las 36
enfermedades que se enumeran més adelante. En este resumen se toman
en consideracién las modificaciones en diagndstico y otros errores de
notificacién. Las cifras muestran el nlimero de casos de cada enfermedad
por mes y por condado de residencia. En el resumen anual muchos
Estados incluyen el nidmero de casos en que las pruebas de laboratorio
han confirmado el diagndstico de aquellas enfermedades en que resultan
aceptables estas pruebas para establecer el diagnéstico. En algunos casos
la prueba aceptable consiste en un cultivo sanguineo, en otros en una
prueba serolégica, y tratdndose del paludismo, en un examen de frotis
sanguineo.

A fin de dar mayor uniformidad a los informes de todos los Estados,
el Servicio de Sanidad Publica ha preparado y distribuido un Manual
de Procedimientos en que se describe brevemente la forma que deben
adoptar los Estados para notificar al Gobierno Federal. Este Manual
ha resultado muy 1til y valioso para lograr la uniformidad de las tabu-
laciones. Se estd revisando ahora a fin de que incluya instrucciones
més precisas sobre los procedimientos actuales y algunas modificaciones
menores que se consideran convenientes.

Los datos de los informes telegridficos semanales se clasifican répida-
mente, los publica y distribuye el Servicio de Sanidad Publica a
los organismos sanitarios federales, estatales y locales, y a los organismos
oficiales, no oficiales y autoridades sanitarias de otros paises, asi como
a la prensa. Se envian también copias por correo aéreo a la OMS y a
algunas de sus oficinas regionales. El objetivo es preparar rdpidamente
resimenes semanales y distribuir rdpidamente el material a fin de que
pueda hacerse el mejor uso posible de los datos disponibles. Los
restimenes anuales también se preparan y distribuyen ampliamente.

La declaracién sistemética de casos de enfermedades de notificacién
obligatoria proporciona datos de naturaleza cuantitativa. Aunque esta

1 Por etiologia, si se conoce.
? Meningitis y meningococeemia solamente.
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Infermedades notificadas en el Resumen Anual, por meses

Amibiasis

Angina estreptocécica, incluso escar-
latina,

Botulismo

Brucelosis

Carbunco

Dengue

Difteria

Encefalitis infecciosal

Fiebre maculosa de las Montafias
Rocosas

Fiebre Q

Hepatitis infecciosa,
titis sérica

incluso hepa-

Psitacosis

Rabia en el hombre
Rabia en los animales
Salmonelosis
Sarampién

Shigelosis

Tétanos

Tifo endémico

Tifoidea

Tracoma

Triquinosis
Tuberculosis (todas sus formas)
Tularemia

Venéreas, enfermedades

Infeceiones meningocdeicas? Chanero blando

Lepra Blenorragia

Leptospirosis Granuloma inguinal

Muermo Linfogranuloma venéreo

Paludismo Sifilis

Pertusis (tos ferina) Primaria y secundaria

Poliomielitis Otras formas
Paralitica .

No paralitica
Sin especificar

informacién tiene algtn valor, en realidad sélo revela el niimero concreto
de casos de enfermedades ocurridas en diferentes partes del pafs. Pero,
para fines de control, se necesita informacién cualitativa. Por ejemplo,
si un Estado notifica que han ocurrido 20 casos de tifoidea en una semana
determinada, es importante conocer si todos los casos ocurrieron en la
misma zona, y si guardan relacién epidemiolégica. Con el fin de obtener
datos de esta clase se ha elaborado un sistema para notificar epidemias
o la presencia excepcional de enfermedades. Se solicita de los funcio-
narios sanitarios del Estado que proporcionen datos cuando ocurra una
enfermedad en circunstancias inusitadas. Esto no solamente aporta
informacién importante sino que estimula a los funcionarios estatales y
locales a realizar investigaciones epidemiolégicas més exactas. La in-
vestigacién puede referirse a un solo caso de viruela, de peste, rabia
humana, o psitacosis, o puede referirse a varios centenares de casos en
un brote de una enfermedad producido por el agua o los alimentos. Los
restmenes de estos casos excepcionales se publican semanalmente junto
con los datos de las enfermedades de notificacién obligatoria. Asi, los
funcionarios sanitarios pueden estar méis alerta ante la posibilidad de
que una enfermedad se propague en su jurisdiceidn.

1 Por eliologia si se conoce.
2 Meningitis y meningococcemia solamente.
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Tiene esto un valor especial cuando aparecen los primeros informes
de un brote de influenza. El Servicio de Sanidad Publica no recibe ya
informes del ntimero de casos notificados de neumonia o influenza,
aungue algunos KEstados exigen atn la notificacién de estas enferme-
dades trasmisibles. La notificacién de la neumonia es deficiente, y el
diagnéstico clinico de la influenza posee poco valor sin una prueba de
laboratorio. Los informes epidemiolégicos de brotes de enfermedades
respiratorias y un estimado de las faltas de asistencia a las escuelas o a
los lugares de trabajo, junto con apropiadas pruebas de laboratorio,
acompafiadas de alguna interpretacién, han demostrado ser de utilidad
en la evaluacién de la frecuencia de la influenza en escala nacional.

Se est4d fomentando la cooperacién con otros organismos federales
y estatales a fin de desarrollar ciertos aspectos amplios en la notificacién
de enfermedades. Se insiste en la notificacién de enfermedades de los
animales que puedan trasmitirse al hombre. Un intercambio de informa-
cién eon otro organismo interesado en el brote de una enfermedad que
se produce después de la ingestién de alimentos manufacturados o de
drogas, ha demostrado ser mutuamente ventajoso a esos organismos. Kl
enlace con las autoridades militares para el intercambio de informacién
forma también parte del programa ampliado.

Existe el convencimiento de que el sistema de notificacién de enfer-
medades en los Estados Unidos adolece de defectos. Se sabe que la
notificacién varia en grado desconocido de uno a otro Estado y de una
a otra enfermedad. Se sabe que es necesario que los médicos y las autori-
dades sanitarias locales comprendan mejor la importancia real de la
notificacién. Muchos de los primeros creen que a medida que algunas
enfermedades disminuyen en gravedad hay menos necesidad de noti-
ficarlas, y otros estiman inttil la notificacidn de aquellas enfermedades
para las cuales no existe més medida de control que el aislamiento del
enfermo. Quizds la adopcién de un sistema o de un formulario de noti-
ficacién que exima al médico de algunos pesados detalles serfa suficiente.
Debe fomentarse un diagndstico mds exacto de las enfermedades tras-
misibles de mayor importancia para la salud pudblica, confirmado por
una prueba de laboratorio, cuando se pueda disponer de pruebas acep-
tables. Deben formularse definiciones mis precisas de algunas enferme-
dades de notificacién obligatoria.

Puede decirse que el actual programa de notificacidn de enfermedades
en los Estados Unidos da gran importancia a la calidad de los datos
recopilados. Quizds seria conveniente elaborar diferentes técnicas de
acuerdo con la evolucién de las condiciones; posiblemente los métodos
de investigacién para recopilar datos sobre algunas enfermedades re-
sultarian de mayor valor o darian alguna idea sobre la completitud de
la, notificacién. El objetivo final debe ser la recopilacién de unos datos
que ofrezcan la maxima garantia para proyectar medidas efectivas de
prevencién y control.



