Demostracmnes de Control de las

Enfermedades Transmisibles*®

WARREN A. RASMUSSEN

Se consideran las venlajas de adaptar en todo el Hemisferio
Occidental el programa de demostracién de control de las en-
Jermedades transmisibles que se realiza en Estados Unidos y
que requiere evaluacién de problemas, correccién de defectos
y exlension de programas de auloayuda a muchas colectivi-
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ciones en zonas fronterizas, cenlro de adiestramiento, ser-
victos directos de consullores y adaptacién de métodos.
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La importancia

métodos

demostraciones de control de enfermedades
transmisibles, del Servicio de Salud Publica
de Estados Unidos, se ha puesto cada vez
mas de manifiesto a medida que se ha ido
obteniendo mayor experiencia. Si bien la
orientacién de cste programa habrid de
modificarse para hacer frenie a circuns-

{ancias ]nn;\]pq ostas demostraciones son de

facil adaptauon a la mayorfa de las situa-
ciones internacionales, Como las enferme-
dades transmisibles constiluyen un pro-
blema de envergadura mucho mayor en
numerosos pafses, en especial en los “paises
en via de desarrollo”, los tres objetivos
baslcos de la demosiracién (evaluacidn,
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més pertinentes.

La Divisién de Tecnologia del Centro de
Enfermedades Transmisibies de Estados
Unidos, en los diez afios que lleva haciendo
demostracién en todo el pafs, ha adquirido
una experiencia y unos conocimientos en
mateua de adlestramlento Hu%cepuble% de
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Jefe de la Seceidén de Asisteucia a los Estados,
Divisidn de Tecnologia, Centiro de Enfermedades
Transmisibles, Servicio de Salud Publica, Secre-
taria de Salud, Educacién y Bienestar, Atlanta,
Georgia, Estados Unidos.
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més, el entusiasmo de los visilantes ex-
ray

njeros al Centro de Enfermedades Trans-
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m1s1b1es ha abierto nuevos horizontes a las
demostraciones.

En Estados Unidos, estas demostraciones
representan la labor realizada con el con-
curso de los departamentos locales y estatales
de salud y del Servicio de Salud Publica,

con cl fin de evaluar las necesidades de las
ateri
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enfermedades transmisibles que atn no han
sido atendidas, de elaborar un programa
tendiente a corregir tales deficiencias y
después adopiar medidas similares de con-
trol en las zonas vecinas. En afios recientes
se cligieron ocho comunidades de Estados
Unidos para hacer demostraciones de control
sibles.
Se trata de Huntsville, Alabama; Lebanon,
Pennsylvania; Oklahoma City, Oklahoma;
Tueson, Arizona; Colorado Springs, Colo-
rado; Lincoln, Nebraska; Tampa, Florida, y
Trenton, Nueva Jersey.

La evaluacién de las necesidades inatendi-
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* Trabajo presentado en la XXIT Reunién
Anual de la Asociacién Fronteriza Mexicana-
Estadounidense de Salubridad, Monterrey, Nuevo
Leén, México, 2 al 5 de marzo de 1964.
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1) delimitar las zonas de incidencia de
enfermedades especificas y de bajo nivel de
inmunizacién; 2) correlacionar las enferme-
dades transmisibles con los factores socio-
econémicos y ambientales; 3) determinar
las deficiencias ambientales relacionadas
con el control de las enfermedades trans-
misibles; 4) fomentar el apoyo publico del
control de las enfermedades transmisibles;
5) prestar ayuda a los departamentos de
salud a fin de que concentren la accién del
personal en las zonas donde las necesidades
sean mayores y 6) establecer normas bésicas
para reevaluaciones subsiguientes.

Es cierto que en escala internacional, la
importancia y el propésito de la evaluacién
pueden variar. No cabe duda de que, en
muchos paises, el problema de las enferme-
dades transmisibles es de suficiente en-
vergadura y la falta de inmunizacién tan
manifiesta que, en todas las zonas, el grado
de riesgo es elevado. Por otra parte, debido
al amplio espectro de enfermedades trans-
misibles observado en ciertos paises, es
preciso hacer en ellos una evaluacién con el
fin de determinar cudles son los problemas
especificos. Bs evidente que cada vez serd
mayor la necesidad de establecer normas
bdsicas para las reevaluaciones a medida
que se inicien nuevos programas de salud.
Algunos médicos extranjeros subrayaron la
necesidad de proceder a evaluaciones y
compilar estadisticas que les sirvan de
apoyo en la obtencién de més ayuda, a fin de
emprender programas en las provincias y
distritos.

La evaluacién en las colectividades se
lleva a cabo en Estados Unidos mediante
encuestas sobre indices de salud, examen de
los archivos de los departamentos de salud,
estudios epidemiolégicos sobre problemas
especiales y encuestas afines sobre los
factores ambientales, las infecciones en los
hospitales y los vectores. Se dispone ya de
datos de tales evaluaciones hechas en la
mayoria de las ciudades estudiadas.

Si bien es posible que la estratificacién
socioeconémica de las enfermedades e in-

munizaciones no se manifieste claramente en
todas las colectividades de los distintos
paises, se indica que es definida en sus
mayores ciudades, las cuales se ven amenaza-
das de continuo por enfermedades transmi-
sibles, como consecuencia de las barriadas
insalubres que hay en todas ellas. Por consi-
guiente, la evaluacién en las colectividades
resultard inestimable en las ciudades flore-
cientes de muchos paises.

Es evidente la imporiancia de datos
estadisticos adecuados para la evaluacién de
cualquier programa prictico y econdmico
de control de las enfermedades., En las
demostraciones, estos datos se presentan en
una forma que resulia igualmente com-
prensible para el personal profesional de
salud, para los organismos gubernamentales
0 para un grupo no profesional. La elabora-
cién de mapas y graficas faciles de inter-
pretar y otros medios visuales sencillos tiene
alin mayor importancia cuando se trata de
una colectividad menos culta, porque de este
modo se puede estimular en gran medida la
participacién de los ciudadanos en la labor
proyectada.

La evaluacién es sélo un medio de alcan-
zar un objetivo més amplio. El personal de
los proyectos de demostracién utiliza estas
evaluaciones y encuestas como un método
prictico de planificar y llevar a cabo pro-
gramas tendientes a corregir los riesgos
reales y potenciales para la salud pablica.
La fase correctiva comienza de seis a doce
meses después de iniciado el programa
bienal local; por consiguiente, queda bas-
tante tiempo para que el personal del
proyecto de demostracién pueda hacer re-
comendaciones y participar en programas
intensivos en la colectividad.

El tercer aspecto del programa se refiere
al aleance de similares actividades de control
a las colectividades adyacentes. De esta
accién se deriva el nombre descriptivo de
demostracién. Para ello hay que invitar a
las colectividades vecinas a que envien
representantes oficiales y no profesionales al
punto donde se lleva a cabo la demostracién,
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a fin de que obtengan una impresién directa
de un programsa modelo de control. Estas
visitas se complementan con la organizacién
de cursos de formacién de personal, grupos
de trabajo, seminarios, y con la utilizacién
de medios visuales con fines de promocidn,
manuales de adiestramiento y, por dltimo,
mediante consullas directas por el personal
del proyecto de demostracién. El éxito de
este método lo atestiguan catorce demostra-
ciones, anles de menor alcance, con més de
250 programas en colectividades satélites,
llevados a cabo durante diez afios. El
programa de demostracién resullard satis-
factorio en la medida en que estimule a ofras
colectividades a desarrollar programas simi-
lares de control de las enfermedades trans-
misibles.

No hay duda alguna sobre la conveniencia
de aplicar en escala internacional este
programa, hasta ahora nacional, dadas las
muchas ventajas inherentes en el método
seguido. Se trata de un programa flexible
yue se puede adaptar ficilmente a diferen-
tes circunstancias de cultura, condiciones
econdémicas, composicién de la poblacién y
otras caracteristicas geograficas y topo-
graficas. Es un plan de fases multiples que
puede ampliarse sin dificultad, por iniciativa
local, para abarcar otros proyectos de salud
pablica y de la coleclividad. Ademds de
poner de relieve los aspectos técnicos de un
programa de salud publica, puede resultar
eficaz para demostrar toda clase de activi-
dad de auloayuda y estimulo de la propia
colectividad. Como el programa estd in-
tegrado por unidades independientes, el
grupo de demostracién de profesionales de
diversas disciplinas, puede facilmentie hacer
los reajustes que exijan las variaciones del
presupuesto, sin poner en peligro la ejecu-
cién del programa en su conjunto.

En el programa se presta atencién especial
a los aspectos humanos del estimulo y de la
conducta ante los problemas de la colec-
tividad, y por ello puede resultar eficaz en
los paises donde la administracién de salud
publica esté relacionada con la politica local.

El empefio en la demostracién de la
autoayuda y en el desarrollo de los recursos
locales tiene por objeto asegurar la con-
tinuidad de los programas més alld de la
etapa de participacién federal. El método de
aplicacién de las demostraciones de control
de las enfermedades transmisibles a pro-
gramas de indole internacional incluye, en
términos generales, una o varias de las
siguientes medidas:

1) Establecer un centro de demosiracién
en una colectividad de la frontera mexicano-
estadounidense, ulilizando, en la medida de
lo posible, personal bilingiie de ambos paises,
de diversas disciplinas, como médicos, in-
genieros, entomdlogos, sanitaristas, edu-
cadores sanitarios, enfermeras de salud
publica, ete. La colectividad fronteriza donde
se haga la demostracién es la piedra angular
del programa internacional de esta clase en
el Hemisferio Occidental.

2) Crear un centro internacional de
adiestramiento, donde profesionales de los
distintos pafses puedan ser adiestrados en
métodos especificos de demostracién. Este
centro funcionarfa en la colectividad de
demostracién internacional, en un medio
todo lo semejante posible a las condiciones
tipicas de otros paises.

3) Prestar servicios de consulta por per-
sonal especializado (estadisticos, antro-
poélogos, sanitarios, ingenieros, educadores
sanitarios y médicos) a los pafses que em-
prendan programas de demostracién de con-
trol de enfermedades transmisibles.

4) Establecer eficaces comunicaciones que
permitan difundir informacién internacional
sobre téenicas de demostracién.

5) Adaptar y traducir manuales técnicos,
medios auxiliares de adiestramiento, ete., a
fin de hacer frenie a problemas de salud de
aleance internacional.

6) Fomentar investigaciones de problemas
especificos del control de las enfermedades
transmisibles y del estimulo de la conducta
en la cultura latinoamericana.

7) Aplicar y modificar téenicas y medios
especiales para lograr metas de cardcter
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internacional. Los puestos de salud pudblica
montados en la acera de las calles, versién
reducida, del consultorioc ambulante, son
eficaces para el control integral de las
enfermedades transmisibles en muchos pro-
gramas internacionales de salud publica,
tales como los de higiene maternoinfantil,
inmunizacién, pruebas de seleccién de fase
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fermedades transmisibles, vigilancia de labo-
ratorio, control de las enfermedades en-
téricas, rehidratacién y educacién sanitaria.

8) Establecer un servicio de consultas
técnicas a otros organismos internacionales
de salud que contribuyan a la aplicacién
practica de medidas de control de las en-
fermedades en la colectividad.

En conclusién, el programa internacional
de demostraciones del control de las enferme-

dades transmisibles permitir4d aplicar di-
rectamente los beneficios del saber cientifico
a grandes grupos de poblacién de otra cul-
tura por un método cuya eficacia se ha
demostrado ya. La demostracién llevada a
cabo en la frontera mexicana-estadouni-
dense dard a los dos pafses vecinos opor-
tunidad de poner en juego sus respectivos
recursos técnicos para el desarrollo de una
labor conjunta de asistencia a todos los
paises de América Latina.

tratamiento intencive de lag en-
tratamiento IMuensivog G 1as en

Resumen

Las demostraciones de control de en-
fermedades transmisibles efectuadas por el
Servicio de Salud Publica de Estados Unidos,
proporcionan al Hemisferio Occidental las
ventajas alcanzadas en los programas de
dicho pais. Estas demostraciones constituyen
actividades cooperativas, de 2 afios de
duracién, realizadas entre los organismos
locales, estatales y federales de salud publica
que, en primer lugar, evalian los problemas
de enfermedades transmisibles no resueltos
en las colectividades.

La evaluacién en la colectividad requiere
encuestas de indice de salud por muestreo al
azar, examen de los registros del departa-
mento de salud, estudios epidemiolégicos de
problemas especiales y encuestas afines de
saneamiento, con lo cual se localizan zonas
de incidencia patolégica especifica y niveles
de inmunizacién reducidos, asi como los
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intervienen. Los datos facilitan asimismo
una base para la medicién periédica de los
progresos efectuados.

Los datos resultantes se utilizan para
estimular el apoyo del ptblico y para prestar
asistencia a los departamentos de salud en
cuanto a dirigir las actividades del personal
hacia las zonas de méaxima necesidad. La
fase de evaluacién va seguida prontamente
de un programa de correcciones destinado a
subsanar las deficiencias encontradas. En
todos los aspectos de la planificacién de este
programa se tienen en cuenta las pautas de la
conducta humana.

Una vez que esté bien desarrollado el
programa colectivo inicial de la comunidad,
ésta se convierte en centro de adiestramiento
para las zonas vecinas. Los cursos de adies-
tramiento, grupos de trabajo, seminarios y
consultas directas en la ciudad base permite
que los métodos empleados sean difundidos
eficazmente a las demds colectividades, en
programas de autoayuda orientados al res-
pecto.

La propuesta aplicacién internacional de
estas demostraciones comprende lo siguiente:
realizacién de una de las demostraciones
en la frontera mexicano-estadounidense;
creacién de un centro para adiestrar traba-
jadores internacionales de salud publica en
actividades de la comunidad; prestacién de
servicios de consulta ofrecida por el personal
de las demostraciones; traduccién del ma-
terial empleado en el adiestramiento, y adap-
tacién de los métodos de demostracién para
alcanzar los fines de cardcter internacional.
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International Communicable Disease Control Demonstration Program
Summary)

The Communicable Disease Control Demon-
strations of the U, 8. Public Health Service
afford the Western Hemisphere the advantages
which have become apparent in the United States
programs. These demonstrations are 2-year co-
operative efforts between local, state and federal
public health agencies which first evaluate com-
munities’ unresolved communicable
problems.

The community evalualion involves random
sample health index surveys, reviews of health
department records, epidemiologic studies of
special problems, and related sanitation surveys,
thereby locating areas of specific disease incidence
and low immunization levels, and correlating
socio-environmental factors involved. The data
also provides a baseline for periodic progress
measurement.

The resulting data are used both to stimulate
public supporl and to assist health departments
in directing staff activity to areas of maximum

disease

need. The evaluation phase is followed promptly
by a program of corrections desighed to meet the
defined deficiencies. In all aspects of corrective
planning the human behavioral patterns are
considered.

After the initial community program is well-
developed, that community becomes a training
center for surrounding areas. The use of training
courses, work-shops, seminars, and direet con-
sultation permit the methods used in the base city
to be disseminated effectively to the other com-
munities in guided programs of self-help.

The proposed international application ol these
demonstrations include: the location of a demon-
stration on the U. 8.-Mexico Border, establish-
ment of a center for providing community
training to international public health workers,
consultation utilizing demonstration staffs, trans-
lation of training aids, and adaptation of demon-
stration methods to meet international goals.



