830 OrFICINA SANITARIA PANAMERICANA

La Octava Conferencia Sanitaria Panamericana
Acta Final

La VIIT Conferencia Sanitaria Panamericana que tuvo lugar en
Limas, Pert, del 12 al 20 de octubre, ya ha pasado a los anales de la
historia.

El Gobierno peruano no omitié gasto, ni trabajo alguno, para
lograr el éxito mas completo de la Conferencia. Ninguna labor fué
demasiado ardua, ni hubo esfuerzo demasiado grande para el Comité
Organizador en su ardoroso empefio por conducir a feliz término
esta magna asamblea. ILa mas perfecta armonia prevalecid durante
todas las sesiones. Todo el programa, incluyendo el de festejos, fué
preparado cuidadosamente y publicado con la debida anticipacion.
Bien puede compararse esta Conferencia a una obra maestra de
arquitectura moderna, donde, habiéndose seleccionado, medido y pre-
parado detenidamente todas las partes de manera que se ajusten
arménicamente las unas con las otras, ya no queda por hacer nada
méas que pulir un poco aqui, dar los dltimos toques alla, y montar
las partes para formar la construccién perfecta.

El Boierin tiene especial placer en ofrecer a sus lectores el Acta
Final de la Conferencia, reservindose para més tarde la publicacién
de las actas completas.

ACTA FINAL

La Octava Conferencia Sanitaria Panamericana inicié sus funciones
en la ciudad de Lima, el 12 de octubre de 1927, en acto solemne presi-
dido por el Ministro de Relaciones Exteriores de la Repiblica del
Perd, Doctor Pedro José Rada y Gamio, quien pronuncié el dis-
curso que queda incorporado en los documentos de la Conferencia.
Los sefiores Delegados de las Republicas representadas en la Confe-
rencia pronunciaron discursos de salutacién, y el sefior Presidente
provisional de la Conferencia, Doctor Carlos Enrique Paz Soldan,
pronuncié también un discurso, todos los cuales quedan igualmente
incorporados en los documentos de la Conferencia.

La primera sesi6n general de la Conferencia se celebré el dia 13
de octubre de 1927, bajo la presidencia del sefior Doctor Carlos
Enrique Paz Soldan, Presidente provisional.

De conformidad con el Reglamento, se procedi6 a elegir el Presidente
definitivo de la Conferencia, siendo designado por aclamaciéon y a
propuesta de los Delegados de Uruguay y Estados Unidos de América,
Doctores Gonzalez y Cumming, respectivamente, el Doctor Carlos
Enrique Paz Soldan, quien habia sido designado en la Conferencia

anterior, celebrada en la Habana, Presidente provisional de la Con-
ferencia.
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Se llevé a cabo, de conformidad con lo dispuesto en el inciso segundo
del articulo segundo del Reglamento, el sorteo para determinar el
orden numérico de las Delegaciones, con el siguiente resultado:

1. Colombia.

2. Honduras.

3. Panamé.

4. Paraguay.

5. Bstados Unidos de América.
6. Guatemala.

7. Bolivia.

8. Republica Dominicana.

9. Costa Rica.

10. Venezuela.

11. Haiti.

12. Uruguay.

13. Ecuador.

14. Argentina.

15. Cuba.

16. Brasil.

Fueron designados Secretarios de la Conferencia los Doctores
Bolivar J. Lloyd, Bento Oswaldo Cruz y Alfredo Sordelli.

La Conferencia acordé designar las comisiones siguientes, divi-
diendo los puntos del programa entre las mismas, del modo indicado
méas abajo.

Primera Comisién, que se llamé Comisién Ejecutiva y de Poderes.

Segunda Comisién, que se llam6é Comisién del Cédigo Sanitario
Panamericano, a cargo de los puntos 1, 17, 25, 26 y 27.

Tercera Comisién, que se llamé Comisién de Organizacién Sanitaria
de los Estados Americanos, a cargo de los puntos 2, 3, 4, 5, 6, 8, 16,
21 y 29.

Cuarta Comisién, que se lamé Comisién de Epidemiologia, Sane-
amiento y Profilaxis Americanas, a cargo de los puntos 7, 9, 10, 11,
12, 13, 14, 15, 18, 19, 20, 22, 23 y 24.

Previo informe del sefior Secretario General, Doctor Baltazar
Caravedo, la Conferencia aprobé definitivamente los poderes de los
sefiores Delegados siguientes:

Argentina, sefiores Doctores Laurentino Olascoaga, Nicolas Lozano
y Alfredo Sordelli.

Bolivia, sefiores Doctores Adolfo Flores y Adolfo Duran.

Brasil, sefiores Doctores Jodo Pedro de Albuquerque y Bento
Oswaldo Cruz.

Colombia, sefior Doctor Julio Aparicio.

Costa Rica, sefior Doctor Solon Nifiez F.

Cuba, sefiores Doctores Fernando Rensoli y Mario G. Lebredo.

Eeuador, sefior Doctor Luuis M. Cueva.
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Estados Unidos de América, sefiores Doctores Hugh S. Cumming,
Bolivar J. Lloyd y John D. Long.

Guatemala, Sefior Pablo Emilio Guedes.

Haiti, Sefior Victor Kieffer Marchand.

Honduras, sefior Doctor José Jorge Callejas.

Panama4, sefior Doctor José Guillermo Lewis.

Paraguay, sefior Doctor Isidro Ramirez.

Perti, sefores Doctores Carlos Enrique Paz Soldan, Sebastian
Lorente, Baltazar Caravedo, Daniel E. Lavoreria y Julio C. Gastia-
burd.

Reptblica Dominicana, sefiores Doctores Ramén Baez Soler y
Alejandro Bussalleu.

Uruguay, sefior Doctor Justo F. Gonzalez.

Estados Unidos de Venezuela, sefior Doctor Emilio Ochoa.

La Conferencia acordé, por unanimidad, designar Presidentes
de Honor de ella a los Jefes de Estado de las naciones representadas
en ella.

En sesiones posteriores fueron incorporados los sefiores Doctor
Julio C. Gastiaburd, como Delegado por Nicaragua, ocupando este
pais el orden numérico 17; el Doctor Guillermo Angulo Puente Arnao,
como Delegado por Haiti, y el Sefior Jaime G. Bennett, como Dele-
gado de Costa Rica.

La Octava Conferencia Sanitaria Panamericana discutié y aprobé
las mociones, resoluciones y convenciones que a continuacién se
expresan:

1. Las Delegaciones Americanas reunidas en Lima,con ocasién de
la VIIT Conferencia Sanitaria Panamericana, expresan su agrade-
cimiento y aplauso al Presidente de la Repdblica del Peru, Sefior
Augusto B. Leguia, por las espléndidas demostraciones de hospita-
lidad que les ha dispensado y por los progresos extraordinarios que
bajo su administracién han alcanzado en este pais las obras basicas
de la higiene y del saneamiento.

2. Las Delegaciones Americanas reunidas en Lima con ocasién
de la VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, tributan un voto
de aplauso al Presidente de la Conferencia, Profesor Carlos Enrique
Paz Soldéan, por la acertada direccién impresa a los debates y trabajos
de la Conferencia, y a la Comisién Organizadora por la magnifica
organizacién de este octavo certamen de la higiene americana.

Y piden que este voto sea trasmitido a la Cancilleria del Peru.

3. La VIIT Conferencia Sanitaria Panamericana aprueba el
siguiente:

Memorandum de Interpretacién del Cédigo Sanitario Panamericano

Que se entienda por enfermedad peligrosa o contagiosa, a que se
refiere la tltima parte del articulo 4° del Cédigo, a todas las enferme-
dades que se presenten con caricter epidémico.
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Que se entienda que la obligacién de notificar a los pafses adya-
centes, se extiende también a todos los paises americanos.

Con referencia al articulo noveno se entenderd que las medidas
sanitarias a que dicho articulo se refiere, se aplicaran a las procedencias
del area infectada.

Para la interpretacion de los articulos 11° y 30° debe entenderse
que el articulo 11° se refiere a la clasificacién cientifica de una area

infectada y el 30° a la norma que, en la aplicacién de las medidas que
el Codigo Sanitario dispone, deben seguir las autoridades sanitarias.

En el articulo 19°, donde dice “casos autdctonos,’”’ debe entenderse
uno o mas casos.

Que para la interpretacién del articulo 35° debe entenderse que se
denomina buque limpio a aquel que procede de un puerto limpio de
la clase A o B, que durante su travesia no haya tenido a bordo ningin
caso de peste bubdnica, cdlera, fiebre amarilla, viruela, tifus exante-
matico o cualquiera otra enfermedad de caricter epidémico y que
haya cumplido estrictamente los requisitos contenidos en este Codigo.

Para los articulos 41°, inciso quinto, y 44°, inciso tercero, que se
refieren a la peste humana o murina y a la viruela, respectivamente,
entiéndese que no se opone a la aplicacidén de las medidas que las
autoridades sanitarias locales decidan en cada caso, en vista de las
circunstancias especiales.

Que en los casos de interpretacién dudosa de los articulos de este
Cédigo, que se refieren a la aplicacién de medidas sanitarias a los
buques, tendr4 preferencia el criterio de las condiciones actuales del
buque, sobre el criterio de su procedencia.

4. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana recuerda a todos
los paises signatarios la obligacién en que se encuentran de adoptar los
modelos de Patentes de Sanidad a que se refiere el articulo 16° del
Codigo.

5. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana sugiere a las
naciones signatarias o adherentes la utilidad de organizar en las
dependencias de sanidad de los puertos, un servicio médico para
diagnésticos oficiales de las enfermedades infecto-contagiosas.

6. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana recomienda a la
Oficina Sanitaria Panamericana insinuar a los arquitectos navales y
compafilas de navegacién constructoras de buques, o simplemente
de trafico, que, para su propia conveniencia, construyan en el futuro
sus barcos a prueba de ratas.

7. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana recomienda a los
gobiernos de los paises americanos la construccion de muelles a
prueba de ratas, es decir: de acero y cemento, disponiendo también
que en la carga de los depésitos se tenga cuidado de elevarla sobre
el suelo a un pie de altura y colocarla en blocks separados, a fin de
dejar espacios libres de facil vigilancia sobre los roedores.
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834 OFICINA SANITARIA PANAMERICANA

8. La VTIII Conferencia Sanitaria Panamericana considerando que
la estadistica de mortalidad es la base fundamental para el conoci-
miento del estado sanitario de los pueblos de América, recomienda
especialmente a la Oficina Sanitaria Panamericana procure llevar a
efecto, a la brevedad posible, el plan que se le encomendé en el Con-
greso Cientifico Panamericano, reunido en Lima, el afio 1924, que
consiste en lo siguiente: Que haga las gestiones pertinentes para que
se adopte en todos los paises de América, que atin no lo hayan hecho,
la nomenclatura de causas de muerte que rige en los Estados Unidos
de Norte América (Convencidén de Paris de 1920) con sus métodos
y procedimientos en la confeccién de estadisticas, a fin de poder
conocer de una manera sistemética la mortalidad de los diferentes
paises.

9. La VIIT Conferencia Sanitaria Panamericana considerando que
la institucién de los inspectores sanitarios de navio, a bordo de los
buques, ha sido utilizada tanto en el Atlantico como en el Pacifico,
con el mejor éxito para facilitar las medidas de profilaxis a que se
someten las procedencias de paises donde reina alguna enfermedad
de las que se ocupa este Cédigo, recomienda a las naciones americanas
que deseen establecerla o valerse de ella, lo hagan en la forma que lo
permitan sus reglamentos sanitarios.

10. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana pide, muy
respetuosamente, a los gobiernos signatarios el fiel cumplimiento de
los articulos tercero, cuarto y quinto del Coédigo Sanitario Pan-
americano, que constituyen la base de la defensa internacional contra
las enfermedades epidémicas de caracter grave.

11. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana declara: que las
toxicomanias constituyen grave peligro para el porvenir de los pafses
del Continente Americano, por su facil difusién y por los efectos
perniciosos sobre la raza; y recomienda a los gobiernos de los diversos
Estados la organizaciéon de la defensa social contra las toxicomanias,
estableciendo medidas fiscalizadoras, represivas, terapéuticas y
profilacticas sobre las bases siguientes:

@) Reduccién del cultivo, fabricacion y venta de los toéxicos,
limitandolos a fines terapéuticos y segin disposiciones de la autoridad
sanitaria de cada pais, la que establecera las penas consiguientes a los
infractores;

b) Declaracién y asistencia obligatorias, en establecimientos
especiales, dependientes del Estado, de tipo cerrado y a cargo de
médicos especializados; y

¢) La profilaxia debera realizarse por la educacién y la propaganda
antitéxica.

12. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana reitera su adhe-
sién a la reforma del Estado para prepararlo a la realizacién politica
de la higiene; y declara que s6lo por el funcionamiento de un Ministe-
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rio consagrado exclusivamente a los negocios médico-sociales es posible
la plena ejecucién de una politica sanitaria nacional e internacional.
En consecuencia, recomienda a los gobiernos que aun no lo hayan
hecho la creacién de este nuevo Ministerio de Estado.

13. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana reafirma, una
vez mas, que para la erradicacién de la peste bubonica es necesario
proceder al estudio de los complejos problemas locales que su endemo-
epidemicidad ofrece, a fin de precisar los factores que intervienen
en su endemoepidemiogenesis;

Que mientras se llevan a cabo estos estudios, la lucha debe tender
a la realizacién de medidas de seguridad contra los roedores, poniendo
a pruebsa de ratas (rat-proof) las viviendas, los barcos y en general
todos los lugares de residencia accidental o permanente del hombre;

Reconoce que la desratizacién puede y debe ser continuada sin
descanso, con la esperanza de reducir la densidad murina y some-
tiendo a los roedores al control epizodtico;

Que para proteger al hombre contra la difusién de la peste de
forma ganglionar, bubénica, la prevencién biologica puede ser
dtilmente empleada; y

Que esta labor debe hacerse por una entidad superior centrali-
zadora.

14. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, con el fin de
conocer el desarrollo y extensién de la parasitosis intestinal en el
Continente, recomienda a las instituciones sanitarias de los paises
de la Unién Panamericana que envien aquellos trabajos reconocidos
oficialmente como importantes, para los fines indicados, a la Oficina
Sanitaria Panamericana, la que se ocupara de estudiar este problema
en el sentido de formar la geografia de la parasitosis en América.

15. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana recomienda a los
gobiernos americanos que cooperen por medio de leyes, decretos o
acuerdos a la ejecucién de las campafias sanitarias que contra las
enfermedades venéreas se estan llevando a cabo en todo el Continente,
y excita, de la manera més respetuoss, a dichos gobiernos para que
por estos medios se aminore la prostitucién.

Que se establezcan clinicas venéreas oficiales gratuitas, dotados
de medicamentos completos, donde el pdblico encuentre remedio a
su alcance y se pueda de este modo restringir la propagaciéon de las
enfermedades venéreas.

16, La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, teniendo en
cuenta la participacién de los gobiernos de las Repiblicas America-
nas en la Conferencia Internacional de Sanidad, reunida en Paris,
en junio de 1926, para ls revisién de la Convencién Sanitaria Inter-
nacional de 1912, es de opinién, que la Oficina Sanitaria Panameri-
cana debe asumir y cumplir sus deberes y obligaciones de organiza-
cién regional, como se le llamé en esa Convencién, en lo que respecta
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a la recoleccién y trasmisién de informaciones a los gobiernos miem-
bros de ella y a la Oficina Internacional de Higiene Publica.

17. La VIIT Conferencia Sanitaria Panamericana, en vista de los
progresos alcanzados, en la lucha antituberculosa, en los diversos
paises y los nuevos métodos de inmunidad actualmente difundidos,
recomienda a los gobiernos que por intermedio de sus instituciones de
sanidad envien peri6dicamente a la Oficina Sanitaria Panamericana
todos los datos relativos a la vacunacién antituberculosa, debiendo
esta Oficina dar a conocer las informaciones sobre los resultados
obtenidos en el Continente Americano, en la préxima reunién.

18. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana sugiere a los
gobiernos americanos que consideren la cuestién del examen pre-
nupcial como un complemento a la profilaxia de los enfermedades
venéreas.

19. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana declara: Que la
salud y el bienestar de la clase trabajadora esta intimamente ligada a
la salud publica y al engrandecimiento econdmico de un pais, y los
dafios derivados de la industria causan a la nacién graves perjuicios,
disminuyen el rendimiento actual y, sobre todo, el rendimiento futuro
de la poblacién, minando su salud; por lo que recomienda a los
diversos pafses de Amdérica la necesidad de establecer organismos
especiales dentro de la administracién sanitaria, encargados de todo
lo que se refiera al trabajo y a la higiene industrial, a fin de colocar
a los obreros en las mejores condiciones de vida y de trabajo, de
acuerdo con sus aptitudes fisicas y mentales.

20. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana declara que el
alastrim debe ser considerado, mientras no se aclare definitivamente
su naturaleza, respecto de las medidas de orden sanitario interna-
cional, como equivalente a la viruela.

21. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, recomienda a
los pafses americanos que establezcan el intercambio mutuo de
todos los reglamentos, leyes y disposiciones sanitarias y de todas las
informaciones exactas que puedan tener interés para los demas
pafses, enviandolos, asimismo, a la Oficina Sanitaria Panamericana.

22. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, en vista del
deseo evidente que hay de realizar reuniones de la Junta Directiva ®
del Departamento Panamericano de Sanidad, de tiempo en tiempo,
segtin lo requiera las necesidades, resuelve:

a) Que reuniones de la Junta Directiva se realicen en Washington
al llamamiento del Director y en intervalos de un afio o dieciocho
meses segin lo exijan las circunstancias; y

Que se resuelva méas adelante que los gastos actuales y de viaje,
de los miembros de la Junts Directiva, sean pagados de los fondos
dé la Oficina Sanitaria Panamericana, incluyendo los gastos diarios
durante el perfodo de la conferencia, gasto que no debe exceder de
diez délares oro americano diarios.

a Tl término “Junta Directiva’’ hace referencia a los funcionarios y vocales de la Oficina Sanitaria
Panamericana.
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b) Cuando, a discrecién del Director, un miembro o representante
de la Junta Directiva, tenga que cumplir alguna misién oficial, fuera
del lugar de su residencia, se autoriza al Director para pagar de los
fondos de la Oficina, los gastos necesarios y de viaje de aquel miem-
bro representante, incluyendo los gastos diarios, como se dispone
en el parrafo a, que antecede; por los perfodos en que no est4 ocupado
en viajes maritimos.

Se tiene entendido que los sueldos seran pagados por ¢l gobierno
del miembro o representante.

23. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana resuelve que,
como necesidad evidente de un contacto mayor e intercambio de
informaciones méas perfecto entre las autoridades sanitarias de las
Reptblicas Americanas, debe crearse y crea en este momento el puesto
de Comisionado Viajero, que debe ser, ex-oficio, miembro de la Junta
Directiva de la Oficina Sanitaria Panamericana, el que sera designado
por el Director, entre los miembros de los Servicios Sanitarios de las
varias Reptiblicas, por perfodos de tiempo que estime necesario, para
el servicio del Departamento.

24. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, recomienda al
estudio y resolucién de la IX, el punto relacionado con la organizaciéon
hospitalaria con criterio sanitario en América, y a la Oficina Sanitaria
Panamericana, la recoleccién sistematica de informaciones sobre la
situacién de los hospitales en el Continente, obtenidas de las auto-
ridades sanitarias.

25. La VIIT Conferencia Sanitaria Panamericana, dada la impor-
tancia y los resultados favorables obtenidos en los paises en que ha
sido resuelto el problema de la higienizacién de la leche y especial-
mente en lo que se refiere a la pasteurizacién de este producto alimen-
ticio, v la reduccién observada, desde el punto de vista de la mor-
talidad infantil ¥ de la demografia general, recomienda a los gobiernos
que presten la mayor atencién a los métodos cientificos y proce-
dimientos adoptados en algunos paises, para obtener en el plazo mas
reducido, la disminucién de gran ndmero de enfermedades, que pue-
dan ser evitadas y sefiala como tema de la IX Conferencia la con-
feccidén de una ley u ordenanza modelo sobre higienizacién de la leche
de consumo.

26. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, ha tomado
conocimiento del proyecto de reglamento sobre higienizacion de la
leche que ha formulado la comisién especial designada por el Gobierno
del Pert, y se complace en declarar que desde el punto de vista
cientifico satisface las exigencias de la higiene.

27. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, reitera que se
formeun personal sanitario,sobre la base de 1a mas completa idoneidad
y con el estimulo del ascenso legitimo y gradual en dicha carrera,
v al mismo tiempo, recomienda la creacién de institutos de higiene
v medicina social para la realizacién de este propésito.
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28. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, insiste en llamar
la atencién de los gobiernos americanos, sobre la utilidad de proseguir
la lucha contra el alcoholismo, dentro de las caracteristicas propias
de cada pafs.

29. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, sugiere que
para las futuras Conferencias, la Oficina Sanitaria Panamericana
solicite de los gobiernos de los paises signatarios una lista de cuestiones
sobre cuyo estudio tengan especial interés dichos paises; némina
que debe ser recibida por la Oficina Sanitaria Panamericana 18 meses,
por lo menos, antes de verificarse la préxima Conferencia. La
mencionada Oficina examinarid y seleccionara las cuestiones pro-
puestas, formulando un programa con los puntos mas importantes,
8 juzgar por el nimero de pafses que las hayan propuesto. Este
programa sers enviado a los gobiernos para su estudio, por lo menos,
un afio antes de la IX Conferencia. Al celebrarse la IX Conferencis,
cada delegado leera un resumen de no més de dos paginas de papel
corriente, sobre los temas que, dentro del programa, le interesen;
sin perjuicio de que presente estudios completos sobre las mismas
cuestiones, los cuales seran entregados a la Presidencia de la Con-
ferencia.

30. La VIII Conferencia Sanitaria Panamericana, teniendo en
cuenta que determinados paises de América se preocupan de la en-
sefianza escolar y las condiciones pedagédgicas en que ésta se realiza,
tanto en lo que se refiere al edificio escolar como a los métodos de
ensefianza, vigilancia sanitaria, etcétera, recomienda a todos los
gobiernos dedicar su atencién a estos problemas de higiene escolar,
dada suimportancia social y también econémica, enviando las instrue-
clones respectivas, un afio antes de la préxima reunién, a la Oficina
Sanitaria Panamericana, con los informes que considere convenientes
para adopeién de métodos o procedimientos de reforma sobre esta
importante cuestién, debiendo figurar este tema en el programa de
la IX Conferencia.

Protocolo Adicional Aprobado Ad Referendum por la Conferencia

Lias ratificaciones del Cédigo Sanitario se depositaran en la Secre-
taria de Estado de la Reptblica de Cuba; y el Gobierno cubano comu-
nicara esas ratificaciones a los demis Estados signatarios, comunica-
cion que produciré el efecto del canje de ratificaciones. La Conven-
cién empezara a regir en cada uno de los Iistados signatarios en la
fecha de la ratificacién por dicho Estado, y quedari en vigencia sin
limitacién de tiempo, reservindose cada uno de los Estados signa-
tarios o adheridos el derecho de retirarse de la Convencién mediante
aviso dado en debida forma al Gobierno de la Reptblica de Cuba,
con un afio de anticipacion.
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La Conferencia, en sesién de 19 de octubre de 1927, procedié a
designar la sede de la IX Conferencia Sanitaria Panamericana,
habiéndose designado, por aclamacién, la ciudad de Buenos Aires,
Reptblica Argentina.

Lia Conferencia design6 Presidente provisional de la IX Conferencia
Sanitaria Panamericana, al sefior Doctor Gregorio Araoz Alfaro,
nombrado Presidente de la Delegacién Argentina y que se vid
imposibilitado de concurrir a esta Conferencia.

La Conferencia procedié a elegir los miembros de la Oficina
Sanitaria Panamericana de Washington, siendo elegidos, por aclama-

¢cidn, los siguientes
Director de Honor

Dr. Carros Enrique Paz SoLpAn.

Director

Dr. Hues S. CuMMING.

Vicedirector

Dr. Mario (. LesreDO.
Secretario
Dr. SeBasTiAn LORENTE

Vocales

Dr. Sonén No&kez F.

Dr. Ramén BArz SOLER.

Dr. Justo F. GoNziLEZ.

Dr. Joio PEDpRO DE ALBUQUERQUE.

La sesidn de clausura de la Conferencia se efectud en la tarde del
20 de octubre de 1927, bajo la presidencia del Doctor Carlos Enrique
Paz Soldan. En dicho acto hicieron uso de la palabra los Doctores
Fernando Rensoli y Luis M. Cueva, Delegados por Cuba y Ecuador,
respectivamente, y el Presidente de la Delegacién Peruana, Doctor
Sebastian Lorente, quedando sus discursos incorporados a los docu-
mentos de la Conferencia.

Hecha y firmadsa en la ciudad de Lima, a los veinte dias del mes de
octubre de mil novecientos veintisiete, y entregada en copia autén-
tica a cada una de las Delegaciones, debiendo enviarse un ejemplar,
por la via diplomatica, al Ministerio de Relaciones Exteriores del
Pert y ala Oficina Sanitaria Panamericana de Washington, para su

envio & los pafses interesados.
(f) Carlos Enrique Paz Soldan,

Presidenie de la Conferencia.
(f) Baltazar Caravedo,
Secretario General de la Conferencia.



