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El estudio de la imideucia de la polio- 
mielitis en todo el mundo resulta de gran 
interés en estos momentos en que, en los 
Estados Unidos, se ha elaborado una vacuna 
que ya se está empleando. Es importante 
además conocer la magnitud del problema 
que la enfermedad plantea, iSe presenta en 
todos los países? &Justifica su incidencia que 
se vacune a toda la población infantil? 

Una publicacion reciente (1) de la Organi- 
zacibn Mundial de la Salud contiene la 
incidencia de la poliomielitis, desde 1920 
hasta fines de 1953, de muchos países sobre 
los que se disponía de datos. Dado que la 
Oficina Sanitaria Panamericana ruenta con 
nuevos datos relativos a los casos de la 
enfermedad notificados en las Américas, se 
han analizado las rifras correspondientes a 
la década de 1945 a 1954, con el fin de dar a 
conocer la incidencia de la enfermedad en el 
Hemisferio Occident,al. 

‘Los organismos de sanidad de los países y 
territorios de las Américas envían a la 
Oficina Sanitaria Panamericana informes 
semanales, mensuales y anuales sobre las 
enfermedades de notificarion obligatoria. De 
estos informes, proceden los dat,os contenidos 
en este artfculo. Las t,asas de morbilidad se 
han calculado de acuerdo ron los estimados 
de población publicados por las Naciones 
linidas. El grado de exact,itud de los informes 
sobre poliomielitis depende del adelanto de 
los sistemas de notifirarión de casos, de las 
disposiciones de los servicios locales de 
sanidad, de los recursos médicos con que se 
cuente y también de la colaboración del 
cuerpo medico. 1.a notificación de casos de 
las áreas, cuyos servicios de sanidad se hallan 
organizados suele ser más completa y exacta 
que la de las áreas donde dichos servicios no 
han alcanzado tal grado de eficiencia. 

En varios países americanos la notificacibn 

se efectúa solamente en las llamadas “áreas 
de notificación”. Y si hien la población de 
dichas áreas se conocfa en tres de dichos 
países o era fácil de estimar dentro del 
período aquí considerado, 1945-1954, no 
sucedía lo mismo con los países restantes de 
este grupo, por lo cual las tasas de morbilidad 
se calcularon de acuerdo con la población 
total y no con la de las ‘(áreas de notifica- 
ción” solamente. 

blgunos de los paises notifican numerosos 
casos de poliomielitis no paralítica, mientras 
otros se limitan prohahlemente a diagnosti- 
car y notificar los casos paraliticos. Aun 
cuando los datos aquí presentados no son 
exactamente comparables, resultan útiles 
para mostrar la t,endencia de la notificación 
de pasos y por lo tanto de la incidencia de la 
enfermedad . 

Se podrá apreciar también que ha habido 
epidemias, aunque la diferencia en las formas 
de notificación inh’uye en la magnitud de las 
tasas de morbilidad. 

En el Cuadro No. 1 se da el número de 
casos notificados por los 22 países de América 
durante la década 1945-1954, juntamente 
con las tasas por 100.000 habitantes. En el 
Cuadro No. 2 se da también el número de 
casos notificados y las tasas de morbilidad 
correspondientes a los territorios de las 
Américas, con excepción de aquellos sobre 
los cuales se carecfa de datos. 

En dos de los países de América del Norte 
-Estados Unidos y Canadá-las tasas de 
morhilidad han sido relativamente más altas 
durante todo est,e período de diez años que 
en los otros países de las Amérkas. En la 
Fig. 1 pueden verse las tasas de morbilidad 
correspondientes a esos dos paises. Sin em- 
bargo, en Estados Unidos las tasas de 
morbilidad aumentaron durante ese período 
hasta llegar a 36,9 por 100.000 habitantes 
en 1952. l.a tasa más alta registrada en 
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CUADRO No. l.-‘Yúwero de casos notificados de poliomielilis con tasas por 100.000 hal>itantes en 22 
paises de las Américas de lQ.J5-1954. 

Pafs 

‘ CASOS 
Argentina. I 
Bolivia 
Brasil (Capitales) 
Carrada . _. : .’ ... 

, Colombia (a) 
Costa Rica 

4 Cuba...... 
Chile ..___. ..._.- . . 
Ecuador 
El Salvador. 
Estados Unidos 
Guatemala 
Haití _<.< 
Honduras. . . 
México . 
Nicaragua. 
Panama. 
Paraguay. 
Perú ____ 
Rep. Dominicana 
Uruguay 
Venezuela (a). 

TASAS 

Argentina 
Bolivia... __.....__ . .._. 
Brasil (Capitales). 

. Canada. 
Colombia (a). 
Costa Rica.. 
Cuba. 
Chile.. ._ . ___:’ 
Ecuador. 
El Salvador 
Estados Unidos . 
Guatemala 
Haití. 
Honduras. 
México. 
Nicaragua 
Panamá 

L Paraguay 
Perú . . 
Rep. Dominicana 
Uruguay. 
Venezuela (a) . _ 

1945 1946 1947 1948 1949 1950 1931 1952 1953 1954 

~__-~--- ~___ 

387 659 467 552 1.103 586 1.015 695 2.579 *652 

4 10 t 15 i 4 12 7 2 t 
124 165 109 101 149 65 104 133 944 *379 
384 2,527 2,291 1,168 2,438 911 2,568 4,755 8,878 *2,432 

t t 88 67 86 133 67 29 153 112 
8 39 7 10 6 30 53 t 9 1,081 
9 343 74 10 28 28 ll 493 68 *35 

58 71 61 167 300 607 214 461 414 593 
ll 3 35 15 16 53 25 *30 41 59 
- 5 3 2 i t 37 5 151 38 

3,62425,69810,82727,72642,03333,30028,38657,87935,592*38,740 
8 3 18 5 45 13 39 66 37 133 

1------- 

t 1 3 t t t *go t t t 
31 247 212 653 683 804 1,834 771 1,787 593 

t 78 7 18 8 13 *28 *14 181 *16 
5 6 20 2 4 88 102 22 15 15 
t 14 51 15 16 14 t t t *51 

36 49 21 36 35 30 53 127 79 73 
9 2 12- t t-- - 

181 60 128 10 22 73 97 26 56 85 

27 98 21 69 122 110 *121 *262 *193 t 

2,5 4,2 2,9 3,4 6,6 3,4 5,8 3,9 14,o *3,5 
0,l 0,3 t 0,5 0,2 0,l 0,4 0,2 0,l t 
2,0 2,5 1,6 1,4 2,0 0,9 1,3 1,6 ll,3 *4,4 
3,2 20,6 18,3 9,l 18,6 6,7 IS,4 33,0 ô0,2 *16,0 

t t 1,6 1,2 1,5 1,7 0,8 0,4 1,6 1,l 
1,2 5,5 1,0 1,3 0,s 3,s 6,4 - l,o 118,l 
0,2 6,7 1,4 0,2 0,5 0,5 0,2 8,6 1,2 *0,6 
1,l 1,3 1,l 3,0 5,3 10,4 3,6 7,8 6,s 9,5 
0,4 0,l 1,2 0,5 0,5 1,7 0,8 *0,9 1,2 1,7 

- 0,3 0,2 0,l t t 1,9 0,3 7,4 1,s 
9,7 18,2 7,5 18,9 28,2 22,0 18,4 36,9 22,3 *23,9 
0,3 0,l 0,7 0,2 1,7 0,5 1,3 2,2 1,2 4,3 

- - o,o - - - - - - 

t 0,1 0,s t t t *‘3,1 t t 7 
0,l 1,1 0,9 2,7 2,8 3,l 7,O 2,9 6,4 2,l 

t 8,2 0,7 1,s 0,8 1,2 *2,6 1,2 15,5 *1,3 
0,7 0,8 2,7 0,3 0,5 ll,0 12,5 2,6 1,7 1,7 

t 1,l 3,9 1,l 1,2 1,o t t t *3,3 
0,5 0,6 0,3 0,4 0,4 0,4 0,6 1,4 0,9 0,s 
0,5 0,l 0,l 0,l - t t - - - 
8,0 2,6 5,6 0,4 0,9 3,0 4,O 1,O 2,2 3,3 

1,9 6,3 1,l 3,l 5,2 4,2 *4,3 *8,8 *6,2 t 

t Datos no disponibles. - Nada. 0,O Menos de 0,05. * Provisional e incompleto. (a) Area de notifi- 
cación. . 

. 
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CUADRO No. 2.-A;úmero de casos noti$cados de polimielitis con tasas por 100.000 habitantes cn 18 terri- 
torios de las Américas de í946-1964. 

Territorios 1’ 945 946 947 948 
-- 

949 

CASOS 

Alaska 
Antillas Ncerlandesss 
Bahamas 
Barbada. 
Bermuda 
Guayana Británica. 
Hawaii. 
Honduras Rritánico. 
Islas Leeward 

Antigua. 
Montserrat. 
San Cristóbal y Nieves. 
Islas Vírgenes. 

Islas Vírgenes (E. U. A.) 
Islas Windward 

Dominica. 
Granada. 
Santa Lucía 
San Vicente. 

Jamaica. . 
Puerto Rico 
Trinidad y Tabago 
Zona del Canal. 

- 1 - 1 
- t - - 
- - 

7 
2 - - 

t - 1 
- - 4 - 
15 25 37 1 
- - 1 2 

TASAS 

Alaska 
Antillas Neerlandesas 
Bahamas 
Barbada.. 
Bermuda 
Guayana Británica 
Hawaii _. 
Honduras Británico. 
Islas Leeward 

Antigua, 
Montserrat. 
San Cristóbal y Nieves 
Islas Vírgenes. 

Islas Vírgenes (E. U. A.) 
Islas Windward 

Dominica. 
Granada, . . 
Santa Lucía 
San Vicente.. 

Jamaica 

- 1,3 - 171 
i 

- - - - 

7 
1,c - - 

1 - 2,s 
- - l,( - 

178 4,c 7,( 0,f 
- - 1,f 3,s 

2,L - - 
- - - 

- 2,: - - 
- - - - 
- ll,1 3,’ - 

2,( 1 - - - 
- - 

t - 
- - 

0,3 0,: 071 O,l 
0,5 14,: 271 l,< 
1,6 O,! 0,’ ,: 1 

1 4,3 2, 36, 21,: 
- - - -- 

f Datos no disponibles. - Nada. * Provisional e incompleto. 
Nota: (Datos últimos) Martinica, 13 casos en 1954. 

Puerto Rico. 
Trinidad y Tabago. 
Zona del Canal. 

1 

1 
4 

22 
3 

- 

- 
- 

- 

1 

3 
52 

8 
4 

170 
- 

173 
270 

- 
- 

4,3 
496 

- 
- 
- 
- 
- 

- 
- 

1,E 
- 

0,í 
2,4 
1,: 
8,; 

1 

f 

1 

L 
L 
I 
i 
- 

950 

62 
7 

- 

2 
23 

1 

- 
- 

3 
13 
38 

1 
24 

i5,9 
4,3 

- 
- 
- 

0,s 
4,5 

2,í 

- 
- 
- 

4,: 
O,! 
1,; 
0‘ 

57:’ 

)51 
- 

952 953 

33 
t 
t 

- 
- 

5 
19 
- 

80 

i 
- 

1 
2 

161 

-- 
- 
- 
- 
- 

- - 
- - 
- - 
- - 

2 2 
89 57 

2 6 
1 15 

!6,E 

1 
- 
- 

1,: 
3,; 
- 

j6,7 

I 

2,6 
0,s 

30,s 
- 

- 
- 
- 
- 
- 

- 
- 
- 
- 

0, 
4,’ 
08, 
2, 

- 

f 

- 

53,: 

0, : 
2,: 
O,! 

35,: 

67 
t 

- 

3 
1 

- 

57 
3 

7 
4 
t 

- 

- 

2 
- 
- 

4 
31 

1 
12 

43,s 
1 

1,4 
2,t 

- 

10, c 
4,( 

- 

711 

-. 

- 

2,, 
- 
- 

0,: 
1,, 
0, 

28,i 

t 
- 

2 
1 
3 

230 F 
- 

- 
t 

-y i 

t 

- 

647 
87 

189 
9 

198,2 
t 

- 

079 
2,s 
077 

43,9 
- 

- 
t 

- 
t 
t 

22,4 c 
2,3 
- . 

42,7 
3,9 

27,l 
21,4 

. 
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Canadá, la correspondiente a 1953, fué de FIG. l.-Casos notijkados de poliomielitis, por 

60,2 por 100.000 habitantes. 100.000 habitantes, en los Estados Unidos 1~ Canadá 

El único pafs de las Américas cuya tasa de de 1tI-1g54’ < 
morbilidad correspondiente a un año excedió 
a las de los Estados Unidos y Canadá, fué 
Costa Rica, donde hubo una epidemia en 
1954. Durante los primeros siete años, 1945- 
1951, el número de casos notificados anual- 
mente en Costa Rica, varió de 6 a 53. Pero 
en 1954 ocurrió un grave brote como conse- 
cuencia del cual se notificaron 1.081 casos y 
la tasa de morbilidad fué de 118,l por 
100.000 habitantes (Fig. 3). Diez años antes, 
en 1944, hubo un brote de menores propor- 
ciones que ocasionó una notificación de 136 
casos y una tasa de morbilidad de 20,l por 
100.000 habitantes. 

Dos islas del Caribe-Jamaica y Trinidad 
-sufrieron también epidemias en 1954 (Fig. 
2). En Jamaica la tasa de morbilidad fué de 
42,4 por 100.000 habitantes y en Trinidad 
de 27,l por 100.000 habitantes. Durante los 
nueve años anteriores, 1945-1953, las tasas 
de morbilidad de ambas islas fueron muy 
bajas. 

- Estados Unidos 

---- Canadá 

I 
0’ ” ” ” ” ’ 

1945 1947 1949 1951 1953 
APlo 

Otros once países, además de Estados 
Unidos, Canadá y Costa Rica presentaron 
durante el decenio citado tasas de morbilidad 
superiores a 2,0 por 100.000 habitantes. Sin 
embargo, en ninguno de ellos la tasa de 
morbilidad correspondiente a un año excedió 
de 15,5 por 100.000 habitantes. Así, pues, 
la variación de las tasas fué menor y la 
incidencia de la enfermedad pareció ser más 
baja que en los Estados Unidos y Canadá. 
Las tasas de morbilidad de esos once países 
se representan en las Figs. 4-9. No se repre- 
sentan los datos de los ocho países restantes. 
En seis de ellos-Bolivia, Ecuador, Perú, 
Colombia, República Dominicana y Haití- 
el número de casos respectivos fué menor y 
las tasas de morbilidad no llegaron a 2,0 por 
100.000 habitantes. Aun cuando en Colom- 
bia fué posible calcular las tasas de morbili- 
dad correspondientes a las áreas de notifica- 
ción, resultaron inferiores a 2,0 por 100.000 
habitantes. En Ecuador y Perú aumentó el 
número de casos notificados durante ese 
período y seguramente las tasas de morbili- 

dad excederían de 2,0 por 100.000 habitantes 
si se contara con estimados anuales de las 
áreas de notificación, como los que se dan en 
el Resumen de los Informes de los Estados 
Miembros, 1950-1953 (2). Los datos de Hon- 

FIG. 2.-Casos notijicados de poliomielitis, por 
100.000 habitantes, en Jamaica y Trinidad de 
19Q5-í954. 

---- Trinidad 

10 - 
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Fxc,. X-Casos notificados de polionrielitis, pop 
100.000 habiiantes, en (‘osta Rica de 1946-195~. 

FIC+. s.-(‘am notijkados de poliumlelitis, p«~ 
fOO.OGG habitantes, en México y Guateurala de 

1201 , 1946-1964. 

7 

-1945 1947 1949 1951 1953 ‘Y ‘ 
oid--*-“” /-\ / 

Año 1945 1947 1949 1951 1953 

14 - México 

5 

----Guatemala 

9 l2 
p 

g lo- 
0 

8 
g 8- 

AfIo 

duras y Paraguay correspondientes a la 
década no son suficientemente completos habitantes, lo que indka la presenc~ia de la 

para representarlos gráficamente, aunque la enfermedad. 

tasa de morbilidad del primer país ascendió Como puede verse en la Fig. 4 las tasas de 

un año a 6,l y el segundo a 3,9 por 100.000 morhilidad de Cuha fueron más altas en 
1946 y 1952 que en los demás años. En la 

Frc. 4.-Vasos n,olijkados de poliomielitis, pop 
100.000 holdanles, en t’uba 7) Puedo Rico de 1945- FIG. ô.-Casos notificados de poliomielitis, por - 

100.000 habiiantes, en El Salvador ?/ Nicaraglta de 
1945-1964. 

n 
"1945 1947 1949 1951 1953 

AAo 

J 

6- 

- El Salvador 

---- Nicaragua 

8- 

6- 

345 1947 1949 1951 1953 
AHo 
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. 

. 

FIG. 7.-Vasos no¿i$cados de poliomielilis, POI 
100.000 habitantes, en Pana& y Venezuela de 
1945-1954. 

16 

14 _ - Panamá 

---- Venezuela 
2 - 
9 l2 
2 
$) lo- 

3 8 8- 

Il \ 

1945 1947 1949 1951 1953 

APlo 

Fig. 4 se representan también los datos de 
Puerto Rico. En este país la tasa de morbili- 
dad de 14,3 por 100.000 habitantes corres- 
pondiente a 1946, fué más alt’a que la de los 

FIG. 8.-Casos nolijkados de polionlielitis, paf 
100.000 habilantes, en Brasil” 11 T*rxgvlay de 1945- 
1954. 

2.” 

14 
l 

-, Brasil* 

rn ---- Uruguay 

1945 1947 . 1949 1951 1953 
APlo 

* Capitales 

ocho años siguientes. Pero en noviembre de 
1954 se presentó un brote de poliomielitis 
cuya duración se prolongó hasta 1955 y por 
esto la tasa de morbilidad de Puerto Rico 
correspondiente a 1955 será más alta que 
en los años 1947-1954. 

A pesar de que las tasas de morbilidad de 
México y Guatemala (Fig. 5) fueron rela- 
tivamente bajas, se notó un aumento du- 
rante este decenio. En los países vecinos, 
Nicaragua y el Salvador, se observó un 
aumento de las tasas de morbilidad en 1953 
(Fig. 6) al que siguió una disminución en 
1954. ‘Las tasas de morbilidad de Panamá 
(Fig. 7) fueron relativamente altas en 1950 
y 1951. 1 a Fig. 7 contiene también datos de 
que se dispone correspondientes a las áreas 
de notificación de Venezuela. 

Además de los aumentos observados en 
1953 en dos países de la América Central, 
hubo aumentos semejantes de las tasas de 
morbilidad de Brasil y Argentina (Fig. 8 
y 9). Chile sufrió un brote en 1950, y las tasas 
correspondientes a 1952-1954 fueron más 
altas que las registradas en años anteriores 
a dicho brote. 

Los datos de los territorios, además de los 

FIG. 9.-Casos notificados de poliomielitis, por 
100.060 habitantes, en Argentina y Chile de lQ&- 
1954. 
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que se dan para -Jamaica, Trinidad y Puerto 
Rico, resultan de interés al estudiar la 
incidencia de la poliomielitis en las Américas. 
Hay varias islas que no han notificado la 
presencia de casos durante muchos años. 
Sin embargo, en Granada, por ejemplo, 
ocurrieron dos casos en 1953, seguidos de 19 
en 1954, lo’que dió una tasa de morbilidad de 
22,4 por 100.000 habitantes. En Alaska y 
Hawaii las tasas de morbilidad aumentaron 
durante ese período y fueron relativamente 
altas en 1950-1954 en Alaska y en 1952-1954 
en Hawaii. 

Los datos del decenio correspondientes a 
los países y territorios de las Américas, 

muestran un aumento del nilmero de (*asos 
de poliomielitis notificados, y se han repetido 
algunos brotes cn los últimos años. Puesto 
que ahora se puenta (YNI un medio de pre- 
vención, se dche insistir en el mejoramiento 
de los datos básicos proporcionados por los 
sistemas de notific*ac%n, a fin dta estudiar la 
incidencia de la enfermedad. 

(1) Polio~~~~elilis, Organización Mundial tlo In 
Salud, Serie de Monografías, No. 26, 1955. 

12) Resumen de los Znjr~,»rcs de los Estados Miem- 
bros, 1950-53 Oficina Sanitaria I’anamcri- 
cana. 


