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Después de la satisfactoria demostracién
efectuada en Minnesota, en 1957 y 1958 (esta
dltima con la participacién de la OSP), del
empleo, por primera vez, de una vacuna anti-
poliomielitica con virus vivo delos tres tipos,
administrada a familias normales en su
medio natural (1, 2), la Oficina Sanitaria
Panamericana ha participado activamente
en estudios de campo cada vez mis amplios
sobre esta vacuna en Colombia, Nicaragua,
Costa Rica y otros paises de América Latina.

Durante los dos ultimos afios, més de
400,000 nifios recibieron la vacuna de virus
atenuado en programas patrocinados por la
OSP y con su colaboracién; en ningtin caso
se observaron reacciones significativas a la
vacuna, ni entre los individuos vacunados ni
entre las personas asociadas a ellos.

Colombia

En mayo de 1958, la Oficina inicid, a
peticién del gobierno colombiano, un amplio
estudio de vacunacién, en cooperacién con
las autoridades sanitarias del pafs. En la
primera fase del programa, 6.977 nifios del
Municipio de Andes, Departamento de An-
tioquia, recibieron los tres tipos de virus, sin
que se observaran reacciones adversas (3).
El programa de Andes se inicié con motivo
de un brote de la enfermedad paralitica de
virus tipo 1, que comenzé en el mes de enero
v que llegé a un total de 21 casos paraliticos
en julio, lo que representa una tasa de ataque
de 42 por 100.000 habitantes.

* Manusecrito recibido en noviembre de 1959.
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Teniendo en cuenta que los estudios lleva-
dos a cabo anteriormente en otros lugares de
Colombia sobre los anticuerpos poliomieliti-
cos naturales en grupos de poblacién com-
parables (4), habian revelado que el grupo
de edad menor de siete afios era el mis sus-
ceptible, y que todos los casos ocurridos en
Andes eran nifios menores de seis, la vacuna-
cién se limité al mencionado grupo de edad.
Se administré en primer lugar el virus de
tipo 1 seguido de los virus de tipo 2y 3, a
intervalos de 3 a 4 semanas.

En las zonas urbanas, el programa se llevé
a cabo casa por casa, y en las demds, me-
diante la presentacién de los interesados a los
centros de vacunacién, que solian ser una
escuela o una iglesia. Por este procedimiento,
aproximadamente el 90% de los nifios de
Andes, menores de siete afios, recibieron la
vacuna completa. Para determinar el estado
de inmunidad de la poblacién que se vacu-
naba, se recogieron muestras de sangre, en
toda la zona de estudio, de cada diez fa-
milias entre las 2.922 que participaron, an-
tes de administrarles la vacuna. Después de
un mes de terminarse la vacunacién, se
obtuvo una segunda muestra de sangre de
591 nifios de entre los 690 inicialmente san-
grados, comprendidos en la edad de seis
meses a diez afios; los pares de muestras de
sangre se utilizaron para medir la actividad
antigénica de la vacuna y para indicar la
propagacién de la misma a los contactos fa-
miliares. Las pruebas seroldgicas revelaron
que el 91 % de los nifios vacunados que en el
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momento de la vacunacién carecian de anti-
cuerpos de tipo especifico demostrables, res-
pondian al virus de tipo 1; el 72 %, al virus
de tipo 2, y el 87 %, al virus de tipo 3. Nin-
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la, vacunacién, siguié siéndolo después de
la administracién de la vacuna.

Aunque se notificaron cuatro nuevos casos
de poliomielitis en el municipio de Andes
después de iniciarse la vacunacién oral, nin-
guno de ellos ocurrié en nifios vacunados o
sus contactos, ni tampoco pertenecia a luga-
res en que ya habfa comenzado la adminis-
tracién de la vacuna. Desde que se inicié el
programa en mayo de 1958, no se han obser-
vado reacciones adversas asociadas a la va-
cunacién oral o que se le puedan atribuir.

En septiembre de 1958, la, vacunacién se
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mento de Antloqula, donde 131.772 nifios
menores de 10 afios recibieron los tres tipos
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de la poblaclén elegible en este grupo de
edad. Para mantener el estado de inmunidad
obtenido con la vacuna, se establecié en los
hospitales de maternidad un programa de
esta indole en virtud del cual se administraba
a los recién nacidos, al segundo dia de vida,
una vacuna trivalente en una sola dosis. Por
este sistema se vacunaron, durante el estudio
4,783 recién nacidos (5).

eanital del Denarta-
capital del leparta

Nicaragua

En Nicaragua, a continuacién de un re-
pentino aumento de casos de poliomielitis
paralitica a principios de julio de 1938, se
llevé a cabo en Managua, capital del pafs,
un programa colectivo, casa por casa, para
vacunar ripidamente a todos los nifios com-
prendidos en la edad de 2 meses a 10
afios. Habiéndose identificado la epidemia
como de virus tipo 2, la vacunacidén se inicié
con la cepa de este tipo, seguida de la ad-
ministracién de virus de tipo 3 y 1, a inter-
valos de tres semanas. Los estudios de labo-
ratorio revelaron que el 74 % de los nifios que
no poseian anticuerpos homdélogos en el mo-
mento de la vacunacién, respondieron al vi-
rus poliomielitico del tipo 1, 58 % al virus

del tipo 2 v 80 % al virus de tipo 3. La ad-
ministracién de la vacuna de virus de tipo 2
en la ciudad de Managua se inici6 el 5 de
septiembre de 1958, y 12 dias después se
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este periodo fueron vacunados 42.199 nifios,
que representaban el 80% de la poblacién
estimada menor de 10 afios de edad. Al 15
de mayo de 1959, habian recibido la vacuna
de los tres tipos de virus poliomieliticos un
total de 50.000 nifios, aproximadamente, en
el Departamento de Managua.

Después de iniciada la campafia de vacu-
nacién oral en Managua, se notificaron 3
casos de poliomielitis paralitica dentro del
4rea de operaciones, pero ninguno de ellos
ocurrié en nifios vacunados ni en sus contac-
tos. En el curso de los 8 meses siguientes es
del 15 de octubre de 1958 al 15 de
junio de 1959, no se notific6 ningtn otro
caso de poliomielitis paralitica en Managua.
En los siete afios comprendidos entre 1951 v
1957, o sea un total de 84 meses, sélo deja-
ron de registrarse casos de poliomielitis para-
litica en 15 meses d'spersos El mayor inter-
valo sin notificaciones fue de 90 dias después
de la epidemia de 1953. Por consiguiente, un
periodo de diez meses consecutivos sin regis-
trarse un caso de poliomielitis en Managua,
no tiene precedente en los ocho afios y medio
anteriores (6).

fage Durante
s, L /ulalue

daeir
aeclr,

Costa Rica

En 1954, Costa Rica sufrié una de las més
graves epidemias de virus poliomilitico de
upu 1 1t:5mua,uaa en los anales de la medi-
cina. En una poblacién de 1 millén de habi-
tantes, aproximadamente, ocurrieron 1.081
casos de la enfermedad en su forma parali-
tica. A partir de entonces, el nivel endémico
de la enfermedad ha ido aumentando cons-
tantemente; ademés, en 1956 hubo una
epidemia menos importante que la mencio-
nada. En 1956-1958, se llevé a cabo un pro-
grama, de vacunacién con la vacuna Salk,
pero se fue suspendiendo poco a poco cuando
se vié que los reeursos econdmicos del pafs
no permitian sostener una adecuadsa cam-
pafia de esta naturaleza (7).
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Cuapro No. 1.—Nifios que recibieron vacuna de virus poliomielitico vivo atenuado de tipo 1 (Cepa SM),
tipo 2 (Cepa MEF,) y tipo 8 (Cepa Fozx) en tres paises de las Américas, 1968-1959.

Niimero de nifios vacunados en:
Grupos de edad en aifios Total
Colombia Nicaragua Costa Rica®

Tipo 1 (Cepa SM)

Del nacimiento hasta los 11 meses 19.853b 8.132b 13.053 41.038
1 13.337 5.358 9.719 28.414
2 14.939 5.632 10.729 31.300
3 15.066 5.903 10.984 31.953
4 14.620 5.665 10.703 30.988
59 58.740 25.069 68.573 152.382
0-7¢ 7.378 — — 7.378
Nidmero 143.933 55.759 123.761 323.453
Total
% vacunado en el 92,54 83,9 91,6¢ 90,34
grupo de edad de
0-9

Tipo 2 (Cepa MEF,)

Del nacimiento hasta los 11 meses 19.6550 9.244b 15.363P 44 2620
1 13.540 6.560 11.180 31.280
2 15.115 6.642 12.236 33.993
3 15.348 6.991 12.579 34.918
4 14.336 6.617 11.952 32.905
5-9 60.431 29.281 80.736 170.448
0-7¢ 7.122 — — 7.122
Ntmero 145.547 65.335 144.046 354.928
% vacunado en el 93,74 98,4 100, 0e 96,84
Total grupo de edad de
-9

Tipo 3 (Cepa Fox)

Del nacimiento hasta los 11 meses 20.260° 8.667t 8.464P 37.391
1 13.248 5.973 5.390 24.611
2 14.918 6.170 5.938 27.026
3 15.108 6.444 6.169 27.721
4 14.147 6.231 6.040 : 26.418
5-9 60.759 27.643 37.145 125.547
0-7¢ 6.977 — — 6.977
} Ntamero 145.417 61.128 69.146 275.691

% wvacunado en el 93,74 92,0 86,08 91,2d

Total grupo de edad 0-9

s Hasta el 25 de septiembre de 1959.

b Tneluidos 4.783 recién nacidos en Colombia y 2.435 en Nicaragua que recibieron los tres tipos de
vacuna en una sola dosis, y 3.062 de Costa Rica que recibieron los tipos 2 y 3 simultdneamente.

¢ En esta fecha no se pudieron obtener las edades espeecificas.

4 Excluidos los nifios comprendidos en la nota (¢), que representan el 94,9%, de la poblacién total de
este grupo de edad vacunados con tipo 1; 91,69, con tipo 2, y 89,7% con tipo 3.

¢ Porcentaje vdlido sélo para San José.
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Cuapro No. 2.—Nudmero estimado de seronega-
tivos entre los nifios vacunados con vacuna de virus
poliomielitico vivo atenuado, en ires poises de las
Américas,* 1958-59.

DE LA OFICINA SANITARIA PANAMERICANA

Cuapro No. 3.—Estimacién de seronegativos
anterior a la vacunacién, entre nifios que recibieron
vacuna de virus poliomielitico atenuado, en tres
paises de las Américas,* 1968-1969.

Estudios Nimero de

serolégicos vacunados
Grupos de edad Sp(rine- ? Es t‘iima. do
t; loas negea- Total seroene-
prueba | tivos gativos

Tipo 1 (Cepa SM)

6 a 11 meses 138 | 67,4 | 41.624 | 28,055
1 afio 213 | 56,8 | 29.043 | 16.496
2 afios 268 | 44,0 | 32.295 | 14.210
3 afios 208 | 25,5 | 33.154 8.454
4 afios 318 | 16,7 | 32.320 5.397
5a 9 afios 1.032 | 11,9 | 155.017 18.447
Total .... 2.267 | 25,8 | 323.4531 | 91.059

Tipo 2 (Cepa MEF;)

6 a 11 meses 138 | 60,1 | 44.827 | 26.941
1 afio 213 | 56,8 | 31.888 | 18.112

2 afios 268 | 35,8 | 34.954 | 12.513

3 afios 298 | 22,8 | 36.077 8.226

4 afios 318 | 14,2 | 34.191 4.855

5 a 9 afios 1.032 | 14,2 | 172.991 | 24.564

Total ... .. | 2.267 | 24,7 | 354.9281 | 95.211

Tipo 3 (Cepa Fox)

6 a 11 meses 138 | 79,7 | 37.945 | 30.242
1 afio 213 | 65,3 | 25.206 | 16.460

2 afios 268 | 42,9 | 27.967 | 11.998

3 afios 298 | 28,5 | 28.856 8.224

4 afios 318 | 17,0 | 27.678 4.705

5 a 9 afios 1.032 | 16,5 | 128.039 | 21.126

Total ... .. 2.267 | 29,9 | 275.6917 | 92.755

* Colombia, Nicaragua y Costa Rica.

t Distribucién por edades caleulada para 7.378,
7.122 y 6.977 nifios, menores de siete afios, que
recibieron virus de tipo 1, 2 y 3, respectivamente.

El 16 de marzo de 1959, Costa Rica em-
prendié un programa nacional de vacunacién
con vacuna de virus poliomielitico vivo ate-
nuado. Se administré en primer lugar el virus
de tipo 2, seguido de los virus de tipo 1 y 3,
a intervalos de un mes aproximadamente.
La vacuna monovalente se emplea en las

Célculo de negativos al virus de:
Grupos de edad
Tipol | Tipo2 | Tipo3 T§P;S31'
6 2 11 meses | 28.055| 26.941| 30.242| 16.586
1 afios 16.496) 18.112] 16.460| 9.567
2 afios 14.210| 12.513| 11.998| 4.544
3 afios 8.454) 8.226| 8.224| 1.443
4 afios 5.397] 4.855, 4.705 684
5 a 9 afios 18.447 24.564| 21.126 173
Total . 91.069) 95.211| 92.755| 32.997
Nimero de
vacunados
con los tipos
respectivos | 323.453| 354.928| 275.691

* Colombia, Nicaragua v Costa Rica.

zonas urbanas donde se inici6 el programa,
con el sistema de casa por casa, pero en los
medios rurales en que la poblacién estd muy
dispersa, se utilizan ahora dos dosis de
vacuna trivalente. Al 25 de septiembre de
1959 habian sido ya vacunados con virus de
tipo 2 un total de 144.046 nifios menores de
10 afios. Se espera que el programa, abarcars,
450.000 nifios menores de 10 afios y que que-
dard completado hacia el mes de marzo de
1960.

En este programa, se dedica atencién pri-
mordial a la vigilancia de trastornos patold-
gicos que puedan relacionarse de algdn modo
con la vacunacidén, y al papel que desempe-
fian los virus entéricos como posibles agentes
interferentes. La vacuna ha recibido una
acogida casi universal. No se ha observado
ningin incidente adverso respeeto de la ino-
cuidad de las cepas. La evaluacion de la efi-
cacia de este programa para reducir o elimi-
nar la poliomielitis paralitica en el pals, es
un problema que habri de abordarse en el
futuro.

El cuadro No. 1 contiene un resumen, por
grupos de edad y por pais, del nimero de
nifios vacunados hasta el 25 de septiembre de
1959, en programas patrocinados por la Ofi-
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Cuabro No. 4.—Respuesta de anticuerpos en nifios de 0 ¢ 10 afios de edad* a la vacuna de virus polio-
mielitico vivo alenuado, por tipo de inmunidad y titulos anteriores a la vacunacion—1968-1959.1

Tipo 1 Tipo 2 Tipo 3
Titulos
ari;::élllt;r:gignla Total Respuesta de razén 46 > Total Respuesta de razén 46 > Total Respuesta de razén 4 6 >
sometido sometido sometido
a prueba No. % a prueba No. A a prueba No. 7,
<4 303 263 86,8 342 198 57,9 414 359 86,7
<16 364 304 83,5 434 248 57,1 561 465 82,9
<64 532 422 79,3 575 332 57,7 819 634 77,4
<256 832 544 65,4 818 452 55,3 1.116 783 70,2
<1024 1.141 620 54,3 1.134 581 51,2 1.287 831 64,6
(Total)

* Incluidos algunos sueros de contactos familiares de 10-15 afios de'edad.

1 En Colombia y Nicaragua.

cina Sanitaria Panamericana. Se observari
que los 350.000 nifios ya vacunados en estos
programas, representan més del 90% de la
poblacidn elegible menor de 10 afios de edad.

Los cuadros Nos. 2 y 3 muestran el niimero
estimado de nifios seronegativos a tipos espe-
cificos, en el momento de la vacunacidn, a
base de una muestra de 2.267 especimenes
géricos anteriores a la vacunacién. Podri ob-
servarse que se estimaba que unos 95.000 ni-
fios carecian de proteccién de anticuerpos ho-
mologos en el momento en que recibieron los

virus atenuados. Entre estos se encontraban
33.000 nifios triplenegativos que no habian
tenido experiencias anteriores con virus po-
liomeliticos.

En el cuadro No. 4 se indica la respuesta de
anticuerpos a la vacuna por tipo de inmuni-
dad y titulos anteriores a la vacunacién a
base de 1.287 sueros apareados. La conver-
sién de negativos a positivos, como se obser-
vard, fue de 87 %, aproximadamente, res-
pecto de los tipos 1 v 3, y de 58 % respecto
del tipo 2.
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