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INFORME SOBRE EL ESTADO DE LA ERRADICACTON DE LA MALARIA
N TAS AMERICAS

XXVIIT INFORME

Introducelén

En 1a III Rewnifn de Directores de los Servicios Macicmales de Erradicacién de la
Malaria en las Amfricas (SNEM), celebrada en marzo de 1979 en Omxtepec, Estado de Morelos, Méxdico,
se analizd la ewlucifn de los programas de malaria, se evalu$ el progresoc alcarzado en los pafses
de la Regién y se elaboraron las "Bases para el Desarrolle de un Plan Continental de Aceitn contra
la Malaria" en las Anfricas. )

Fl Consejo Directivo de la Organizacifn Panamericana de la Salud, en su XXVI Reunidn ce-
lebrada en septienbre-octubre de 1979, estudié las bases citadas y resolvit lo siguiente:

1. Solicitar al Director que promueva y colabore con los Gobiernos en la formulacién y
reforzamiento de los planes nacionales adaptados especificamente a la situacidh de cada pais.

2, Solicitar al Director que, scbre la base de la resolucitn y recomendaciones arriba
mencionadas, elabore wn plan a escala continental para promover y apoyar la lucha antimalérica.

3. Solicitar a los Gobiermos que concedsn la més alta pricridad a la financiacion y eje-
cucién de dichos planes.

4. Solicitar al Director y a los Goblernos que exploren todas las posibles fuentes para
obtener los fondos necesarics para apoyar la lucha antimalérica a escala nacional v continental.

5. Solicitar al Director que informe sobre el desarrollc de este plan continental, ex-
presando los componentes individuales de cada pats, a la XXVII Raunién del Consejo Directivo en 1980.

En compliriento de las resoluciones arriba mencionadas, se han realizado, o se realiza-
rén en 1980, las actividades sipulentes:

1. En las remiones subregionales de planificacitn scbre la prevencifn v el comtrol de
las enfermedades, celebradas en febrero-mayo de 1980 en Guatemala, Buenos Aires, Lime y Puerto -
Espafia (Trinidad), fue presentado y estudiado el Plan Antimalfrico Continental. Participaron en es-
tas reuniones los directores de los servicios de salud, epidemiflogos de todos los paises de las
Américas y personal profesional de la OPS que trabaja en programes regionales ¥ macionales de con-
trol de enfermedades.

2, los asesores en lucha antimalérica, los epidemiflogos v otro personal de la OFS han
trabajado sin cesar para fomentar, en colaboraciém con los Gobiermos, la preparacién de planes
nacionales de acuerdo con las necesidades de cada pafs. Machos pafses han solicitado la colabora-
cifn de la OPS para nonbrar grupos internacionales que puedan encargarse de amalizar las estrateglas.
Haata el 31 de agpsto de 1980, los programas de Belice, Bolivia, Colanbia, Repfblica Daminicana,
Ecvador, Guyana, Hait! y Nicaragus habfan sido estudiados por estos grupos internacionales, de los
que forma parte el personal técnico de la (PS. Brasil, Guatemala, Hondiras y Suriname han solicita-
do la colaboracién del personal de la OFS en wna revisién similar de sus respectivos programas, antes
de que termine 1980.

3. La OPS celebr$ dos ramiones (novienbre de 1979 y febrero de 1980) con el Banco
Intersmericano de Desarrollo (BID) sobre la posibilidad de conseguir apoyo financiero para varios
proyectos prioritarios del sector de salud, Inclusive el programa de malaria.

La OPS ha orpanizado wn grupe de estudio para que visite clertos paises y determine la
necesidad de colaboracidn externa para los progrsmas de mmlaria del continente. El informe del
grupo de estudio congtituiri la base para determinar el posible apoyo financierc externo que podrian
recibir los programas de malaria, de sexr necesario.

4, Del 8 al 10 de julioc se celebrt en Washington, D.C., una reunién consultiva extraofi-
clal sobre "Atencifn primeria de salud y control de la malaria" para estudiar la manera de incluir
las actividades antimaléricas en la atencién primaria de salud y para estimilar la participacién de
la commidad en el programa de malaria. La remifn de trabajo fue patrocinada por la (MS con la
participacifn de mienbros del persomal de la OFS y de expertos en inzlaria vy en servicios de salud.

5. La OPS esté organizando un grupo de estudio para evaluar los programas de capacita-
¢itn y determinar las necesidades de adiestramiento en malaria a mivel continental. El estu-
dioseiniciarémmvig:bredel980mnvisit&sdelgrupoalos centros de formacifn existentes y
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a diversos paises. Los resultados de las observaciones del grupo serén presentados en un seminario
que se celebrarf en febeero de 1981, con la participacién de representantes de los centros de adies-
tramiento y otros expertos en actividades docentes, para el desarrollo de wn plan continental de

capacitacifn. La QM5 y USAID han hecho contribuciones especiales para financiar dichas actividades.

6. La OPS ha estado famentando la inmvestigacién practica aplicada, a nivel nacional,
sobre metodologlas apropiadas pare la lucha eficaz contra la malaria en las condiciones locales.
El Comité Asesor de Timvestigaciones M&dicas (OPS), en su reunifn de junio de 1980, estudi6 la nece-
sidad de estimilar las irvestigaciomes nacionales sobre malaria y ofrecié su apoyo para desarrollar
wn programa continental de investigacién. .

Durante 1979 se establecis en Tspachula, México, un proyecto de investipaciones (AMBD-090L)
sobre el problema de la resistencia de los vectores a los insecticidas, métodos de estratificacitn
del probiema de la malaria y ensayo y evaluacifn de mnuevos métodos dé lucha o de erradicacifn.

Se ha enviado a Brasil un grupo de imvestipgacién préctica para que colabore con las sutorida-
des en el estudic del problems malérico y determine estrategias apropiadas de lucha en lz cuenca
gmazénica.

Los recursos para investigacifn scbre malaria han aumentado notablemente desde la creacidn
del Programa Especial de Investigaciones y Ensefismzas sobre Enfermedsdes Tropicsles (MS/Banco Mundial/
D, en el la melaria figura como la mfs importante de las seis enfermedades prioritaxias. En el
- grupo o ico de trabajo sobre investigacién prictica aplicada, que forma parte de dicho programa,
tiene participacitn contimua la Regifn de las Amfvicas. A fin de mejorar la promocién y la coordi-
nacién de las irvesti ones que reciben apoyo financiero del Programa Especial, en agosto de 1980
se asignd un oficial investigaciones a 1la sede de la OPS, '

En este informe se presenta la situacién de las actividades de erradicacién de la malaria
en la Regitn hesta fines de agosto de 1980 y se resume la informacifn estadistica hasta fines de 1979.
A fin de dar contimrddad a la informacifn y de facilitar la evaluacifn de los progresos alcanzados
durante el periodo a que se refiere el informe, el contenido de éste se ajusta a los capitulos del
Informe anterior, es decir, (I} situacitn actual de los programas de erradicacitn de malaria;
(II) problemas que dificultan el progreso del programs, (ITI) investigaciones, (IV) capacitacién
de personzl, vy (V) cooperacin internacional v cocrdinacisn.

I - STTUACION ACTUAL DE LOS PROGRAMAS DF. ERRADICACTON DE LA MALARTA

A, Informacifn peneral

Con relacitn a 1978, en 1979 aments e toda la Reglén el mfmero de casos de malaria, de
acuerdo con la tendencia observada en los (ltimos cinco afios. Bn el XXVII Informe (1978), las 33
unidades politicas de las zonas originalmente malfiricas fueron clagificadas en 4 grupos segfin €l pro-
greso alcanzado, la magnitud de los problemas y la disponibilidad de recursos. Esta clasificacién
segula siendo vAlida en 1979 (Cuadre 1). ’ :

%;: Camprende 12 paises o territorios en los que se habia conseguido la erradica-
cifn total enfermedad (Chile, Cuba, Dominica, Grenada, (uadalupe, Jamaica, Martinica, Santa
Lucfa, Trinidad y Tsbage y los Estados Unidos de América, inclusive Puerto Rico y las Islas .
Virgenes). Este grupo tenia en 1979 wna poblacitn de 72.8 millones en las zonas originalmente
maldrices (32.27 del total de las Américas). Durante el afio, no se registré ningtn caso de origen
local, pero twbo 1,162 casos importados.

II: Esté constitufdo por ocho paises o territorios en los que la transmisién de
la malaria se interrumpido o précticamente eliminado. (Arpentina, Belice, Costa Rica,
Rep(iblica Dominicana, Guayans Francesa, Guyana, Panams, inclusive la Zona del Canal, v Paragusy.)
Este grupo tenia wma poblacién de 14.6 millones en las zonas originalmente malfricas (6.4%) y en &
se registraron 9,044 casos de malaria en 1979. En comparacién con 1978, en muchos de ‘esos pafses -
hubo un smmento en el ofimero de casos en 1979. En algmos, el nfmero de casos importados fue mayor
a causa de los movimientos migratorios con pafses vecinos, ¥ en otros, los equipos ¥ los fondos
asignados para actividades de vigilancia fueron insuficientes o no llegaron oportimamente, causando

© retrasos en la aplicacifn de medidas correctivas. La situacifn epidemiolSgica empeord
algo durante 1979 en Argentina, Belice, lica Dominicana v Guymna, pero se considerd que estos
Programas se mantienen en unt estado hacia la exradicaci¥n,

III: Constitufdo por cinco paises en los que se hace lo posible por erradicar la
malaria, con apoyo Iinanciero y administrativo apropiado (Brasil, Ecuador, México, Suriname y
Venezuela). Este grupo tenfa uma poblacitn de 98.3 millones en la zona originalmente malArica
{43,47) v en &l se registraron 182,428 casos en 1979 (35, 57 del total en la &n). Duremte el .
Méxdco pasé una zona de 190,952 ¥ ‘con 5.3 millones de habitantes de la de consolidacisn
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alademta‘ﬂ.mimtoymade178.872Km2mz,smllmdetmbitmtesdelafasedeataqueala
de consolidacifn. Ecuador, Siriname y Venezuela msntuvieron el mismo nivel de progreso que en 1978,
El aumento en el nfmero de casos de melaria en el Brasil provino de los brotes observados en las
zonas de colonizacién en el Territorio Federal de Fomdondia y en el Estado de Pard; sin embargo, el
resto del pafs continus progresamdo.

Mévr: Formado por el resto de los pafses (Bolivia, Colambia, El Salvador, Guatemala,
Haitf, Honduras, Nicaragua y Perd) con wna poblacifn total de 40.6 millones en las zonas original-
mente maliricas (8.0%). Aumue el objetivo final del programa es la erradicacién, el cbjetivo irme-
diato, en la mayorfa de los casos, es reducir la mortalidad y la morbilidad por malaria en zonas
donde la transmisifn es persistente y evitar la recrudescencia de la enfermedad en aquellas en donde
se ha interrumpido. Se revisaron los programss de Bolivia, Colombia, Hairl, Honduras y Nicaragua y
con la cooperacién técnica de la Organizacifn se elaboré un plan respectivo de operacimes, ajustado
a las condiciones epldemiolégicas de cada pafs. Honduras vy Pertt decidieron realizar las actividades
de lucha antimaldrica como parte de los servicios gemerales de salud, mientras Que otrus paises,
establecieron un programa separado que mantuvo la estructura del Servicio Nacional de Erradicacisn
de 1la Malaria. Com resultado de los problemas administrativos causados por los cambios de estruc-
tura, en Hondiras y Perd se reglstrS una dismdmucifn en las actividades de localizacitn de casos y
de Iucha y, por ende, fue diffcil evaluar con exactitud la situacifn actual del programa. En 1979,
los pafses de este grupo notificarom 324,778 casos, o sea, el 627% del total registrado en la Regitn.

La poblacién aprosdmada de las Américas al 31 de diciembre de 1979 era de 600,363,000

- habitantes, de los cuales 225,361,000 (37.74) viven en zonas originalmente maléricas. De esta Glti-
ma cifra, 113,092,000 (50.5%) viven en zonzs dnde la enfermedad se ha erradicado (fase de mante-
nimfento); 57,280,000 (25.3%) en zomas donde la transmisifn, en ténminos generales, se ha inte-
mopido, aunque el reservorio de pardsitos no se haya agotado y pueda haber transmisién focal (fase
de consolidacitn); y 55.989,000 (24.7%) en zonas donde la transmisién afm no se ha interrampido
(fase de ataque). En el cuadro 2 se presenta la poblacifn en las zonas malfricas de las AmSricas
por fases y por afios desde 1958, Los cuadros 3 y 4 resumen la poblacifn y el 4rea en kilémetros
cuadrados por pafs y por fase del programa a fines de 1979, y los mapas 1 y 2 indican la extension
geogréfica de las zonas en diversas fases en diclembre de 1978 y 1979. 1os mapas dan la impresién
de que casi toda Amfrica del Sur se encuentra en la fase de atague perv es preciso recordar que la
vasta extensién de la cuenca amazfmica estf solo samihsbitada,

Se observS wn cambio en las fases del programa en dos paises durante 1979. Por causa
de un retroceso en la Iucha antimalfrica, Bolivia decidié pasar & la fase de atagque la zona en fase
de consolidacién, que tiene una extensifn de 367,940 ¥m? y una poblacién de 1.2 millones de hebi-
tantes. Por otra parte, México pas6 ima zona de 178,873 Kn?, con una poblacién de 2,5 millones, de
la fage de ataque a la de consolidacién y otra de 190,952 , con 5,3 millones de habitantes, de
la fase de consclidacidn a la de mantenimiento. En toda la 16n se redujeron algo las zonas en
fases de comsolidacifn y de mantenimiento, del 41.3% en 1978 al &0% de la zona originalmente malé-~
rica en 1979. Sin embarpe, en térmfinos de poblacifn hubo un ligero aumento del 75.1% en 1978 al
75.3% en el total de habitantes de las zonas originalmente maliricas.

En 1979, se examinaron en total 8,633,717 muestras de semgrgo{ 517,412 se diagnosticaron
ren como positivas. El pramedic amual de exfmenes de sangre fue de 3, vy la Incidencia amual de

pardsitos de 2.29 por 1.000 habitantes, calculados con base en la poblacifn de las zonas original-

wente maléricas. El cuadro 5 presenta un resunen del nfimero de muestras examinadas ¥ el nimerc

de casos positivos desde 1958, y el cuadro 6 muestra los resultados de los exfmenes de muestras de

sangre en 1979, por pals y por fase del programa. Los cuadros 7, 8, 9 v 10 contienen los resulta-

dos de los exfimenes, las muestras de sangre positivas, las especies de parfisitos y la clasifica-
clén de casos por origen de la infeccifn en cada fase del programa,

B. Qperaciones sobre el terreno

En 1979, se efectusron 9,905,315 rocigmentos de viviendas con insecticidas de accifn re-
gidual, de la manera siguiente: B,6§1,8§4 (B7.67) con DDT; 392,295 (47%) con finitrotifn; 61,359
(0.6 con proposawr; 10,089 (0.17) con malatifn; 11,952 (0.17), con otros insecticidas com clorfoxdim
v HCH, y 747,726 (7.6%) con mezclas de insecticidas (propoaun més DDT, propoxir mis fenitrotin ¥
fenitroti6tm mis DIT).

En los pafses en donde los vectores afn son susceptibles al DDT, se us6 exclusivamente
ese insecticida, con excepeién de Colombia donde se mezeld propoxn en 54,231 rociamientos y se em-
ple6 mlatitn caw substituto en 5,859 rociamientos de wn total de 714,348 efectuados en ese pals
en 1979, En Colarbia se mezclaron o substituyeron los insecticidas a fin de aumentar 1a aceptabi-
lidad de los roclamientos y no debido a resistencia de los wvectores.

En los pafses donde existen zonas en que los vectores son resistentes al DOT, es preciso
usar otros insecticidas., En Bl Szlvador, a csusa de la frecuencia de los problams de resistencia,
no se aplict DDT en 1978 ni en 1979, Aumque se efectuaron 88,092 rocismdentos en 1979 con uns mezcla
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de propomr y fenitrotifn, se desconoce hasta shora la eficacia de los mimwos. FEn Guatemzla se
utilizé vna mezcla de DOT y fenitrotifn. En Honduras se redujo el uso del DOT de 239.454 rociamben-
tos en 1978 a 90.500 en 1979 poxrque las actividades antimaléricss se incorporsron al sexvicio de
8alud & comienzos de 1979 y el plan de trabaje bale la mieva organizacifn estaba sin teyminar.

Fn Nicarsgua, las actividades de rociamiento dismiruyeron notablemente por causa de la guerra civil
melprimsmtredelafbyporhdterimrwr%mizacicndelossmidmdesahﬁ. En Haltf se
dejé de emplear DDT en 1979, que fue sustituido por fenitrotifn, perc no se formuls ningtn plan ade-
cuade para evaluar su eficacia; en los primeros meses de 1980 se indciaron ensayos sobre el terreno
para comparar la eficacia del fenitrotitn, del maiatién y del LDT.

El cuadro 11 presentz un resumen de los rociamentos efectuados en 1978 y 1979 por pals
{porclasedeinsecticidaemleadoyelwadroHdesmmhmtidaddehmecticidasusadosm
979 v el chlculo para 1980 por pals y por clase de insecticida.

El uso de medicamentos antimalfricos signid constituyendo una de las principales activi-
dades del programa. ILos medicamentos se emplean para tratamientos presuntivos en colaboracién con
187.329 puestos de informacifn y 7.154 evaluadores en la Regifn; para tratamientos de cura radical
de casos confirmedos y algumas veces para administracién en masa en localidades selecclonadas, ya
sea por causa de brotes epidémicos o porque es necesario proteger a ciertas poblaciones (irmigrantes
en zonas de colonizacifn la o trabajadores en campamentos provigionales para construecifn de
carreteras, represas, etc.). Los medicamentos antimsléricos son amplismente usados, en particular,
en lugares donde ha dismimtdo la eficaciz de los insecticidas para internmpir la trensmisidn -
-de la enfermedad. En Wicaragua, se han distribulde para tratanriento presuntivo v ama radical por
conducto del personal de la Campafia Macional de Alfabetizacifn, iniclada en mexrzo de 1980.

Fnt 1980 se reamydaron en Nicarspus las actividades de lucha aptilarvaria, internum-
pidas en 1979 a causa de la guerra civil. En Haiti, no se emprendieron mevas actividades de esa
Indole en 1979 pero se mantuvieron los canales de drenaje construidos en 1977 y 1978.

El cuadro 13 contiene un resumen de los resultados de la localizacién activa y pasiva de
casos v el cuadro 14, emmera el personal de los programas de malaria por categorias. En el cuadro
15 se presentan los medios de transporte utilizados para los programas de malaria en cada pafs. -

C. Presupuesto

En el cuadro 16 se resumen, por pals, los gastos efectuados en los programas de malaria
en 1978 v 1979 y las estimaciomes presupuestariss para 1980. FEn 1974, los gobiernos de lasz Américas
imnrtieron un total de $112,957 881 en programas de malaria, lo cual representa un aumento del 27.4%
con relacitn a 1978, la contribucifn de la OPS/OMS a los programas de malaria se mantiwo 2l mismo
nivel, El cuadro 17 muestra los gastos de OPS/OMS en 1978 y 1979 y el presupuesto bienal para los
perfodos 1980/1981 y 1982/1983. Bolivia recibis apoyo financiero de USATD/FL-480 para un periodo de
cinco afios a partir de 1979. Se asignaron 20 millones de pesos boliviamos (equivalentes a EUASE1S,994)
para 1979 y se espera recibir una suma ipual en 1980,

De 1957 a 1979 se han invertido en los programas de malaria de las Américas $1,284,765,275,
de 1oe cuales §1,083,143,278, o sea el 84,37, provinieron de los gobiernos nacionales y $201,621, 897, -
oseaellS.?%.éelaomperacimintemacmnal. log gréficos 1 v 2 muestran los fondos frvertidos -
por los pobiermos y las aportaciones de los organdsmos Internacionales en los mismos afios.

D. Informacién por paises

ARGENTINA

Duirante 1979 se reglstrf \m notsble auments en el nfmero de casos de melaria en las pro-
vincias de Salta (ataque), Jujuy (consclidacin) y Tuoumfn (mantenimiento). EL total de casos as-
cendif & 936. En comparacifn, en 1978 hubo 325 casos, los mwimientos migratorios en la regitn )
fronteriza con Bolivia y los muevos asentamrdentos de poblacifn fueron un fenfimeno norms] en el noroeste
de 1ls Argentina, con ima importacidn continus de casos de melaria en el pafis. El aumento en la inci-
dencia de malaria en 1979 se debif principalmente a la demora en la aplicacitn de medidas preventivas
;ﬁolde 1§88 8 relaborbde 1a o0 ac:x.a de 1a Orgarﬂzacimmm ‘ pli:'fmri to p

se , con cooperaci , 1 plan de eccionamiento para
el personal de operaciones y de supervisifn.

BELICE

L.

En comparacifn con 1978, en 1979 se registrd un notsble empecramiento de la situacién
melfrica ¥ un aumento del mimero de localidades con casos positivos. Aumkue el nfmero de casos no
aments en 1979, la transmisifn se propagt micho més que en el afic anterior. Durante 1979 la
Organizacifn contraté asesores a - corto plazo pare colsborar con el Gubierno en la elaboracidn de
un plan de vigllancia epidemiolégica, cuya ejecucifn se ha atrasade por falta de recursos financie-
ros, personal adiestrado y wedios de tramsporte adecuados,
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BILIVIA

Debido al grave empeoramiento de la situaciin, en 1978 se decidid reintroducir las ope-
raciones de ataque en la zona previamente considerada en fase de consolidacién. Se elabort un rue-
vo plan para aplicar las medidas de ataque em la totslidad de la zona malfirica y se solicitS asis-
teneia finamciera de USATD/FL-480. El finmciamiento del plan fue aprobedo en 1979 y desde octubre
de ese afo se dispuso de un fondo adicional de 6 millones de dflares para wn periode de 5 afios.
Sin embarpe, los problemms administrativos, afn pendientes, dificultan la plena ejecucién del plan.
En mayo de 1980, a solicitud del Gobiermo, la OPS nombré um grupo de evaluacién para estudiar el
programa, FEl grupo llegd a la conclusién de que con la asistencia financiera de USATD podria erra-
dicarse la malaria si se asignaban fomdos regular y oportunamente. No hay indicaciones de que existan
problemas téenicos praves para intermumpir la transmisifn en la zona que estaba amtes en la fase de
consolidacitn. El grupo recomends adembs que se efectuaran investigaciones epidemiolégicas en las
zonas donde ha persistido 1ma cierte transmisién desde que comenzé el programa y que se aplicaran
medidas complementarias donde fuera preciso.

BRASTI.

La superficie malérica del pals estd dividida en una zona de erradicacién a corto plazo
y otra de erradicacién a large plazo. la de erradicacién a corto plaze tiene ima extensiin de
1,8 millones de Km? y una poblacifn de 38.3 millones de habitantes, de los cuales 34.6 milleones
(50,0%) se encuentran en regiones ya exentas de transmisitn. La zoma de erradicacifn a largo plazo
tiene una extensién de 5,1 millones de v wia poblacifm de 10,1 millones de habitantes, de los
cuales 3.1 millones estin en territorios donde se ha interrumpido la transmision. Durante 1979, se
registraron en total 147,630 casos de malaria en el pais, 8,400 de ellos en la zona de erradicacidn
a corto plazo v el resto en la de erradicacisn a largo plazo. Ademfs de esos 8,400 casos, por lo
menos 4,300 fueron importados directamente de la zona de erradicacitn a largo p . En la actua-
lidad, la transmisifn de la malaria en el Brasil ocrre principalmente en la zona de erradicacifn ]
a large plazo (region amazénica), en particular en 60 municipios (con 1ma poblacitm de 2 millones de
habitantes) donde se estfn emprendiendo provectos de desarrollo econfico Intensivo. Dichos proyec-
tos han dado origen a muevos asentamientos de immigrantes v a un mayor movimiento demografico, y
han creado condiciones propicias para la tranamisitn de 1a malaria, Durante 1979 y a principios de
1980 se observaron graves brotes de malaria en muchas zonas de colonizacitn agricola y en campos
mineros, especialmente en el territoric federal de Rondonia y en el Estado de Pari, con lo cual aumen-
té el total de casos de mmlaria a 80,000 en 1979,

COLOMBIA

La incidencia de malaria se ha mantenido a wn nivel elevado desde 1977, afic en que se
regilstraron 63,579 casos (la peor epidemia registrada). En 1978, el nfmero de casos disminuyS a
53,116 pero en 1979, aument$ a 60,738. En téminos generales, la situacifn no ha cambiade en los
tres afios Gltimos y las medidas de vigilancia apenas han sido suficientes para impedir una mayor
agravacifin. La persistencia de la transmisifn puede atribuirse a varios tactores perc los princiva-
les son la colonizacisn agricola anfrquica, el comportamiento evasivo de wmo de log vectores,

A. mufieztovari, que no favorece la accién de los insecticidas, la resistencia del P. falciparum a

Ia cloroquina, el diffcil acceso a clertas zonas y los problemss finmciercs y administrativos )
El Ministerio de Salud ha dado atencitn prioritaria al programa y ha aprobado un amento considera-
ble del presupuesto, de 327 millones de pesos colambianos en 1979 aument6 a 600, 800 y 1,000 millo-
nes de pesos en 1980, 1981 y 1982 respectivamente, También se obtuvo apovo extrasectorial del Plan
de Cerramatoso (un millén de dblares en tres afivs), del Plan del Valle del Patfa (52,5 millones en tres
afios) y del Plan del Sarare ($800,000 en tres afios). Con otras aportaciones financieras se proyecta
intensificar las actividades de adiestramiento para parantizar un mtmero suficiente de personal t&:nicq,
las jrmvestigaciones peActicas aplicadas para mejorar las medidas antimaliricas ,a.i.os EEU%.OB epide-
miolégicos para clasificar las zonas maliricas y la seleccion y aplicacién de medidas de ataque
eficaces para cada zona epidemiolégica.

COSTA RICA

La transmisidn de la walaria se interrumplt précticamente desde 1974 y desde entonces

las principales actividades han tenido por ocbjeto prevenir la transmisi6e originads por casos impor-
tados. En 1979, la situacién politica de Nicarapua ocasiont un gran movimiento de poblacifn en las
zonas fronterizas, con lo que aumentd el nfimerc de casos fmportados. Durante 1979 se reglstraron en
total 307 casos en el pals, de los que 178 se clasificarem como impertados, Durante el afio se ob-
servaron dos pequefios brotes de P. vivax en la zma en fase de consolidacién, uno en E1 Roble de
Puntarenas, con 16 casos, y el otro en Rio Claro, con 19 casos. Estos focos provinierom de casos
importados pero fuercn combatidos medisnte programas intensivos de quimioterapia v rociamlentos de
viviendas con propoar.

REPUBLICA DXMINICANA

En los cuatro sfivs fltimoe, el nfimero de casos de malaris suments notsblemente y varios
focos de transmisitn wolvieron a establecerse en zonas que se encontraban en la fase de mantenimiento.
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La importacitn de casos de malaria debida a migracimes de traba)adores de los palses vecinos cons-

tituye todavia uw de los principales problemas de vigilancia, En los dos afios dltimns el problema
sehaagravacbparquelasperaamsquemmprtmipiotrabajabmsolomlasplmtmionesdecaﬁa

de azficar estfn desempefiando ahora oficios diversos por todo el pafs. Los recursos financiercs del
programamhmsidowficimtesparamtarlosremsosdepermlymdiosdetrmporte.de

manera que se pueda extender la vigilancia y eliminar los ruevos focos de transmisisn. Las autori-
mm_damplmmdmmmwimdehrmmdehthmtm-
do las medidas necesarias para mumentar el apoyo finmciero al programa, aunque todavia no hay fondos
adicionales, BEn enero de 1980 se celebr$ en Santo Domingo la primera remién de directores de los

programas de malaria de Haitf y de la Rep(blica Dominicana para establecer medios de coordinacitn de
las actividades en los dos paises.

ECUADOR

la transmisifn de la malaris se ha eoncenfrado en dos provineias del morte, Esmeraldas
v Napo, y en los cuatro afios Gltimos el SNEM se ha esforzado por eliminar esos focos. En 1978y
1979, se consiguieron s en la provineia de Napo, donde baj6é la incidencia de 2,520 cascs
en 1977 a 827 en 1979. los progresos pueden atribuirse, en gran parte, 2 una mejor organiza-
¢ién del trabajo scbre el terreno y a aplicacifn mfs extensa de Insecticidas. Sin embargo, en la
provincia de Esmeraldas 1a situacién no ha cambiado en los tres afios Gltimos, En 1979, dicha pro-
vincia notifics 5,106 casos, es decir, el 62,27 del total registradc en todo el pais. Un anfilisis
detallado indica que la mayoris de esos casos provinieron de tres sectores con 30,000 viviendas y
130,000habitmn:e.squesemmtrmdispemosmlascercmiasdepequa’losriosadmdeesdﬁicil
el acceso. msprmcipalesfactorasdehpersistamiadehtrmmisimmm&ﬁcim&
las operaciones, la cobertura inadecuada con insecticidas y, sobre todo, los graves problemas rela-
tivos al personal de campo.

E. SALVADOR

la resistencia maltiple del vector a los insecticidas usados ordineriamente en el progra-
ma sigue constituyendo wn grave problema en la lucha antimalérica, Se han empleado otros métodos,
como medidas contra las larvas, uso de medicamentos antimaléricos y métodos de lucha biolégica, com
efectos 1imitados. Se han seguido aplicando métodos distintos segn las zonas ecolégicas, con base
en detallados estudiss epidemiolégicos. En 1979 se registraron 77,976 casos (52,521 en 1978)..

GUAYANA FRANCESA

En ifn con 1978, en 1979 hubo un notsble aumento en el nfmero de casos de malaria,
De los 604 casos registrados en 1979, 43 se clasificaron camw importados, la mayoria del Brasil.
Los casos se distribuyeron entre zonas en diferentes fases, por ejemplo, 255 en la zona de 1a fase
de ataque, 123 en la de consolidscifn y 226 en la de mantenimiento. Las medides de lucha fueron
rocismiento de viviendas con DUT en las zonas en fase de ataque y distribucitn de sal medicada en
todas las zonas (atague, consolidacifn y mantenimiento}. Se distribuyeron en total 99,778 Kg de sal
medicada. El total distribuido en 1978 fue solo de 16,425 Kg.

GUATEMALA

1a resistencia del vector A. slbimanus a los insecticidas commes ha hecho empecrar macho
1a situacién desde 1975. FEl nfmero de casos registrados ammentd mée de 10 veces en los cinco afios
Gltimos, pasando de 4,979 en 1975 a 69,039 en 1979. Fn los Gltimos afios se han ensayado rmevos In-
secticidas, inclusive fenitrotitn, clorfo:d.mypmpmur,quehmsidoeﬂcacese:w.spartedel
peis pero no en otras. En la Costa del Pacifico, ninguno de esos insecticidas ha buenos resul-
tados. Reclentamente se descubrié que el decametrin (M5 1998) es eficaz en zonas de resistencia
miltiple de los vectores. Se prepar6 un plan de operacimnes para aplicar distintos mitodos en las
diferentes zonalgé seg(n la situacién epidemiol6gica y la susceptibilidad del vector a los insecti-

GUYANA
Las actividades de erradicacitn en Guyans han mostrado un grave retroceso en los cinco
afios Gltimos; especialmente en 1979 y a comienzos de 1980 llegd a ser criticaal establecer la trans-
ndsimm&reasgrrﬁdmaala_mdelutcral, densamente poblada, que ha estado en la fase de menteni-
miento desde 1961. A peticién del Gobierno, la OPS colabor6 en un estudio detallado del programa
en marzo-abril de 1980 y, como resultado, ee sugirieron diversas medidas correctivas para mejorer
las actuales actividades antimalfricas. Las principales dificultades son administrativas y précti-
cas, ¥ su solucién depende de que el servicio de malaria tenga wna estructura operative eficiente,
ﬁeel trad‘zgnfﬂéprepararm 1an. Pﬂr&gﬁgm hpmyeocjmes demtarias
terreno, se T un a lar con presupues apro—
pladas, que pudiera resjustarse mm]mte.psegﬁnelsgnlg:resoalwxzadoyla pituacitn epideniolépica.
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El principal vector, A. darlingi, es susceptible al DIT; el rociamiento con este insecticide sigue
siendo muy eficaz para intern:rpirlat:msiﬁnwa:ﬁoseloaplica correctamente y con coberfura
adecuada. Fn el distrito noroccidental y en la zona del rio Pomeroon se estf distribuyendo sal con
cloroquing, cono medida complementaria.

HATTT

El programa de malaria fue analizado en sbril-mayo de 1979 por un grupo multidiseciplina-
ric de expertos organizado por USAID. Entre otras recomendaciones, el grupo sugiris la ejecucidn
de un ensaye camparativo sobre el terrenc con DDT, malatifn y fenitrotifn para determinar qué insec-
ticida es mis eficaz para interruwpir la transmisifn. En noviembre de 1979, a solicitud del Gobier-
no, un segundo grupo de personal técnico de la OPS y del CDC/Servicio de Salud PGblica de los Estados
Unidos, visitéelprogramycolaboréoan el servicio de malaria en la preparacitn de un protocolo para
el ens reca::endadolior grupc, En agosto de 1979 fue nombrado un muevo director del aser-
vicio de malaria. En 79sesuspemi:l.61a licacifn de insecticidas en pran escala y se distribu~
yeron tedicamentos antimaléricos para ocni:nat:r.r log brotes esporédicos.

HONDURAS

El servicio Nacional de Malaria fue incorporado a los servicios generales de salud el
12 de enero de 1979. Con excepcifn de un pequeio grupo de profesionzles del Ministerio de Salud,
todes los demfs miembros del personal de proyectos fueron reasignados a servicios de salud locales,
o despedidos. En febrero se efectus un andlisis del programa y se redact6 un plan de actividades
conforme a la politica de integracién establecida por el Gobierno. Sin embargo, el plan no recibié
plena ejecucidn, debido a diversos problemas de administracifn y operaciones. Se proyectS otxo
examen complementario del programa para octubre de 1980, a fin de analizar los problemas encontrados y
recomendar posibles soluclones. T

MEXICO

Conforme a las recamendaciones hechas por el grupo de evaluacitn que visité el programa
en abril de 1978, la zona originalmente malArica fue cuidadosamente analizada y reclasificada en
1579. En este Gltimo afio, se pasd una zona de 5.3 millones de habitantes de la fase de consolide-
cimaladenmteninﬁ.mtoyon'adez 5 millones de habitantes de la fase de ataque a la de conso-
lidacifn, eon lo cual se redujo la zona en fase de ataque a 9.7 millones de habitantes. De é&stos,
5 millones estaban en la fase preliminar de la consolidacitn. Ese cambio indica que se ha logrado
progresar motablemente y que existe una mayor focalizacitn de la transmisisn. E1 problema de la
resistencia vectorial al DIT en el litoral meridional del Pacifico sigue plantesndo dificultades.
Durante el afic, la S establecid un proyecto (AMRO 0901 - Cooperacifn técnica para un programa de
investigaciones sobre muevos métodos de control o erradicacifn de la malaria) en Tapachula, regitn
meridional, con el cbjeto de colaborar con los goblernos de Méxdico y de los pafses centroamericanos
ent el estudio de posibles soluciones a los problemas téenicos que impiden el progreso normal.

NICARAGUA

delaresistamualprcpmrdesdelQ?S—?éhizomcesa‘ialaadopci&de
medidas ant::[.unlaricas distintas segin las condiciones locales. Esas medidas han dado resultades
satisfactorios. Sin embargo, en 1979, debido a la lucha por la revolucddn nacional, se produjo uma
mmpmsiﬁndelasactivzdadesymcmsiguimtemtomlamcidatia Elmevogobimhadado
atencién pricritaria al programa y, a comienzos de 1980, se elabord un muevo plan de operaciones con
la cooperacitn técnica de la Orpanizacién. Elprogranarecibléasn.stemiaﬂnancieradela%pcr
valor de §$51,000 para comprar medicamentos antimaliricos y reemplazar los microscopios perdidos du-
rante la revolucién. A comienzos de 1980, UN/CDF aprobé Ls asignacién de dos millones de délares al
programz para adquisicitn de equipo, jnsecticidas vehiculos y aparatos.

PANAMA

Gmameﬁim&edgtmslomlidadesmlasymvimjasdelnari&lydemdelm,
se ha interrumpide la transmisién de la malaria en todo el pafs. En la provincia de Bocas del Toro
el problema proviene de la dificultad de acceso y de los movimientos migratories de la poblacifn in-
digena. En esa zona se han intensificado las actividades pero el progreso es lemto. En la provin-
cia del Darién, los movimientos migratorios en lag zonas frouterizas y la dificultad de acceso cons-
tituyen los principales obsticulos para interrumpir la transmisién, El Gobierno sigue prestando
2“:[.1:6.11::1&1‘fn prioritaria al programa, que ha permitido realizar grendes adelantos hacia la erradi-

PARAGIAY

La tramsmisitn de la malaris se interruwpis a comienzos del decenio de 1970 y no se ha
observado recrudescencia de la endemicidad en el pafs, sunque amslmente se vegistran algunos casos
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5 ¥ otros secundarios. La totalidad de la zona originalmente mal&rica ha reunido los re-
itos de la fase de consolidacifn pero, por razaes de semmidad, wma parte del territorio donde
receptividad y la vulnerabilidad son elevadas se mentiene en la fase de ataque vy, camo medida pre-

ventiva, se prosiguen los roclarmientos de viviendas con DDT, Durante 1979 se registraron en total 116
casos de los que 91 se consideraron como importados, 18 como introducidos, 6 como recaidas y uno como
esporfdico. El principal problema del programa de vigilancia lo constituyen los movimlentos migra-
torios del Brasil {donde persiste la malaria),el nomadismo de la poblacién indigena y los mevos
agentandentos en las zonas de colonizacidn agricola. El Gobierno presta atencifn prioritaris al
programa de vigilancia, que ha podido mamtener al pafs exento de malaria. Cabe destacar que la zoma -
entes endémica se ha comvertido en la regffn mis prospera de la econcmfa nacional donde se estfn em-
prendiendo mmerosos proyectos de desarrollo.

SURTNAME

En 1979 no se cbservaron cambios significativos en la situacién epidemolégica; la trams-
misidn siguié concentrada en las zonas adyacentes a los rios Marowijne, Tapanchony v Lawa. EL peque-
fio brote ocwrrido en la zona alta del rio Marowijne en 1978 se elimin® en 1979, Sin embargo, la
situacifn en el rio Tapanchony no mejord en absoluto; en esa zona, la transmisidn ha sido constante
¥ en los Gltimos afios mfis del 507 de los casos registrados en el pafs se localizaron allf. La difi-
cultad del acceso, la escasez de transporte fluvial y la falta de acifn de los habitsntes han
impedido adoptar las medidas correctivas apropiadas (cobertura del 237 para el rociamento de vivien-
das con DOT y 307 de aceptacisn de la administracifn de medicamentos en masa). En la parte alta del
rio Suriname, la situacién epidamiolégica mejord bastante en 1976 (3 casos), en 1977 (9 casos) y en
1978 (umn caso) pero en octubre de 1979 hubo un pequefio brote de 30 casos. Se sospech® que habia sido
introducido por wna persona infectada que formaba parte de un grupo de trabajadores que habian estado
en la Guayana Francesa (lugar desconmocido). Inmediatsmente camenzaron a efectuarse rociamientos de
gvigga;sconwryaamﬁnisu'arsemdicmwsmmsamlasaldea.sycmposdemltivodelam

ec .

II. TFROBLEMAS (UE DIFICULTAN EL PROGRESO DEL, FROGRAMA

Entre 1956 y 1959 se inicif wna campafia coordinada para erradicar la malaria en todos los
paises de las Amfricas donde la enfermedad era endémica. EIl notable progreso alcanzado en el dece-
nio de 1960, dismimiyt en el de 1970. A finales de 1969, la poblacifn en las zonas en fase de con-
solidacién y mantenimiento llegd a representar el 67,97 del total de la zona originalmente malérica.
gacifraggcmdiﬁalﬁ.ﬂafimlesdew?g. lo que equivale a un aumento de solo el 7.4% en los

ez afios Gltimos,

Los problemas son miltiples y, a mermdo, estén relacionados entre sf, formamdo un comple-
Jjo de elementos interdependientes que atendan o amilan el efectn de las medidas antimal&ricas.
La magnitud ¥ la naturaleza de los problemas difieren de un pafs a otro pero existen varios aspec-
tos conmes dentro de un mismo grupo, como se indica en el cuadro 1.

Grupo T

La vulnerabilidad es baja y las actividades de vigilancia han sido efectivas para mantener al grupo
exento de la enfermedad. Hasta la fecha no se han encontrado problemas graves.

Grupo TT

El problema mis corriente en este grupo es la importacitn de casos del exterior. Tanto la recepti-
viﬂadmlavul:m‘abﬂidadsmelevadasyes,preciaomntmmprograuneficazdevigﬂamiapara
evitar 1a recrudescencia de la endemicidad. Cuando dismdmiyen las actividades de vigilaneia, tiende
a aumentar la transmisién local. Ha habido dificultades para mantener wna vigilancia eficaz con el
apoyo financiero necesario. .

engo IIT

Los problemas suelen ser movimientos migratorios de poblacifn en zonas que tienen proyectos de desa-
trollo socicecondmico, como los de colonizacifn agricola, minerfa, construccién de carreteras, plan-
tas hidroeléctricas, sistemas de irripacifn, etc. Esos proyectos atraen trabajadores y mmevos
habitantes a zonas recién roturadas, creando condiciones favorables para la transmisidm vy a veces
desfavorables para las actividades de lucha.

Tres pafses de este grupo tienen graves problemes lahorales en el SNEM, que menoscaban mucho la ca-
pacidad de trabajo ¥ la ejecucifn de los plames.
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Grupo IV -

En los cuatro pafses de Centyroamfrica (El Salvador, Guatemala, Honduras y Nicaragua) la resistencia
fisiolégica de los vectores a3 los insecticidas es, en general, el problema técnico mds grave, que no
tiene solucifn fAcil. La resistencia aparecid en las zomas del litoral del Pacifico donde los insec-
ticidas conocidos se estdn aplicando en gran cantidad en los extensos campos de cultivo del algodsn.
En esas zonas, el vector A. albimamus demostrd ser resistente no sclo al DDT sino a otros insecti-
cidas com propommr, finitrotifn, malatién y clorfoxim. Se estdn aplicando otras medidas de lucha
pero son mucho més onerosas ¥ su cobertira es limitada. En Haiti, el vector es resistente al DIT y
actualmente se est4 efectuando un ensayo scbre el terreno con fenitrotisn y malatién pars comparar
la eficacia de esos insecticidas. En Bolivia, Colanbia y Perti, los vectores afin son susceptibles

al DT pero los problemas de arden administrative y finameiero han impedido desde hace afios la apli-
cacitn eficaz de las medidas de lucha.

En términes generales, se considera que existen tres classs principales de problemas u obs-
ticulos para llevar adelente el programa de malaria, especialmente en los pafses del grupo IV, a
saber:

a) Problemas técnicos: Resistencia fisiolfgica del vector a los insecticidas, como la
observada en los paises centroamericanos y en Hait{; camortamfento evasivo de los
vectores (el roclamfento de viviendas con insecticidas no es completamente eficaz por
falta de contacto con el insecticida), como el observade en Venezuela occidental y en
Colambia oriental con A. mmeztovari; y resistencia de P. falci a la cloroquina,
camwo la observada en Brasil, Colambia, Ecuador, Guayana Francesa, Panamé
Suriname y Venezuela.

b) Problemas econfmicos: En todos los paises de las Amfricas, se estdn fomentando acti-
vamente 1os proyectos de desarrollo econfrico. La colonizacisn agricola en rmevas
tierras y la construccifn de carreteras, plantas hidroeléctricas, represas, etc. siem-
Pre traen immigrantes y trabajadores a zomas ruevas donde las econdiciones de vida som
precarias. En los 20 ultimos afios ha aumentado la extensitn geogréfica de la zona
malirica a medida que se abren mis tierras para proyectos de desarrollo. Por ejemplo,
las localidades donde 1z malariz es muy endfmica en la actualidad, pertenecientes a
los pafses de la cuenca amazbnica, ni siquiera exdstfan hace unos 10 o 15 afios. Este
g::!?blana es una tremenda carga para el programa de malaria, que ya carece de recursos

icientes,

c) Problemas presupuestarios: Como se Indica en el prafico I, los fordos asignados por
los goblernos de las Américas para el programa de malaria han aumentade progresiva-
mente en los 20 filtimos afics. Sin embarpge, dicho aumento ha sido contrarrestado por
el creciente costo de persoma, proviasiones, equipo y medios de tramsporte. Ademés,
en algmos palses, ]a aparicifn de problemas técnicos como 1z resistencia de los vec-
tores al DUT y a otros insecticidas y la resistencia de los parésitos a los medica-
mentos obligan a aplicar medidas distintas o camplementarias macho més onerosas.

Por otra parte, el aumento de las zonas malfricas, los muvos asentamientos de pebla-
cifn y los brotes frecuentes de malaris entre los irmdgrantes son factores que exdgen
una gran cantidad de recursos que en general mo son ficiles de obtener. En muchos
paises, el nivel actual de financiamlento apenas basta para proteger las zonas donde
se ha erradicado 1z malaria y, al mismo tiempo, resclver los problemas en zonas donde
la transmdsitn persiste. Por causa de limitaciones financieras, muchos pafses pla-
nean sus actividades por orden de prioridad o emplean sus recursos solo para prevenir
1os brotes epidémlcos o para casos de urgencia.

El cuadro 18 y el mapa 3 muestran las zonas que tienen problemas técnicos y su distribu-
cisn geogrifica. Ademfs de las zonas indicadas en el cuadro 18, el maps 4 indica la distribucitn de
A, albimenus y la resistencia al DDT y al propommr, y el mapa 5, la distribucitn de &. (A
g s ¥ la resistencia al DDT, Las zonas con casos confirmados de P, falciparum resis-
tente a oroquinz aparecen en el mapa 6. -

III. TNVESTIGACTIONES
A. Ensayos de insecticidas sobre el terremo

En Guatemala se ha utilizado experimentalmente decametrin (QMS5-1998) para probar su accifn
residusl a diferentes dosis {0.025 gramos, 0.05 gramg, 0.075 gramos y 0.1 gramd por metro
de superficie) para rociamiento de cuatro viviendas. Se aplicé la misma téenica que para el propomar,
es decir que no se rociaron los muebles, los cbjetos colgantes ni otxos pedquefios enseres domésticos.
Lag pruebas biolSgicas efectuadas a los siete meses del rociamlento mostraron resultados bastante
satisfactorios, con una tasa de mortalidad de A. albimamus del 98.3% en superficies de maders y del
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85.97% en superficies de camento o de ladrille. Los resultados condujeron a wn ensayo a nivel de
aldea en mayo de 1979, en &l que se fumigaron 902 casas con 0.025 gramos por metro cuadrado.

Un informe prelimfnsr indica que este insecticida ha demostrado gran eficacia en la destruccifn

de mosquitos y baja toxicidad para los mamfifercs, y que no causa irritabilidad ni tiene efectos re-
pelentes en el A. albimamis local. Sin embargo, es preciso estudiar mis a fondo su efecto antes de
recomendarlo para usc general. En otras partes de Amfrica Central, los ensayos de susceptibilidad
han dado resultadns mencs satisfactorios,

B. Estudios inmmoltgicos

1a wnidad de malaria en Colambia comenzd estudios sobre antigenos maliricos para deter-
minar su respuesta immmogérica, su eficacia y sus efectos secundarics en monos Aotus, con y sin
coadyuvantes. Se ha logrado la infeccion experimental de A. albimams a partix de Aotus infecta-~
dos por P, falg%arun y, en la actualidad, es posible efectuar el ciclo campleto de transmlsion ex-
perimentsl para agentes inmmizantes. Se ha hecho todo lo posible por establecer colonias
de momos Aotus en Armero, Colombia. Se han iniciado varios ensayos de téanlcas de cultivo contimo
in vitro de P. falciparun de Colombia y estudios sobre gametocitogénesis y criopreservacién.

En la unidad de malaria se utilizan la prueba de ELISA y la prueba indirecta de antlicuer-
pos fluorescentes y ge han desarrollado técnicas para el estudio de los complejos inmmes en el
tejido renal.

C. Quimioterapia antimalirica

La evaluacitn in vitro de la sensibilidad de P. falci) a las 4 aminoquinoleinas ha
demostrado que la mayorfa {B07) de los casos estudiados de Eamg, %lcmbia, Ecuador y Panamé son
resistentes a» 480-%g de cloroquina bésica por litro de sangre (1.5mMol/ml).

Los estudios realizados en Haitf en 1980 mostraron plena sensibilidad a la clovoquina,
camo se habia chservado ya en 1971.

En Honduras y El Salvador, el vector P. falciparum es muy susceptible a la cloxoquina,
En Micaragua, los resultados obtenidos en 1980 son E[ng'ﬁIEe?mtes de los observados en 1976, ya
que se mecesitan 1,25 rMol/cloroquina por ml. de sangre in vitro para evitar que los esquizontes
macuren despues de la incubacifn. Segfin observaciones no sulicientemente documentadas, parece que
puede haber recrudescencia despus de administrar el tratamiento alternativo de pirimetamina-sulfa-
doxing en casos de malaria causada por falciparum resistente a la cloroquina, Se precisa vigilan-
cia estricta ¥ estudios epidemioldgicos sobre la resistencia a los agentes antimaliricos, asi como
tanbién ensayos clinicos vy précticos de otros tratamientos,

El Gobiernc del Brasil, con la colaboracifm de la OPS/QMS y del Programa Especisl de In-
vestigaciones y Ensefianzas sobre Enfermedades Tropicales ha inicado en Balém, Pari (Brasil) um en-
sayo clinico por el método de doble clego con un mievo medicamento: un quinolinometanol llamado
mﬂog\ﬂ.na. Ha terprinado la primera etapa de la Fase 1 para determinar la eficacia, la toleramcis
¥ la farmacodimica del medicamento, Actualmente se estfn analizando los resultados y ae procede
a ensayos similares en Tallandis y Zambia,

D. Estudios serclfgicos

Se han efectuado varios estudiocs serolégicos en Brasil, Colambia, Costa Rica, Guyana,
México, Panamfi, Paraguay, Suriname y Venezuela sobre la distyibucién por edades de la positivi
¥ los titulos de anticuerpos especificos de malaria en zonas donde 1a lucha antimalirica se encuen-
tra en distintas faces.

Las miltiples variables que contribuyen a determinar el cuadro serolégico de la commi-
dad exigen métodos mis complejos para el anfilisis de datos serolSgicos y para la aplicacién de los
Tresultados. Se estd estudiando wn modelo matemStico para definir una funcién de transmisidn a
partir de datos seroepidemiolégicos.

IV, CAPACTTACION DE FERSONAL

La escuela de Malariologis y Saneamiento Ambiental de Maracay. (Venezuela) celebrs su
XXV curso internscional ecbre malaria y saneamiento ambiental del 15 de enero al 26 de octubre
de 1979. Adenis de los becarios nacionales, participaron en el aurso dos estudiantes de Bolivia y
wo de Costa Rica. EL 15 de enero de 1980 la misma escuela inicis su XOOVI curso, cuya conclusifn
esth programda para el 31 de octubre de 1980. La OPS dispuso la dotacifn de cinco becas para este
curso {asignadas a un haitiano, 2 colambianos, un boliviano y un cubano). Los estipendios para los
glemsmmjmdeesosdos cursos fueron sufragados por el Gobierno de Venezuela y los gastos

viaje por 1la OPS.
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La escuels de Salud Pdblica de la Secretaria de Salubridad y Asistencia Pblica de México
celebrd del 12 de febrero al 14 de diciambre de 1979 su cuarto curso de meestria en salud ptblica
con &nfasis en paludismo ¥ en otras enfermedades parasitarias. Asistieron 18 alumos (6 de México,
2 de Cuba, 2 de Honthrras, 1 de Argentina, Bolivia, Brasil, Repfiblica Dominicana, Haitf, Nicaragua y
Perfi, respectivamente, y del personal de la OPS).

Brasil y M&xdeo han dictado aurscs nacionales de capacitacidn en malaria para profesiona-
les ¥ supervisores de proyectos. Colambla proyecta crganizar um cursc naciona! de malariologia para .
médicos durante septierbre~diciembre de 1980. Los cursos en MSxico y Colonbia estfin ablertos a
alumos de otros palses. )

Con la colsboracifn del Programa de Actividades Antipalfidicas de la (M5 y el apoyo de
USATD se ha elaborado un plan para fortalecer las actividades de capacitacién a fin de que pueda
disponerse de wn rfmerc suficiente de personal técnico para los programas. Un grupo de estudio vi-
sitard diversas instituciones de adiestramiento y programas antimaléricos escogidos para preparar un
imventario de recmrsos, revisar los cbjetivos de la formacién y los planes de estudic de los dife-
rentes cursos, y recabar el apoyo necesario para desarrollar un programa regional de capacitacifn.
Este estudio servird de base para la remién de wn grupo de trabajo formado por los directores de
las instituciones participantes, especialistas y representantes de los organismos que colaboran con
el programa, Ese grupo se encargari de preparar un programa de adiestramiento a plazo medio para
la formacitn de los téenicos necesarios y del establecimiento de \m mecanismo de coordinacitn.

V. CCOPERACION INTERNACIONAL Y COORDINACTON

El cuadro 192 presenta la distribucién del personal té&emico de la OPS/QMS asignado a los
programas de malaria en las -Amfricas de 1977 a 1980, por pais y por categorias (m&dicos, ingenieros
sanitarios, inspectores sanitarios, entomblogos y otros). Ese personal sigue trabajando en los pro-
gramas de malaria dentro del marco de la cooperacisén téenica. Esta también proviene de comsultores
contratados a corto plazo. A solicitud de los Gobiernos, el personal técnico de la OPS particip6,
durante enero de 1979-agosto de 1980, en la evaluacién del programz y en la reorganizacién de los
planes nacionales de Belice, Bolivia, Coluambia, Reptblica Dominicana, Ecuador, Guyana, Haitl y
Nicaragua. Las asignaciones presupuestarias para proyectos en los pafses permitieron a la OPS adqui-
rir equipo, medicamentos antimalfricos vy material de pruebas entomolégicas para programas de maleria.
¥l cuadro 20 resune lag cantidades de medicementos antimal#ricos suministrades por la OPS/(MS en 1979.

Con carge a1 Programa Especial de Imvestigaciones y Enseflanzas sobre Enfermedades Tropi-
cales de (MS/PNUD/Banco Mmdial se subvenciont un proyecto de investigaciones titulado "Estudios
continentales sobre susceptibilidad de P. %ﬁ los medicamentos antimaléricos”. En 1978,
se celebraron cuatro amsos y se adiestr6 a s de 18 palses en mitodos de pruecba de suscep-
tibilidad in vitro. En 1979 con arreglo al programa citado se distribuyeron estuches para prushas
y otros materizles a los 18 pafses para iniciar el estudic. También se apoyd un proyecto de inves-
tigaciones sobre "Hnsayo clinico con mefloquine’ en Belém, Brasil donde en 1979 se termino la cons-
truccitn de los lshoratorios necesarios, con lo cual fue posible indciar el txabajo.

De enero de 1977 a diciesbre de 1979, la OPS colabor com el Instituto Gorgas de Medicina
Tropical y Preventiva en el famento de las imwvestigaciones sobre malaria y otras enfermedades para-
gitarias en las Américas. Durante ese periodo se establecieron contactos para el uso de dicho labo-
ratorioel fmég centro de referencia, y para poner sus servicios a disposicifn de los diferentes paises
en .

Fl Gobierno de Venezuela dot6 tres becas en 1979 y cinco en 1980 para candidatos selec-
cionados por la Organizacifn, a fin de que participaran en los cursos de adiestramiento de la Fscuela
de Malariologia y Saneanmiento Ambientel de Maracay.

Los Estados Unidos de América, por conducto de la Agencia para el Desarrollo Internacional
(ATD), contirusron suministrando apoye financiero para el programs de malaria en Haiti., Con arreglo
allpmgrmmadefhmdmmﬂ.-m, la ATD también prest6 asistencia al programa de malaria en
Bolivia.

La IIT Remisn de Directores de los Servicios Nacionales de Exrradicacifn de lz Melaria se
celebrd en Oaxtepec, Estado de Morelos (México) del 26 al 31 de marzo de 1979. Adenéis de intercam-
biar experiencias y de analizar la marcha de los programas, la reundén prepart las "'Bases parz el
Desarrcllo de un Plan Continental de Accifn pontra la Malaria' en las Amfricas. BSe celebraron reu-
niones fronterizas entre Costa Rica y Panamé (4 de diciembre de 1979), la RepGblica Dominicana y
Hait{ (del 14 al 16 de enero de 1978),y Guatemala y México (del 9 al 11 de junio de 1980).
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Cuadro 1
CASQOS REGISTRADOS DE MALARIA
1976 - 1979
Poblacién
1979 en Casos registrados
GRUPO &reas origi-
nalmente
maliricas
(en miles) 1976 1977 1978 1979
GRUFPQ I 12 paises o
territorios en
donde la erra- 72 B43 424 531 718 1 162
dicacién de la
malaria ha sido
certificada
GRUPO I1  Argentina 3 276 70 463 325 1936
Belice 158 199 894 1 218 1 391
Costa Rica 624 473 217 313 307
Guayana Francesa 58 394 488 266 604
Guyana 899 4 g42 1 563 927 2 294
Panam& 1 811 727 674 263 ils
Zona del Canal 45 7 4 5 0
Paraguay 2 487 140 156 156 116
RepGblica Dom. 5 241 586 745 1 531 3 080
Sub-total 14 599 7 238 5 204 5 004 9 044
GRUPQO III Brasil 48 427 89 959 104 436 121 577 147 630
Ecuador 4 712 10 974 11 275 9 815 8 207
México 34 899 18 153 18 851 19 D8O 20 983
Suriname 287 537 993 876 903
Venezuela 1o 076 4 768 5 304 5 D65 4 705
Sub-total 98 311 124 391 140 859 156 413 182 428
GRUPO IV Bolivia 1 961 6 714 10 1Qe 10 8§97 14 712
Colombia 16 212 39 p22 63 8B8 53 412 60 957
El Salvador 4 020 83 290 32 243 52 521 77 976
Guatemala 2 644 9 616 34 907 59 755 €9 039
Haiti 4 271 15 087y 27 679 60 472 41 252
Hondutas 3 267 48 804 39 414 34 554 25 297
Nicaragua 2 518 26 228 11 584 10 633 18 418
Pert 5 715 18 462 32 410 20 376 17 127
Sub-total 40 608 247 223 252 231 302 620 324 778
TOTAL 226 361 379 276 398 825 464 755 517 412




Cuadro 2

POBLACION DE LAS AREAS MALARICAS

EN LAS AMERICAS, 19258 - 1979

{Millares de habitantes)
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-
Areas originalmente malaricas

Afio F;zﬁtg? ngssgf Fase de Fase prep. Poblacion
nimiento lidacidn ataque ng ?;?E?Zﬁg Total total

19358 o2 866 1 996 46 196 34 351 135 409 387 276
1959 52 856 9 349 56 292 27 423 145 920 394 606
1960 o4 363 10 101 53 400 25 722 143 586 400 500
1961 856 979 17 879 39 021 33 413 147 292 416 Q08
1962 o8 299 30 424 49 276 14 743 133 742 427 919
1963 o6 546 33 901 31 910 29 664 152 021 434 950
1964 57 414 32 277 34 428 34 525 158 642 447 666
1965 60 975 34 731 38 575 12 108 I 146 389 455 527
1966 69 760 38 128 43 368 17 212 1656 469 463 649
1967 70 720 41 581 44 766 12 834 169 201 474 868
1968 72 441 45 812 56 234 217 174 704 484 664
1969 72 757 46 987 56 375 206 176 325 491 483
1870 80 77Q 40 518 59 807 162 181 257 505 819
1971 81 306 43 644 60 386 146 185 492 513 544
1972 86 634 42 016 61 645 153 190 448 524 774
1273 87 969 45 535 61 915 109 195 528 535 109
1974 91 527 46 042 63 130 26 200 755 544 865
1975 99 405 44 633 61 834 - 205 872 555 676
1976 101 088 48 813 61 205 - 211 086 585 249
1977 104 567 50 €10 60 373 - 215 B850 a76 942
1978 105 €11 59 734 54 808 - 220 153 587 704
1979 113 092 57 280 55 989 - 226 361 600 263
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Cuadxo 3
ESTADO DEL PROGCRAM: DE MALARIA EN LAS AMERICAS, POR FUBLACION, 1979
{ Pablacién en miles) ' ‘

Poblacién de freas originalmente maléricas
Pais u otra . Total
unidad politica Pozéxién areas Fase de man- Fase de Fase de
o administrativa malAricas tenimiento Consolidacién Atagque

Total % Total % Total % Total %

Antillas Neerlandesas........... 260e) - - -

AREIEUA «oenvnenieneeeiiinnins 758) . -

Argentina ........... ... .l 26 900 3 276 12.8 3128 95.5 69 2.1 79 2.4
Bahamas ..........ccvacivennnienss 232a) - - - - - - - -
Barbados ....ovoviiiiiiiiiinss 267a) - - - - - - - -
Bellce .ot iiee it c i 1584) 158 - - - 84 |53, 2 74 46.8
Bermuda ........cviiivinininins, 60a) - - - - - - - -
Bolivia .....coviiiiniiinnnns. 5 425b) 1 961 36.1 - - - - 1961 |100.0
Brasil .....coviiiriineiinneinns 119 &49 48 427 40.5 ] 13 914 28.7 16 806 | 34.7 17 707 36.6
Canadf ...........c.iciviinnnnen 23 691b) - - - - - - - -
Colombia .......ccovvnevivinnnss 27 438 16 212 52.1 - - 11 802 | 72.8 4 410 27.2
Costa Rica ....covvvvinnnnninnns 2 162 624 29.9 - - 441 1 70.7 183 29.3
Cuba ..ivii it i 9 81 3 277c) 33.4 3 2774);100.0 - - - -
Chile ... .. ... i, 10 917b) 240c) 2.2 240 1100.0 - - - -
Dominica .....oocvvviiinnnann..n 83a) 17c) 20,5 17d) 1 100.0 - - - -
Ecuador .....ccovvviiveeinnnnn.- 7 682 4 712 1.3 - - 1908 |42.2 2 714 57.6
El S8alvador .................... 4 653 4 020 86.4 - - - - 4 020 |100.0
Estados Unidos de America....... 220 099f) 62 508¢c) 28.4 | 62 508d)]100.0 - - -
Gremada ................cc0uon..n 110 41lc) 37.3 414} 100.0 - - - -
Guadalipe. .....oovveeinnerenns 325 284¢c) 87.4 284d) 1 100.0 - - - -
Guatemala .. ..., iiiiiiiniaaas 7 046 2 644 37.5 - - - - 2 e44 3100.0
GUyana .....oviveeinnannnnenann 899 899 100.0 844 93.9 16 1.8 39 4.3
Guayana Francesa................ 68a) 58 85.3. 3l 53.5 18 | 31.0 9 15.5
Haiti ... it i ine s 5 000 4 271 85.4 - - - - 4 271 {100.0
Honduras ......covvveeinnennnnn. 3 564 3 267 91.7 - - 602 | 18.4 2 665 81.6
Islas Calmim. ... ovvvverernnrenss 12a) - - - - - - -
Iglas Malvinas ................. 2a) - - - - - - - -
Islas Turkas v Caicos .......... 6a) - - - - - - - -
Iglas Virgenes (EUA)............ ) 108a) 108 100.0 108 1100.0 - - - -
Islas Virgenes (R. Unido)....... 12a) - - - - - - - -
Jamaiea.......oiiiii i 2 200 1 610 73.2 1 610c)| 10010 - - - -
Martinicd .. .ooivieviniirnineens 315b) 197¢) £2.5 197d)1100.n - - - -
MEXACO ..ot i 69 331 34 809 50.2 5 302 15.2 19 764 | 56.8 9 743 28.0
Momtserrat .. .......chuiccinnnan 11a) - -~ - - - - - -
NMicaragua .....c.ocociviiininn.. 2 518 2 518 100.1 - - - - 2 518 j100.0
Panami ........covvnvnvvnnnnannn 1 881 1 811 9¢.3 - - 1481 | 81.8 330 18.2
Zona del Canal ............... 45 45 100.0 - - 45 (100.0 - -
Paraguay ......c..cceiivviiiiinns 2 973 2 487 83.6 669 26.9 1313 | 52.8 505 20.3
= ¢ 17 293 5 715 33.0 1 563 27.3 2752 | 48.2 1 400 24.5
Puerto Rico ........... PP 3.410b) 3 410 100.0 3 410d)| 100.9 - - - -
Reptblica Dominicana............ 5 275 5 241 90 4 5 103 97.4 45 1.0 93 1.7
San Crigrébal-Nieves-Anguilla. . 67a) - - - - - - - -
San Pedro v Miquelfn ........... 6a) - - - - - - - -
San Vicente ....ovvviieeannnn.ns 97a} - - - - - - -
Santa Imcfa.........covvivvens 127 107 842 10748 100.0 - - - -
Sriname .....iiini e 395 287 72.6 219 76.3 4h 1 15,3 24 8.4
Trinidad v Tobago .............. 1 160 1 044 90.0 1044 |100.0 - - - -
.......... 2 880e) - - - - - - -
Venezuela .............c.vvuunn. 13 515 10 076 74.5 9 476 94,1 - - 600 5.9
Total ............. 600 263 226 361 37.7| 113 092 50.0 57 280 | 25.3 55 989 4.7

a) Cifra provisional estimada por 1la 0PS: b) Ultima cifra oficial estimada por el pafs segm Publicacitn de las Naciones '
Unidas. 'Population and Vital Statistics Report™. c¢) Estimado. d) Poblacién de las &reas donde la erradicacitn de la
malaria ha sido certificads por la OPS/(MS. e) Naclones Unidas, Boletin Hstadistico mensual. f) Poblacifn estimada y
proyectada por la Oficina de Censos de los Estados Unidos de America.
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ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA EN LAS AMERICAS, POR AREA, 1979

( Area en sz)

Areas maliricas iniciales

Pais u otra Total
; S Fase de man- Fase de Fase de
unidad politica Area areas Pl N .
° aduﬁ.nggtrat fva toral maliricas tenimiento Consolidacién Ataque
Total % Total % Total A Total %
Antigua ... e 280 - - - - - - - -
Antillas Neerlandesas ........... 961 - - - - - - - -
Argentina ............. ... ..a 4 024 458 349 051 B.7| 334527 - | 95.9 3 249 0.9 11 275 3.2
Bahatmas .......cevvvivnniininnnn. 11 396 - - - - - - - -
Barbados ........covivviiiiinnn.. 430 - - - - - - - -
Belica ...... ... .cc.ciiiiiiiinnn 22 965 22 965 [100.0 - - 716l { 31.2 15 804 68.8
Bermuda .....co0iiinn i 53 - - - - - - -
Bolivia - ... ... ciiiiiiiinns, 1 098 581 821 346 | 75.0 - - - - 821 346 | 100.0
Brasil ... ... ... e 8 511 965 € 898 045 | 8L.0| 178 828 2.6 526 515 | 12.0 5 892 702 85.4
Camadd .......cciiiieiiiiennnn.. G 221 016 - - - - - - - -
Colombia ...vveeneiiiinnnnas, 1 138 914 970 84¢ | 85.2 - - 156 863 | 16.2 813 986 83.8
CostaRica ........oovveeennnn... 50 900 35 446 | 69.6 - - 22 653 | &4.0 12 793 36.0
Cuba . 110 922 37 502 | 33.8 37 502a) |100.0 - - - -
Chile .....iiiiiiiiei e 756 626 58 073 7.7 53 073 |1o0n.0 - - - -
Demindea ..oviiennniiiinnn.. 751 152 | 20,2 152a) |LON. O - - - -
Ecuador .......coivivvnniiinnnn, 291 906 175 462 | 60,1 - - 27 797 | 15.8 147 665 84.2
El Salvador -...........covvvvn.. 21 149 18 656 | 88.2 - - - - 18 656 | 100.0
Estados Unidos de América........ 9 365 (04 2 309 876 | 24.7 (2 309 876a)|100.0 - - - -
Grenada ............c.iiiiviinn. 344 103 | 30.0 103a) (100.0 - - - -
Guadalupe ........cconviienannnn, 178D 113 | 63.8 1 136a) |100.0 - - - -
GUATEMALA v ve it 108 889 80 350 { 73.8 - - - - 80 350 | 100.0
Guayana Francesa .- ....vvever.n. 90 000 90 000 {100.9 50 0.1 82 300 | 91.4 7 €50 8.5
LE01) o R 215 025 215 025 |100.0 39 437 18.3 84 114 | 39,1 al 474 42.6
2= & vo A 27 750 19 100 | 65.2 - - - - 19 100 | 10G.0
Honduras ......coceiieiinnnnanns 112 088 101 351 | 90.4 - - & 869 6.8 94 482 93.2
Tslas CAimam - vvvvvrvnnenrnnenns. 183 - - - - - - -
Islas Malvinas................... 11 961 - - - - - - - -
Islas Turcas y Caicos ........... 522 - - - - - - - -
Islas Virgenes (FUA) ............ 345 345 [100.0 345a) (100.0 - - - -
Islag Virgenes (R. Unido) ....... 174 - - - - - - - -
Jamaica ............... e 11 428 10028 | 87.7 10 028ay (100.0 - - - -
Martimea ... coviiiiinninnnin, 1 080 300 {27.8 300 [100.0 - - - -
MEXICO « oot e e e 1 967 183 1150 000 | 58.5( 190 953 16.6| 544 564 | 47.4 414 483 36.0
Montserrat .. .-..vhvviiiiiaann, 84 - - - - - - - -
Nicaragla .....ocovviiunnnnnnns., 127 358 118 358 | 93,0 - .- - - 118 358 | 100.0
Panam ...ttt 75 650 69 880 §92.3 - - 29 705 | 42.5 40 175 57.5
Zonz del Canal ................ 1 675 1432 {855 - - 1 432 1100.0 - -
Paraguay . ...cvvvinveenirnnnnenn. 406 752 406 552 [100.0| 271 010 66,1 80 749 | 19.9 54 793 13.5
Perf ..ovveeei i e 1 285 215 96l 171 | 74.8 | 195 418 20.3} 222 330 | 23.1 543 423 56.6
Puerto RICO voviiinie i innns, 8 899 8 897 - 8 890 - - - - -
Reptblica Dominicema .......-.... 48 442 47 562 | 938.2 iy 281 93.1 1 0%¢ 2.3 2 185 4.€
San Cristobal, Nieves, Anguilla., 396 - - - - - - - -
Santa Iuefa ..., 620 510 - 510a} - - - - -
San Pedro y Miqueldn ............ 240 - - - - - - -
San Vicente .............. . 0., 38¢@ - - - - - - - -
Suriname ......o.iiiiiiiiiiinn. 163 820 163 750 [00.0 8 955 5.5 55 345 1 33.8 99 £50 60.7
Trinidad ¥ Tobago ............... 5 650 5449 196.3 5449  100,0 - - - -
Y it aiaea. 186 926 - - - - - - - -
Venezuela .. ...coviviiiinnnnnnnn.. 915 715 600 000 | 65.5 | 460 054h) | 76.7 - - 139 946 23.3
Total ........c......... 40 405 460 | 15 748 724 | 39.0 (4155 886 {26.4 |2 152 742 | 13.6 9 440 096 60.0

a) Area donde la erradicacifn de la malaria ha sido certificada por la OPS/OMS.
b) Incluye un 4rea de 407,945 K¢, donde la erradicacion de la malaria ha sido certificada por la OPS/OMS.
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Estado de! Programa de Malaria en las Américas, 31 Diciembre 1979
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- Areas donde la malaria ha sido erradicada | Dominica. Grenada, Guadalupe. 1slas Virgenes (EUA), Martinica. Santa Lucia.
(Fase de mantenimiento) Trinidad y Tabago

£n fase de consolidacidn

En fase de ataque
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Cuadro 9

MUESTRAS EXAMINADAS Y POSITIVAS POR ESPECIE

AREAS EN ATAQUE, 1979
Muestras examinadas Especie de parésitos
Pais u otra
unidad politica Positivas

o administrativa Total P falei- Infec-
Mimero Porcentaje parum P, vivax | P.malariae |ciones

- mixtas

Argentina ........ 11 544 600 5.20 - 600 - -
Belice ........... 15 446 1 168 7.5¢ 11 1 157 - -
Bolivia .......... 199 178 14 612 13.38 716 13 888 - 8
Brasil ---........ 1 841 623 142 349 7.73 58 094 83 nN74 20 1 161
Colombia -+-----.- 244 452 51 031 20.88 20 329 30 271 69 362 -
Costa Rica .....-: 58 550 93 0.16 11 82 - -
Ecuador -+ vvvvnn 189 911 7 748 4.08 2 585 5 159 - 4
El Salvador ..--... 424 267 17 467 18.26 13 950 63 n47 - 470
Guatemala ........ 434 159 67 952 15.65 6 275 61 371 - 306
Guayana Francesa - - 6 650 255 3.83 154 a3 - 8
Guyana --«-..c-. 92 351 2 243 2.43 539 1 690 - 14
Haitfi ............ 321 456 41 252 12.83 41 252 - - -
Honduras ---+-... .. 140 885 25 034 17.77 4 217 20 555 - 262
MExIcO «orvenian 757 357 19 449 2.57 1183 18 248 3 15
Nicaragua .-...--.. 203 475 18 418 9.05 5 573 12 749 - 98
Panpami ---:---..-- 166 517 261 0.16 113 146 - 2
Paraguay --«-:-:-: 27 017 111 0.41 29 &5 - 17
Perfi ... cecerernns 128 766 16 792 13.04 4 16 782 6 -
RepGblica Dominicana 48 677 619 1.27 619 - - -
Suriname ......... 58 518 833 1.42 727 106 - -
Venezuela ,...... 102 505 3 524 3.44 726 2 765 3 30
Total ........ 5 383 304 491 811 9.14 157 107 331 848 101 2 755
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Cuadro 10

MUESTRAS EXAMINADAS Y POSITIVAS POR ESPECIE

AREAS NO MALARICAS, 1979

Muestras examinadas Especies encontradas
Pais u otra
unidad politica Positivas Infec-
o administrativa Total P. falci- P. wvivax P. malariae ;iggzz
NGmero Porcentaje PELT

Argentina ......... - 4 - 1 3 - -
Bolivia .......... 224 100 44 64 - 100 - -
Brasil ........... 44 214 2 470 5.59 902 1 538 - 30
Colombia ......... 1 527 219 14.34 24 194 - 1
Costa Rica ....... 1 400 78 5.57 16 62 - -
Ecuador .......... 1 417 26 1.83 - 26 - -
El Salvador ...... 14 449 509 3.52 63 4ih - 2
Grenada .......... 584 1 0.17 - - 1 -
Guatemala ........ | 6 553 1 087 16.59 42 1 037 - 8
Honduras ......... 352 62 17.61 - 61 - 1
México ........... 17 422 101 0.58 - 92 9 -
Paraguay ......... 976 0 - - - - -
Reptiblica Dominicana 84 0 - - - - - -
Suriname ......... 1 647 53 3.22 42 10 1 -
Venezuela ........ 1 276 260 20.38 30 228 - 2

Total ....... 92 125 4 970 5.40 1120 3 795 11 44

]
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Cuadro 14

PERSONAL EMPLEADO EN LOS PROGRAMAS DE MALARIA EN LAS AMERICAS
31 DE DICIEMBRE DE 1978 Y 1979 a)

(Personal a tiempo parcial en paréntesis)

Titulo 1978 1979

Ingenieros ........ ..ottt i 99 (1) 100
Jefes de Rociado ..........c. i annnns 351 354
Jefes de Sector ... ..t i i e 481 563
Jefes de Brigada ........ ...t iiiiinen. 1 930 2 134
Rociadores ...ttt i e e e et 8 986 8 877
Dibujantes ......iiiien ittt e e e 105 118
Oficiales MEAIcos ...... .ttt 182 (3) 185 (8}
EntOmMOLOZO5 . v vir et iit ety 58 48 (1)
Ayudantes de entomdlogos ..., 234 224
Estadlisticos y estadisticos auxiliares .......... 395 383 (28)
Inspectores de BEwvaluacibn ............. .. ..., 2 091 (3) b) 2 120 b)
Evaluadores . .veuteen i itaaar e 7.607 b) 7 142
03 Koy alo T-Fatey s -3 of- V- S 879 (5) 883
Administradores . ..... .ottt iti it e 63 67
Auxiliares de administraciébn .................... 630 585
Contadores . ...vinr i it e e e 59 49
Oficiales de PAED .t ivririsiinsiintns ciiaecnnnan 43 43
Encargados de almacén ..............ccoiiuinnnnnn 70 65
Auxiliares de almacdn ........c.coiiiirnrrinnnnns 83 72
Secretarias .......ii i i s 275 275
T o 1P 725 (3) 1 067
Jefes de transporte, mecfnicos y auxiliares

de MeCATIICO8 ..ttt i i e tet e enaeennnaans 464 L
(04T = o - 262 961
Operadores de lancha ............... . ciiniinn.. 364 375
BAarqUBTOS .. ... vt iinn it e i 98 62

O AL vttt in et et en et mee s eneerae e annnrnnnns 27 234 (15) 27 196 (50)

a) La administracién de algunos de los programas de malaria est@n bajo los servicios
de salud. ‘

b) En algunos programas este personal desempefia actividades de operaciones de roeiado.
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Cuadro 17

CALCULO DE LOS RECQUERIMIENTOS PARA EL PROGRAMA DE MALARIA
EN LAS AMERICAS

19783) 197¢ 1980/1981b) 1982/1983b)
COSTO TOTAL ................. 91 716 096 117 203 850 - -
APORTES GOB. Y OTRAS FUENTES. 89 834 695 114 973 873
f
APORTE DE LA OPS/OMS: E
Personal y viajes ........ 1 419 862 1 521 294 3 098 600 3 431 700
Suministros y materiales . 378 432 538 350 397 300 455 900
BECAS . ...ttt 49 863 102 069 211 100 341 800
Cursos, Sem. y Otros ..... 33 244 68 262 85 000 | 89 100
TOTAL .................c0... 1 881 401 2 229 975 3 792 Q00 é 4 318 500

FONDQOS DE FUENTES DE OPS/OMS

FUENTE 19788 1979 198071981 2?7 | 198271983
OPS=REE .+ v ereeen e 1 201 476 1100 942 | 2 322 300 2 616 800
OPS-PG o v oo, 83 970 108 709
OMS-Reg ¥ WA «.oo\oooro.. .. 595 955 1020 324 | 1 469 700 1 776 400
TOTAL o oo 1 881 401 2 229 975 | 3 792 000 4 393 200

PERSONAL DE OPS/OMS

CATEGORTA 1978 1979 19807198120 |  1982/1983%)
Oficiales Médicos .......... 14 14 22 22
Ingenieros Sanitarios ...... 4 4 6 6
Entomélogos ... ... ..., .. 6 6 7 4
Parasitbdlogos ........ e 1 1 1 1
Inspectores Sanitarios ..... 8 7 14 14
18] o5 ol o - S 4 4 10 10
TOTAL « o veveeeeeeer e, 37 Lﬁ 36 60¢) 37¢c)

a) Gastos. b) Requerimientos estimados para un bienmio. e) El total se refiere a person

para dos afios.
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Cuadyo 18

DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LAS AREAS CON PROBLEMAS TECNICOS, 1979

LIS

Pégina 33

Poblacién

Inpecticidas

; No. de
Pafses y (Areas con Areas -
Tipo | Afio de’| casos Vectores ¢ Causas del
Areas Problemas) sz usado | Cober- | en esta | Principales Problema
| tura aresa

Bolivia

1. Departamento Reni Vivienda precaria
(Guavaramerin) 88 972 27 63% DT 21 3 682 A. darlingl | Colonizacidn; Te-
Departamento Tarija A. pseudopun. | sistencia del pa-
(Bermejo) régito a 1la Cloro-

g:lna; novimiento
;pcblaci&n.

{olowhia .

2. Regi6m Occidental A, darlingi . Comportamiento del
del Caribe; Regifn DOT A. punctimac vector; vivienda
Central del Valle del MLT A. Rz LoV precaria; coloniza-
Rio Magdalena; Regién . A. alpimanus cltn; problaemas so-
Media y Sur del Lito- | 349 280 125 509 Pro- | 13-20 | 22 269 ' S oidovun | clales; reslstencia
ral Pacifico; Cata- per A. nelvae del parfsito & la
tunbo; Regidém Central A. aIEitarsig. [ ; remen-
de]l piedemomte Orien- ] ¢la; mvimlento de
tal de la Cordillera poblacidn,

Oriental Alto Cagque- :
tid vy Barare; Rio Meta
(Alto Vaupes)

Ecuador

3. Esmeraldas 352 601 69 605 DDT 12 5 174 A, punctimac 1 Colondzacitn; vi-
Napo Feni- A. albimanus | vienda preceria;

tro- 1 : ‘parssito resistente
tion a la clgroquina.

El Salwvador

4, Costa del Pacifico 7 500 bpT 17 . A. albimanus Resistencia del

wector al DDT y al

Guatemala _ .

5. Costa del Pacifico | 833 052 11 456 GIDE;J a2 732 A. albimanys Resistencia del

fox i - wactor a los in-

Haitl

6. Cité Simene 0. Duvalier
Jacmel; Valle de la Co- '
ma; Cross-Morne, Sur- [ 720 150 3 645 T 13 20 529 A. glbimanye | Resistencia del
este del pafs; Petit- vector al DDT;
Goave; Bois Neuf wovimiento de

ﬁleaclﬁn.

Honduras

7. Area Sur de Jamas- 273 635 5 436 Mala- 9 17 079a) | A. albimanus | Resistencia del
tradn, Valles de tion A. pseudopun | vector a los in-
Talanga y Cedros DoT gecticidas clora-

Prop. -dps, fosforados

y cerbamatos.

No se dispone de datos.

a) Hasta septiembre.
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' Cuadro 18 (Cont,)

DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LAS AREAS CON PROBLEMAS TECNICOS, 1979

Insecticidas
ablacidn No. de .
Paises y {Areas con Areas Tipe ([Afio de| casos Vectores Causas del
Areas [Problemas) Km2 ussdo [Cober-] en esta | Principales Problema
’ tura area
Mexico
8. Cuenca de los Ries Migraritm interna;
Fuerte, Sinaloa, vivienda precaris;
Humaya y Tamazulea; diﬂcasaa tmim ;eales\d{rim—-
9. Huicot CAC. en-
10. Cuenca del Rfo Bal- da; resﬁtg}cria del
sas vectotr ; agre-
11. Costa Chica de Gue- siones a superficies
rrero y Costa de rociadas.
Oaxaca 3 554 580 162 547 jaivi 22 7 021 A, Eﬁ}% N
12. "El1 Istmo' Vertiente ’ A. 2
Nororiental del Golfo
de Médco, y Estado de
Oaxaca
13, Tapachula-Suchiate
Centro del Estado de
Chiapas
Nicaragua
5. Regién del Pacifico ; T Resistencia del
Regifn Central,; . 30 138 Mala~ 16 A. albimarus |vector &l TDT, al
Regién del Atléntico; tion 5 malation v al
Zelaya Pro- 7 Propoxur.
par
Panami
6.  Jaqué 7 658 4 871 ooT 21 75 A glbimanus  |Migraciém; viviends
Calovehora _ |precaria; restatencia
St. Catzlina, dal pa:ri:i;gélm;_ré;
miento ac .
Perd
7. Col. San Lorenzo; 50 1622 5 895 ﬁvr? V\ﬂ.!u‘abiliadad;
Bigote, Chinchipe, 214 300 142 9 DOT A. enda precaria;
Bagua _ A, %mﬁ Lmigrac:tu\es laborales;
Santiago, Ene-Satipo A, cases temporales;
Bajo Marafién 4. benarrochi aﬁ;sim a guperfi-
[ rociadas.
Venezuels
2. Areas Qccidental v 599 455 139 946 hriv iy 32 2 666 A. nfieztovari|Exofilia del wvector;
Meridional A. mignﬁﬂgrmgg de pobla-
. cifn; Lefnas
antropolégicos.
TOTAL 8 493 683 731 242 - - 117 122 - -
NOTA También existern en ias Américas regiones con caracteristicaes especiales de problemas de todo

tipo come las de la Cuenca del Rio Amazonas que comprende Areas de Bolivia, Colombia, Ecuador
Perft y grandes extemsiones de Brasil; en este pals, por ejemplo, un emplio plan de desarrollo
soclo-econdémico que contempla la construccién de infinidad de caminoz y proyectos de coloniza-
cion determina gque la lucha antimalérica se ejecute con un programa a largo plazo.
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Mapa 4

'D_ISTRIBUCION DE A. [N] albimanus Y RESISTENCIA AL DDT Y AL PROPOXUR

(DICIEMBRE 1879)

DISTRIBUCION DE A.(N) albimanus
CTZI.RESISTENCIA AL DDT
CE_IRESISTENCIA AL PROPOXUR
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I

Mapa 5

DISTRIBUCIUN DE A. [A) gseudogunctlgnms Y RESISTENCIA AL DDT
(DICIEMBRE 1978)

B0 DISTRIBUCION DE A.(A) ‘pseudopunctipennis. !

(o J RESISTENCIA ALnun T
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MAPA 6

RESPUESTA DE P, FALCIPARUM A LA CLOROQUINA 1941-1980
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