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LABOR COOPERATIVA EN EL CONTROL DE LAS
ENFERMEDADES VENEREAS!

JOHN C. CUTLER. M.D., M.P.H.2

Las influencias y elementos que inter-
vienen en el campo de la salud piblica son
de una complejidad extraordinaria. Adn
siendo diffcil la labor en los servicios téenicos
del departamento de sanidad, a veces parece
ser la menos abrumadora por lo que respecta
al funcionario sanitario. Cualquier funciona-~
rio de salud publica conoce los numerosos
aspectos que pueden presentar sus activi-
dades. Lucha con los presupuestos y con la
apatia del ptblico. Tiene que hacer frente al
excesivo interés piiblico o de los profesio-
nales por un solo aspecto de la salud piblica
en detrimento de los otros. Sabe que gran
parte del secreto de la salud piblica consiste
en anticiparse o reconocer los diversos ele-
mentos que influyen en los servicios técnicos
indispensables para atender las necesidades
sanitarias del pueblo. Aprecia, al principio
de su ecarrera, la importancia que tiene la
colaboracién para el desempefio de sus
funciones. Su tarea consiste en establecer
los enlaces que faciliten esa colaboracién.

El control de las enfermedades venéreas
en los Estados Unidos presenta un ejemplo
casi cldsico de las numerosas facetas de la
labor en colaboracién propia del campo de

! Trabajo presentado en la XIII Reunién Anual
de la Asociacién Fronteriza Mexicana-Estadouni-
dense de Salubridad, México, D. F., 6-9 de mayo
de 1955.

2 Director Médico, Auxiliar Especial del Jefe
Adjunto del Programa, Oficina de Servicios de los
Estados, Servicio de Salud Pidblica, Departamento
de Salud, Educacién y Bienestar de los Estados
Unidos, Wasbington, D. C. Anteriormente Jefe de
1a Seccién de Servicios del Programa de Control
de Enfermedades Venéreas, Divisién de Servicios
Especiales de Sanidad.

la salud piblica. En primer lugar, las con-
quistas cientificas de otras naciones nos han
servido de orientacién, en gran medida, para
establecer normas de metodologia de salud
publica, técnicas de tratamiento y de sero-
diagnéstico. La labor precursora de la Socie-
dad de Naciones en la evaluacién coopera-
tiva de la sifiloterapia sirvié de base para
fijar las normas para tratamiento, aumenta-
das por nuestro Grupo Clinico Cooperativo
y, mds tarde, en nuestros estudios coopera-
tivos sobre el tratamiento con penicilina de
la sifilis y la blenorragia. Estos estudios
establecieron una estrecha colaboracién
entre los servicios clinicos de muchos de-
partmentos de sanidad y los de las universi-
dades y otras instituciones privadas. Las
normas de diagnéstico y de terapia en los
Estados Unidos han adelantado rdpidamente
gracias al personal y a los medios con que
se ha contado para esta labor de colabora-
cién.

La vitalidad de un programa de salud
publica depende de que tanto el piblico,
como los legisladores y los médicos reconoz-
can la existencia de ciertas necesidades
sanitarias y que es preciso hacer un esfuerzo
especial para satisfacerlas. Sin embargo, el
lograr este reconocimiento suele ser un pro-
ceso dificil y lento. Todo el mundo se in-
teresa por la salud, pero, por regla general,
es necesario recalcar la presencia de una
indudable amenaza para la salud piblica
antes de que se pueda disponer de la orga-
nizacién y de los fondos requeridos para
eliminar el peligro.

También en este aspecto el control de las
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enfermedades venéreas en los Estados Uni-
dos demuestra la estrecha relacién que existe
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entre las medidas y los recursos necesarios

para las actividades de salud publica. Por
ejemplo, en la actualidad, 42 de nuestros
estados cuentan con requisitos legales para
que se realicen exdmenes médicos prenatales.
Sin embargo, mucho antes de 1938
que el Estado de Nueva York aprobé la
primera “Ley de proteccién de la salud del
nifio”’, las organizaciones privadas enca-
bezadas por 1a Asociacién Americana de
de pubhmdad y de educacién que tra]eron
como resultado la promulgacién de leyes
de proteccién del matrimonio y de la familia
contra las enfermedades venéreas.

El control de la oftalmia neonatorum en
los Estados Unidos se debe igualmente a la
dedicacién y la intensa labor de ciudadanos
particulares y de organizaciones civicas. La
direccién de la campaiia sobre este aspecto
del control de las enfermedades venéreas
procedié de la Sociedad Nacional para la
Prevencién de la Ceguera, firmemente apo-
yada por la Asociacién Americana de Hi-
giene Social. En el curso de su campafia
contra la ceguera debida a cualquier causa,
ha contribuido a dar a conocer y explicar
la necesidad de una profilaxis constante para
prevenir la ceguera del recién nacido.

Estos dos ejemplos de nuestro programa
se refieren a campafas emprendidas por or-

gamzacmnes privadas para ehmlnar las
cificas de la infeceid
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venérea. FEn nuestra experiencia, contando
con la misma clase de direccién enérgica, se
puede planear y ejecutar un programa na-
cional de control de enfermedades venéreas.

La relacién entre las enfermedades vené-
reas y la conducta sexual hace especialmente

esencial contar con el apoyo de importantes

nano,

grupos civicos para emprender un programa
o cualquier fase de un programa de lucha
contra ellas. En el programa de control de
1a oftalmia neonatorum, los primeros de-
fensores de la legislacién preventiva rara
vez citaron como causa la blenorragia de la
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madre. De manera habil y audaz propug-
naron medidas profilicticas contra una

enfermedad que se puede prevenir

sin sefia-
lar el origen venéreo de la infeccién. Sin
embargo, otros consideraron oportuno pedir
medidas de control, reconociendo franca-
mente la transm1s16n sexual de la enferme-
dad tvvele'nnn TNixr 3 e
funcionan en épocas dlstmtas pueden apor-
tar ayuda y recursos de distintas clases.

A veces ciertos hechos que no tienen re-

lacién directa con la enfermedad pueden
abrir a las actividades de

des de salud puuuut puer-
tas que por mucho tiempo han estado cerra-
das debido a la apatia, a los prejuicios o,
simplemente, a la falta de conocimiento. Al
examinar los antecedentes del Programa de
Control de Enfermedades Venéreas de los
Estados Unidos, se comprende lo esencial
que es contar con personas y grupos dis-
puestos a trabajar cuando llegue el mo-
mento. Antes de la Primera Guerra Mundial
algunos estados habian reconocido las en-
fermedades venéreas como problema de sa-
lud piblica. Nueve de ellos habian instituido
la notificacién de las enfermedades venéreas
a un organismo oficial de sanidad, si bien
hasta en esos estados la notificacion distaba
mucho de ser perfecta. Por lo menos en dos
estados se instituyeron algunas medidas de
control. Uno fué California, que inicié
actividades de control de las enfermedades
venéreas mucho antes de que el problema
fuera reconocido en escala nacional.

T iun
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nio de 1918, una comisién del Senado

de los Estados Unidos estaba examinando
un proyecto de ley encaminada a proteger
al personal de las fuerzas militares y navales
del pafs contra las enfermedades venéreas.
Se estudiaba este proyecto de ley porque en
los exdmenes para el servicio militar se habia

observado una alarmante prevalencia de en-

fermedades venéreas entre los jévenes nor-
teamericanos. El primer testigo llamado a
declarar sobre este proyecto de ley fué el
Comandante William F. Snow. En sus
primeras declaraciones ante la comisién,
manifestd:



Abril 1956)

Hemos sido bastante lentos en la aplicacién
de nuestros conocimientos cientificos sobre esas
peligrosas enfermedades transmisibles. ... Otra
de las dificultades ha consistido en que este
problema estd estrechamente relacionado con la
cuestién de la econducta moral. Debido a que estas
enfermedades se diseminan prinecipalmente por
promiscuidad sexual, los funcionarios de salubri-
dad han vacilado en tratar el problema hasta que
el pablico estuviera preparado para hacer frente,
al mismo tiempo, a este aspecto de la cuestidn.
El pidblico no tenfa conocimiento alguno del
peligro de esas enfermedades. Con la guerra todo
esto ha cambiado. Se ha despertado un activo
interés en el piblico y las organizaciones sanita-
rias y médicas se estdn ocupando ....”

La ley aprobada en 1918 reconocia que la
cuestién de las enfermedades venéreas en las
fuerzas militares era inseparable del pro-
blema, entre la poblacién civil. En aquella
primera ley nacional para el control de las
enfermedades venéreas se establecia expli-
citamente que era imprescindible la cola-
boracién civico-militar para llevar a cabo un
programa nacional.

Al terminar la guerra desaparecié rapida-
mente el interés por el control de las enfer-
medades venéreas, pero algunas personas y
grupos siguieron actuando con entusiasmo.
Se habia determinado la estructura de un
programa nacional y se contaba con nuevos
conocimientos cientificos. Habia tres grupos
interesados en el problema de las enferme-
dades venéreas, que trabajaron en colabora-
ci6n, asumiendo cada uno en su respectivo
campo la direccién de las actividades enca-
minadas a establecer un programa de con-
trol. Los organismos privados, reconociendo
los origenes y consecuencias sociales de las
enfermedades venéreas, trabajaron con
grupos no profesionales en la tarea de in-
formar al publico sobre los peligros de estas
enfermedades, a fin de prepararlo para hacer
frente a este problema y conseguir su apoyo
para la promulgacién de las medidas legisla-
tivas necesarias, en el aspecto legal y eco-
némico, para ejecutar un programa de
control.

La profesién médica, por medio de sus
asociaciones; los grandes centros universi-
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tarios de enseflanza e investigacién y los
programas médicos y de salud publica de las
fundaciones, tales como las de Milbank,
Rockefeller y Rosenwald, prestaron su apoyo
a las investigaciones sobre diagnéstico,
tratamiento y aspectos de la salud prblica,
estableciendo con frecuencia proyectos de
demostracién para indicar al gobierno lo que
se podia hacer.

Por dltimo, se organizé el programa de
salud publica en todas las escalas, bajo la
direccién del Servicio de Salud Piblica y
complementado por las actividades de los
médicos particulares y del hospital, para
llevar a efecto el vasto programa de diag-
néstico y tratamiento que tan satisfac-
toriamente ha funcionado. En nuestro pro-
grama, las pruebas serolégicas del personal
llamado al servicio militar, las pruebas
sanguineas ordinarias premaritales y pre-
natales, y otros exdmenes corrientes de
grandes grupos de personas reunidas por
diversos motivos, han resultado sumamente
importantes para descubrir a los individuos
infectados y para determinar la extensién
geogrifica y econémicosocial del problema
de la sifilis.

La  Asociacién Americana de Higiene
Social ha desempefiado un papel poco cono-
cido, pero sumamente eficaz, en la prepara-
cién de las colectividades para aceptar éste
y otros tipos de actividades de control y en
la consecucién de las medidas legislativas
necesarias. Su papel més importante lo ha
desempefiado en aquellas esferas donde los
organismos oficiales de sanidad no pueden o
no deben actuar.

El departamento de sanidad se ocupa de
todo lo relacionado con las enfermedades
venéreas en su cardcter de enfermedades
transmisibles: descubrimiento de casos, tra-
tamiento y ejecucién de las medidas de con-
trol, tales como entrevistas con los contactos,
es decir, igual que para las demés enferme-
dades transmisibles. Se reconoce, sin em-
bargo, que existen ciertas implicaciones
sociales en la diseminacién de las enferme-
dades venéreas, relacionadas con las carac-
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teristicas de la conducta y hdbitos sexuales
de un grupo o region.

En los Estados Unidos, en la época en que
se organizé la Asociacién Americana de
Higiene Social y en los primeros tiempos del
programa de control de las enfermedades
venéreas, la prostituta era un importante
agente en la propagacién de dichas enferme-
dades. Una de las actividades de las organi-
zaciones privadas fué la de colaborar con las
autoridades en la aplicacién de medidas de
control. En las actuales condiciones econé-
mico sociales, en que la prostitucién no
constituye un problema, las actividades de
dichas organizaciones se encaminan, con
fines preventivos, a fortalecer el sistema de
vida familiar y preparar mejor a los j6venes
para la edad adulta, tanto en lo que se
refiere a la educacién sexual como en rela-
cién con su familia. Esta es también una de
las maneras de prevenir la propagacién de
las enfermedades venéreas.

De este modo los esfuerzos dirigidos por
medio de las actividades educativas a pre-
venir la adquisicién y diseminacién de las
enfermedades venéreas, se complementan
con la labor de diagnéstico y curacién del
departamento de sanidad y del médico par-
ticular.

Uno de los aspectos méas importantes del
control de las enfermedades venéreas es la
colaboracién internacional. El Servicio de
Salud Piblica ha mantenido una prolongada
y provechosa colaboracién con varios or-
ganismos internacionales, desde los que sélo
se ocupan de actividades de control de las
enfermedades transmisibles, hasta la Oficina
Sanitaria Panamericana y la Organizacién
Mundial de la Salud. También ha fomen-
tado, oficial y extraoficialmente, la colabhora-
cién directa con personas particulares, con
organizaciones y gobiernos de los paifses
vecinos. Entre los resultados de esta cola-
boracién puede citarse el hecho de que los
laboratorios serolégicos nacionales, tanto de
México como del Canad4, participan con los
51 laboratorios de los estados y territorios
en el programa de evaluacién serol6gica que
lleva a cabo el Servicio de Salud Piblica de
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los Estados Unidos. Esta colaboracién ha
permitido lograr lo que pudiera denominarse
una estandarizacién continental de las prue-
bas de laboratorio de la sifilis, a fin de per-
feccionar la prueba serolégica de la sifilis y
mantenerla en un alto grado de eficiencia.

Fuera de la esfera de los trabajos de
laboratorio, algunas de las dependencias del
Caribe, de donde proceden muchos traba-
jadores inmigrantes, han establecido pro-
gramas de reconocimiento médico previo a la
salida del pais de los mismos que han resul-
tado de suma utilidad para las actividades de
control de las enfermedades venéreas. Los
minuciosos reconocimientos médicos a que se
somete a estos trabajadores, incluso exdm-
enes serolégicos y fisicos para descubrir en-
fermedades venéreas, han permitido deter-
minar la distribucién epidemiolégica de
dichas enfermedades, proporcionando al de-
partamento de sanidad informacién muy
valiosa para el desarrollo del programa de
control de las mismas. Ademds, hay que
tener en cuenta el hecho importante de que
cada individuo que estd infectado, no sélo es
sometido a tratamiento, sino que también
facilita la investigacién de contactos que
permite descubrir el reservorio de la enferme-
dad. De este modo, el reconocimiento médico
de los trabajadores inmigrantes ha tenido el
mismo efecto y valor en la salud piblica que
el examen serolégico practicado en todos los
reclutas durante la Segunda Guerra Mundial,
lo cual fué un factor importante para poder
llevar a cabo en los Estados Unidos el pro-
grama nacional de control de enfermedades
venéreas.

El programa relativo a los trabajadores
inmigrantes, ha comprendido dos aspectos.
Se ha administrado tratamiento a los indi-
viduos que se vié que estaban infectados
mientras trabajaban en los Estados Unidos
o al examinarlos en la frontera. Se ha ob-
tenido informacién relativa a los contactos,
que fué utilizada para descubrir la fuente de
infeccién en nuestro pafs.

Con el aumento del nimero de nortea-
mericanos, civiles y militares, que van al
extranjero, se han intensificado las gestiones
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para obtener informacién relativa a los con-
tactos, tanto en otros paises como en el
nuestro. Otros servicios nacionales de salud
plblica interesados en el control de las
enfermedades venéreas pueden encontrar esa
informacién tan valiosa como lo ha sido
para nosotros. La respuesta de algunos go-
biernos que han podido utilizar esta informa-
cién ha sido muy satisfactoria. Por nuestra
parte, nos ha complacido recibir algunos
informes, cuyo ndmero nos agradarfa que
aumentase, sobre fuentes de infeccién de
nacionales de otros paises que han sido in-
fectados en el nuestro. La transmisién de las
enfermedades no reconoce fronteras y, por
lo tanto, en las actividades de salud ptiblica,
s6lo nos guia el interés de proporcionar
tratamiento al individuo infectado y no la
nacionalidad a que pertenezca. En esta labor
encaminada a mejorar la salud de nuestros
semejantes, tanto en escala nacional como
mundial, afrontamos problemas y responsa-
bilidades comunes.
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Nosotros, cn los Estados Unidos, hemos
tenido la satisfaccién de conocer personal-
mente colegas de ambas Américas y de
trabajar con ellos. Su ayuda en el control de
las enfermedades venéreas ha sido valiosa.
Es un esfuerzo conjunto para lograr la dis-
minucién, si no la erradicacién, de las enfer-
medades venéreas en este continente.
Aln queda mucho por hacer.

RESUMEN

Los esfuerzos que se llevan a cabo para el
control de las enfermedades venéreas dan
una idea exacta del grado de colaboracién
que se requiere para el éxito de cualquier
programa de salud publica. En este trabajo
se presentan ejemplos de la colaboracién en
el control de las enfermedades venéreas en
escala local, estatal, nacional e internacional.
Es necesario que contintie este método de
coordinacidn de esfuerzos si se ha de llegar a
vencer el problema de las enfermedades
venéreas.



