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ESTUDIO PRELIMINAR DE LA FRECUENCIA Y
DISTRIBUCION DE LAS ENFERMEDADES TRO-
PICALES

INTRODUCCION
Por ¢l Dr. EARL B. McKINLEY

Consejo Nacional de Investigacién, Washington, D.C.

Tn la primavera de 1933, el presidente de la Divisién de Ciencias
Médicas del Consejo Nacional de Investigacién, de Washington,
designé una comisién encargada de realizar un estudio preliminar de la
frecuencia y distribucitn de las enfermedades tropicales y otras varias
en los climas calidos. El objeto de la encuesta es obtener datos re-
clentes acerca del asunto, y averiguar si esos males estin considerados
como importantes problemas sanitarios en las zonas donde existen.
Siempre que es posible, los datos aportados por el cuestionario son
cotejados con los tultimos informes publicados por las autoridades
sanitarias del pafs correspondiente. Sin embargo, no resulta posible
hacerlo en todos los casos, pues por lo menos algunos paises han
abandonado la publicacién de sus informes anuales (para distribucién
general) durante la crisis econémica que afecta al mundo entero.

La comisién encargada del estudio adopt6 este método de obtener
datos, tratando dedeterminar la intensidad del problema que confronta
a varios pafses de las zonas calidas, en particular en lo tocante a las
principales enfermedades; por ejemplo, seria de mucha importancia
saber algo acerca de la magnitud del problema de la esquistosomiasis,
el de la lepra, el del paludismo, etc. En otras palabras, tratase de
obtener un cuadro de actualidad de esos distintos problemas, una
instantanea, por decirlo asi, del problema de las afecciones tropicales
en conjunto. Huelga decir que los datos obtenidos s6lo seran aproxi-
mados, pero compilados en masa y analizados hasta donde sea posible,
resultaran ttiles a todos los paises e individuos interesados en la
medicina tropical. La encuesta también ayudara a avivar el interés
en esta rama de la medicina, y quizis permita obtener apoyo econémico
y de otro género para aplicar los conocimientos existentes al dominio
de la enfermedad, asi como a la investigacidn.

Lias respuestas recibidas durante los dltimos seis meses ya han sido
muy alentadoras, pero todavia no han llegado a manos del comité los
datos de muchos paises a que se enviara el cuestionario. FEste aparece
a continuacién.

INSTRUCCIONES PARA EL CUESTIONARIO

Nora.—La ayuda de Ud. en enviar la informacién solicitada en el
cuestionario adjunto, serA muy apreciada. KEste cuestionario es
enviado a todos los paises del mundo situados en la zona tropical,
teniéndose el propésito de publicar los datos asi obtenidos en un informe
preliminar, junto con los derivados de la literatura, los informes
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sanitarios, y las investigaciones personales. Una copia del informe, una
vez preparado, ser4 enviada a Ud. KEn este estudio preliminar se
basaran los planes para realizar una encuesta més extensa y minuciosa,
por lo cual la colaboracién de Ud. sera muy estimada, y resultars del
mayor valor.

Explicando la forma que toma el cuestionario, cabe decir que
contiene un bosquejo de los datos deseados, seguido de una lista de las
enfermedades sobre las cuales se desean informes. Convendria que las
enfermedades fueran mencionadas en el orden en que aparecen
enumeradas. Los datos negativos también son valiosos, y sl una
enfermedad jamas ha existido en la zona del firmante, debe indicarse
el hecho con claridad. Donde hay subclasificaciones, se desea un
informe sobre cada variedad o forma de la enfermedad; por ejemplo:

Paludismo: Terciana benigna,

Paludismo: Cuartana,
Paludismo: Subterciana,

deben ser, para los fines de este informe, tratadas como distintas
dolencias.

La comision agradeceria que Ud. le brindara su opinién acerca de
los siguientes puntos, pues las respuestas ayudaran a formular planes
subsecuentes para un estudio més detenido de las enfermedades
tropicales.

1. {Cree Ud. que seria de valor para Ud. y para su pais tener a su disposicién
el resultado de un estudio detenido de las enfermedades tropicales en todo el
mundo?

2. {Cree Ud. que un estudio de ese género, que necesitard afios para terminar,
serd de marcado valor a la medicina cientifica y 2 la organizacién sanitaria?

3. {Cree Ud. que un estudio de ese género ayudars en el ramo de la enseilanza
maédica en lo tocante a la medieina tropical?

4. Nombre y titulo del individuo que devuelve el cuestionario:

Ya completo, hasta donde sea factible, el cuestionario, sirvase remi-
tirlo al Dr. Earl B. McKinley, Director de Estudios, Encuesta sobre
las Enfermedades Tropicales, National Research Council, Washing-
ton, D.C., E.U.A.

COMISION ASESORA

Dr. Frederick P. Gay, Presidente; Uni- Dr. Theobald Smith, Instituto Rocke-

versidad de Columbia, Nueva York. Seller, Princeton.

Miembro ex officio: El presidente de Dr. Earl B. McKinley, Director de
la. Divisién de Ciencias Maédicas, Estudios, Encuesta sobre las En-
Consejo Nacional de Investigacién, fermedades Tropicales, Consejo Na-
Wiashington, D.C, cional de Investigacién (INational

Dr. Richard P. Strong, Universidad de Research Couneil), Wéshington, E.
Harvard, Boston. U.A.
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. Fiebre recurrente:
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(Sirvase usar este bosquejo como guia al remitir sus datos.)

A. Deben enviarse datos para cada enfermedad, y en particular los
siguientes, si se hallan disponibles o son aplicables:

1. Nombre de la enfermedad.

2. Existe la enfermedad actualmente en alguna parte del pais de
Ud.? En ese caso, mencione sucintamente su distribucién con
respecto a los Estados, Provincias, o Departamentos en que

exista.

3. Dé el ntimero aproximado de casos de la enfermedad que hubo

en 1933.

4. Sila enfermedad es transmitida por insectos, diga si se halla o no
presente el vector; si hay mas de un vector, enumere las
variedades o especies que figuran en la transmisién y existen

en el pals.

Tratandose de enfermedades causadas por pro-

t0zoos, tales como los cestodos, ete., diga si se halla presente o
no el huésped intermedio, dando el nombre o nombres de

todos ellos.

5. Diga si la enfermedad estd o no considerada como importante

problema sanitario.

6. Si la enfermedad jaméas ha existido en el pais o zona a que se
refiere Ud., sfrvase consignarlo asf.

I. ENFERMEDADES TROPICALES

. Paludismo: (a) Terciana benigna;

(b) Cuartana; (c¢) Subterciana.

. Fiebre hemoglobintrica.
. Piroplasmosis.
. Leishmaniasis: (a) Kala-azar; (b)

Botén de Oriente; (¢) Espundia.
(@) 8. recur-
rentis; (b) S. duttont; (¢) S.vene-
zuelense; (d) S. berberum.

. Sodokd.
. Fiebre amarilla,

. Dengue.
. Fiebre papatasi.

. Peste.
. Tifo.
. Tripanosomiasis humana: (@) Afri-

cana (7. gambiense); (b) Afri-
cana (7. rhodesiense); (¢) Sud-
americana (7. cruzi).

Fiebre de la Oroya (Verruga perua-
na).

Fiebre ondulante.

Lepra.

Sifilis.

Frambesia (bubas, pidn).

Granuloma inguinal (no eonfundir
con la Linfogranulomatosis in-
guinal o bubén climédtico).

19.
20.
21.
22,
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.

34,
35.

36.

37.
. Elefantiasis.
39.
40.

Tularemia.

Viruela.

Amibiasis (Disenteria amibiana).
Disenteria balantidiana.
Disenteria bacilar.

Célera.

Tifoidea.

Paratifoidea.

Esprio.

Diarrea de las montafias (India).
Ascariasis.

Uncinariasis y anquilostomiasis.
Giardiasis (enteritis).

Tricomoniasis.

‘‘Higado tropical” (Hepatitis tropi-
cal.)

Cirrosis biliar de los nifios.

Esquistosomiasis: (a) urinaria; (b)
intestinal; (¢) visceral; (d) del
Extremo Oriente.

Filariasis: (@) F. bancroftz; (b)
Loa loa; (c) O.wvolvulus (oncocer-
ciasis); (d) F. perstans; (e) F
demarquayi; (f) F. ozzardi.

Nédulos yuxtaarticulares.

Quiluria.

Dracontiasis: D. medinensis.
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41.

42.

43.

44.

45,

46,

48.

49.

51.
52.
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Paragonimiasis: (a) P. ringers; (b)
P. westermanit; (¢) F. compactus.

Clonorquiasis: (@) C. sinensis; (b)
Opisthorchis felineus.

Fasci6lidos: (a) Fasciole hepatica;
(b) Fasciolopsis buskis.

Cestodos: (@) Taenia saginata;
(b) Taenia solium; (¢) Dibothrio-
cephalus latus; (d) Hymenolepis
nana; (¢) Sparganum mansoni;
{f) S. prolifer.

Tricocefalosis: (a) Trichuris irichiu-
ra; (b) Hepaticola hepatica.

Triquineliasis: Trichinella spiralis.

. Bubén Climatico (Linfogranulo-

matosis inguinal).
Rinosporidiosis.
Goundou.

. Ainhum.

Hipertrofia endémica del caledneo.

Miiasis: (@) Subcutinea; (b) (Lar-
vas hematéfagas); (¢) Intestinal;
() Lineal (Larva migrans).

. Infestacién por sanguijuelas.
. Leucodermia.

. Queloide.

. Ulcera tropical.

57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.

68.
69.
70.
71.
72.
. Dermatosis acaridiana.

. Hidropesia epidémica.

. Neuritis periférica.

. Beriberi.

. Pelagra.

. Escorbuto.

. Desnutricién general o hipoalimen-

80.

123

Albinismo.

Ulcera séptica (del desierto).

Pénfigo eontagioso.

Dermatitis uleerada.

Pie de Madura (micetoma podal).

Otros micetomas.

Blastomicosis.

Pie musgoso.

Pitiriasis negra.

Pitiriasis versicolor.

Prurito del Dhobie (tifia de los
lavanderos).

Seborrea.

Pinto (carate, ccara).

Tifia imbricata (fokelau).

Tricosporia (piedra).

Tricomicosis.

tacién.
Termoplejia.

II. ENFERMEDADES CONSIDERADAS HABITUALMENTE COMO DE LOS CLIMAS
TEMPLADOS

Nora.—La frecuencia y distribucién de las siguientes enfermedades revisten
también mucho interés, desde el punto de vista de la medicina en los paises de la
zona templada.

. Escarlatina.
. Difteria.

Sarampidn.

. Rubeola epidémica.
. Varicela.

Meningitis epidémica.

. Poliomielitis.
. Encefalitis epidémica.

Neurosffilis.

. Influenza.

. Coriza comdn.
. Neumonis y bronconeumonia.
. Colelitiasis.

. Urolitiasis.

. Nefritis.

. Diabetes.

. Anemisa perniciosa.

. Osteomielitis.
. Tuberculosis:

(¢) Pulmonar;
QOsea; (¢) Cutédnea.

©

20.

21.
22,

23.

24.
25.
26.
27.

28.
29,
30.
31.
32.

Céancer (todas las formas), (indique
cualquier caracteristica especial).

Tracoma.

Enfermedad de Weil (Espiroque-
tosis icterohemorrdgica).

Tsutsugamushi (fiebre fluvial ja-
ponesa).

Rabia.

Dermatosis extraias.

Bocio.

Fiebre reumdtica (reumatismo agu -
do).

Artritis (anespecifica).

Raquitismo.

Caries dental.

Toxemias gravidicas.

Enfermedades cardiovasculares: (a)
Hipertensién; (b) Lesiones valvu-
lares; (¢) Aneurisma; (d) Mio-
carditis.



