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REGLAMENTO SANITARIO INTERNACIONAL
Reglamento No. 2 de la OMS

La Cuarta Asamblea Mundial de la Balud,

Considerando que uno de los fines primordiales de la cooperacién inter-
nacional en mageria de sanidad pdbliea es la erradicacion de las enferme-
dades; que es preciso un esfuerzo continuo para alecanzar este fin; que sub-
siste el peligro de propagacidn de las enfermedades transmisibles v que
persiste la necesidad de una reglamentacidn internacional para limitar
la extensitn de los brotes epidémicos;

Reconociendo la necesidad de revisar y unificar las disposiciones de las
diversas Convenciones Sanilarias Internacionules y Acuerdos similares
actualmente en vigor, reemplazindolas y completandolas por una serie
de Reglamenios Sanitarios Internacionales mejor adaptados a los diversos
medios de transporte internacional v rue permitan, sin mayores impedi-
mentos al transito internacionul, garantizar mis eficazmente el miximo de
proteccion contra la propagacion de las enfermedades de un pais a oiro;

Considerando que tal recmplazo facilitaria la revision periddica de las
medidas intermacionales, tomando en cuenta la evolucidn de la situacidn
epidemioligica, la experiencia adguirida y el progreso de la ciencia y de
la téenien;

En visla de los arliculos 2(f), 21(a), 22, 23, 33, 62, 63 y (4 de la Cous-
titucién de la Organizacion Mundial de la Salud,

ADOPTA, este dia 25 del mes de mayo de 1951, el siguiente Reglamento al
que se¢ hari referencia en lo sucesivo como “el presente Reglamento’.
TITULO 1—-DEFINICIONES
Articulo 1

Para los fines de aplicacion del presente Reglaumento, se entenderd por:
“admintsiracién senilaria”, 1a autoridad gubernamental que searesponsable,

en todo el territorio al cual se aplique ¢l presente Reglamento, del eumplhi-
miento de las medidas sanitarias prescritas;

“aeronave”, una aeronave que efectda un viaje internacional;

“acropucrie”, un aerddromo designado por el Estado en cuyo territorio
cstd situado como aerddromo de entrada y salida para el transito aéreo
internacional;
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“aislamienio”, cuando se aplica a una persona o grupo de personas, la
separacion de esa persong o grupo de personas de las demds personas, eon
excepcion del personal sanitario de servicio, a fin de evitar la propagacién
de una infeceidn.
“dgrea local”, .
{r) la mds pequeiia subdivizién de un territorio, que puede ser un puerto
o un aeropuerto, claramentc deslindada, v que posea una organizacion
sanitaria capacitada para aplicar las medidas sanitarias adecuadas que
el presente Reglamento permite o prescribe. A los fines del presente
Reglamento, tal subdivisidn constituye un 4rea local aun euando forme
parte de otra subdivision més grande igualmente provista de una or-
ganizacidn sanitaria; o
{h) un aeropuerto en el cual se ha establecido una zona de transito
directo;
“drea local tnfectade’,
(@) un drea local en la cual exista un foco de peste, edlera, fiebre amarilia
o viruela; o
(h) un drea local en la enal exista una epidemia de tifo o de fiehre recu-
rreitte; o
(c) un drea local en la cual exista peste entre los roedores bien en tierra
o a bordo de embarcaciones portuarias; o
{) un drea local o grupo de dreas locales en donde existan las mismas
condiciones que en las zonas endémicas de fiebre amartlla;
“arribo”, en el caso de:
{a) un buque maritimo, la llegada a un puerto;
{b) uua aeronave, la llegada a un aeropuerto;

{c} un buque de navegacidn interior, la Hegada ya sea a un puerto o &
un puesto fronterizo, segiin lo determinen las condiciones geogrificas
v los convenios existentes entre los Estados interesados, conforme al
Artieulo 104 o conforme a las leyes y reglamentos que rijan en el te-
rritorio de entrada;

{¢) un tren o vehiculo de carretera, la llegada a un puesto fronterizo;

“anloridad sanitaria”, la autoridad directamente responsable de la apli-
cacion, dentro de un drea local, de las medidas sanitarias adecuadas que el
presente Ileglamento permite o preseribe;

“bugue”, unn embarcacidn maritima o destinada a la navegacion interior,
que efectiia un viaje internacional;
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“bugue de peregrinos’’,

(a) el que efectita un viaje con destino al Hedjaz, o procedente del mismo,
durante la temporada del peregrinaje, v

(b) el que transporta peregrinos por 1o menos a razén de un peregrino
. !
por cada clen toneladas brutas;

“caso tmportade”, un caso introducido a un territorio;

“certificado vilido™, tratdndose de vacunacidn, el certificado expedido cou-
forme a las reglas y modelos establecidos en los Anexos 2, 3 ¢ 4:

“dia”, un intervalo de veinticuatro horas;
“Director General”, el Director General de la Organizacion;

“enfermedades cuarentenables”, peste, colera, fiebre amarilla, viruela, tifo
y fliebre recurrente;

“epidemia’’, la extensidn de un foco o su multiplicacidn;

“equipage”, los efectos personales de un viajero o de un miembro de la
tripulacion, :

“estacidn sandtarta’’, un puerto, aeropuerto o puesto fronterizo donde se
aplican a los peregrinos las medidas sanitarias prescritas en el Anexo A
del presente Reglamento, y que esta dotado del personal, instalacioues .y
equipos adecuados para este objeto.

“fiebre recurrente”, la fiebre recurrente transmitida por piojos;

“foco”, la existencia de dos casos de una enfermedad cuarentenable deri-
vados de un caso importado o la existencia de un solo caso derivado de otro
no importado. Debe considerarse como foco todo primer caso humano de
fiebre amarilla transmitida por Aedes aegypti o por cualquier otro vegtor
domiciliario de la fiebre amarilla;

“Undice de Aedes aegypti’, la razon poreentual entre el wlimero de vivien-
das encontradas eon criaderos de Aedes eegypli en una zona limitada
bien definida y el nimero total de viviendas de dicha zona examinadas
en s ‘totalidad. Se considerari como viviendu todo local ocupado por
una sola familia;

“médico de a borde”’, tratdndose de un buque de peregrinos, el médico em-
pleado 1 bordo conforme al Articulo 7 del Anexo B del presente Reglamento
o el médico de mayor jerarquia cuando hay dos o mis médicos empleados
a bordo:

“Organizactin’, la Organizacidn Mundial de la Salud;

“percgrinaje’, la peregrinacion a los lugares santos del Hedjaz;
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“peregrine™, toda persona que realiza el peregrinaje v, en lo que concierne
a los pasajeros de un buque de peregrinos, toda persona que acompafie
o viaje con dichos peregrinos;

“persona infectada’, una persona que padece de una enfermedad cuaren-
tenable 0 que se presume que estd infectada con dicha enfermedad;

“primer cose”, el primer caso no importado de una enfermedad cuarentena-
ble acurrido en un 4rea local hasta entonces exenta de dicha enfermedad
o de donde ésta hubiera desaparecide por el periodo sefialado para tal
enfermedad en el Articulo 6 del presente Reglamento;

“puerte’, un puerto de mar o un puerto de navegacidn interior frecuentade
normalmente por buques;

“sospechoso”, toda persona que la autoridad sanitaria considere haber
estado expuesta al riesgo de ser infectada por una enfermedad cuarente-
nable y que puede propagar dicha enfermedad;

“lemporada de peregringge”’, cuando se aplica 2 los bugues de peregrinos,
un periode que comienza cuatro meses antes y fermina tres meses después
del dia del Hadj;

“tifo™, el tifo transmitido por piojos;

“tripulacion”, el personal de servieio de un buque, aeronave, tren o ve-
hiculo de carretera,;

“visita médica”, la visita e inspeceidn de un bucque, aeronave, tren o ve-
hicule de carretera y ¢l examen preliminar de las personas a bordo, pero
no la inspececion periddiea de un buque hecha con el fin de determinar si
hay necesidad de desratizacién;

“wiaje internactonal’,
(@) tratdndose de un buque o de una aeronave, un viaje entre puertos o
aeropuertos situados en los territorios de mis de un Estado, o un viaje
entre puertos o seropuertos situados en el lerritorio o territorios de un
mismo Estado, si tal buque o agronave entra en relacién con el territorio
de cualquier otro Estado en el curso de su viaje, pero solamente en lo
(ue concierne a esta relacidn;

(b) en el caso de una persona, un viaje que comprenda la entrada al
territorio de un Fstado que no sex el territorio del Ilstado en que se
haya iniciado dicho viaje;
“rona endémice de fichre amarille”) una rvegion en que el Acdes acgupti o
cualquier otro vector domiciliario de fiebre amarilla esté presente sin ser
munifiestamente responsable de la permanencia del virus por largos perio-
dos en los animales selviticos.
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“zona receptiva @ la fiebre amarile’, una zona en donde no existe fiebre
amarilla, pero cuyas condiciones permitivfan su desarrollo si llegara a
introducirse,

“aona de trdnsilo directo’”, una zona especial estublecida como parte de un
aeropuerto, aprobada por la autoridad sanitaria correspondiente y bajo
su vigilaneia inmediata, para proporcionar albergue al trafico en trénsito
directo y, en partieular, para facilitar la segregacién de pasajeros y tripu-
lantes, sin salir del asropuerto, cuando haee escala el avidn,

TITULO II—NOTIFICACIONES E INFORMACIONES
EPIDEMIOLOGICAS

Articulo 2

Para la aplicacion del presente Reglamento, todo Kstado reconoce el
derecho de la Organizacién de comunicarse directamente con la adminis-
tracién sanitaria de su territorio o territorios. Toda notifieacion o in-
formacion enviada por la Organizacién a la administracion sanitaria serd
considerada como dirigida al Estado, y toda notificacién o informacidn
enviada por la administracion sanituria a la Organizacidn serd considerada
como emanada del Estado.

Articulo 8

I. Las administraciones sanitarias notificardn a la Organizacidn por tele-
grama, dentro de las veinticuatro horas de haber sido informadas, que un.
area local se ha vuelto drea local infectada.

2. La existencia de la enfermedad asi notificada deberd comprobarze a la
mayor brevedad posible por eximenes de laboratorio segin lo permitan
las facilidades disponibles, y los resultados serdn comunicados inmediata-
mente por telegrama a la Organizacion.

Articulo 4

1. Excepto en el caso de peste en roedores, toda notificacidn preserita en
el Articulo 3, pérrafo 1, seri complementada a la mayor brevedad con
informacién respecto al origen y forma de la enfermedad, al nimero de
casos vy defunciones, a las coudiciones que puedan contribuir a la propa-
gacién de la enfermedad, v a lag medidas profilicticas aplicadas.

2. 8i se trata de peste en roedores, la notificacién prescrita en el parrafo
1 del Articulo 3 serd complementada con informes mensuales acerea del
nmimero de roedores exuminados y del niimero de los que se hayan encontrado
infectados.
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Artlewdo 5

t. En el curso de una epidemia, las notificaciones e informaciones prescritas
en el Articulo 3 y el parrafo 1 del Artieulo 4 deberdn ser complementadas a
intervalos regulares con comunteaciones subsecuentes dirigidas a la Or-
ganizacion,

2. Estas notificaciones serdn tan frecuentes y detalladas como sea posible.
Se comunicari el ndmero de casos y defunciones por lo menos una vez por
semana. Habrdn de ndicarse las precauciones tomadas para impedir la
propagacion de la enfermedad, especialmente las medidas adoptadas para
evitar (ue se extienda a otros territorios por medio de buques, aeronaves,
trenes o vehienlos de carretera que salen del drea local infectada. En el
casa de peste, se especificarin las medidas tomadas contra los roedores.
Tratindose de enfermedades cuarentenables transmitidas por insectos vee-
tores, deberan especificarse también las medidas tomadas contra éstos.

Articulo 6

1. La administracion sanitaria de un territorio en el que se encuentre un
area local infectada, que no pertenezea a una zona endémica de fiechre
amarilla, deberd informar a la Organizacion en cuanto dicha drea local se
encuentre de nuevo libre de infeccién.

2. 8e considerard cue un 4rea local infectada estd de nuevo libre de infec-
cidn cuando se hayan adoptado y mantenido todas las medidas profildcti-
cas para impedir la recurrencia de la enfermedad y su posible propagacidn
a otras dreus, y cuando:

(¢) en el case de peste, cdlera, viruela, tifo o fiebre reecurrente, haya
transcurrido un periodo igual al doble del periodo de incubacidn, segdin
se establece mds adelante en el presente Reglamento, desde la defuncién,
restablecimiento o aislamiento del dltimo caso identificado, ¥ no se haysa
presentado feceidn alguna de dicha enfermedad en ninguna otra drea
local vecina; y tratandose de peste con desarrollo de la misma entre los
roedores, euando hays transcurrido ademas el periodo establecido hajo
cl ineiso{c) del presente parrafo;

(b) tratandose de flebre amarilla que ocurra fuera de una zona endémica
de dicha enfermedad, hayan transcuirido tres meses desde que ocurriera
el altimo caso humane, o un mes desde que el indice de Aedes aegypli
haya quedado reducido a no mis del 1 por ciento;

(¢) en el caso de peste en roedores, haya transeurrido un mes despuds de
la supresidn de la epizootia.



REGLAMENTOQ SANITARIO INTERNACLONAL 7

Articuls 7

Las administraciones sanitarias notificardn inmediatamente a la Or-
ganizacion la-evidencia que determine la presencia del virus de fiebre ama-
rilla en alguna parte de su territorio donde ne se hubiere descubierto an-
terlormente, y sefialarin la extension de la zona afectada.

Articule 8
1. Las administraciones sanitarias notifieardn a la Organizacion:

(a) cualquier cambio introducido en los requisitos de vacunacion para
viajes internacionales;

(t) las medidas que hayan decidido aplicar a las procedencias de un drea
local infectada, asi como la abrogacion de cualquiera de ellas, indicando
la fecha en que éstas entran en cfecto o son abrogadas.

2. Tales notificaciones se hardn por telegrama y, cuando sea posible, pre-
viamente a tal modificacion o a la aplicucion o abrogacion de las medidas,
3. Las administraciones sanitarias enviaran anualmente a la Organizacidn,

en fecha fijada por esia (ltima, una recapitulacién de los requisitos de
vacunacion para los viajes internacionaies.

Articulo 9

Ademads de las notificaciones e informaciones a que se refieren los Articu-
los 3 a) 8 inclusive, las administraciones sanitarias enviardn semanalmente
a la Organizacion:

(@) un informe por telegrama sobre el nimero de casos de enfermedades
cnarentenables v de defunciones, debidas a tales enfermedades, que se
hayan registrado en el curso de la semana precedente en cada urbe y
ciudad adyacente a un puerto ¢ aeropuerto;

{b) un informe por correo aéreonotificando la ausencia de casos de dichas
enfermedades durante los periodos seialados en los incisos (@), (b)) y
(e) del parrafo 2 del Articulo 6.

Artiendo 10

Las notificaciones e informaciones a que se refieren los Articulos 3 al 9
iticlusive seran enviadas también por la administracidn sanitaria a las
misiones diploméaticas u oficinas consuiares establecidas en el territorio de
su dependencia, si éstas lo solicitaren.

Articilo 11

La Organizacion transmitird a lodas las administraciones sanitarias,
tan pronto como sea posible y por vias adecuadas segin el caso, toda -
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formacién epidemiolégica y de otra naturaleza que haya recibido en cum-
plimiento de lo preserito en los Articulos 3 al 8 inclusive, y del parrafo (a)
del Articulo 9. Se seiialars igualmente la ausencia de los informes preserttos
por el Articulo 9. Las comunieaciones de cardcter urgente serdn transmiti-
das por telegrama o por teléfono.

Articulo 12

Todo telegrama expedido o lamada telefdnica efectuada, en virtud de
ios Artieulos 3 al 8§ inclusive del Articulo 11, gozard de la priovidad im-
puesta por las circunstancias. En caso de urgencia excepcional, cuando
exista peligro de propagacién de una enfermedad cuarentenable, 1a prioridad
serd la mis elevada que se concede en virtud dc los acuerdos internacionales
sobre telecomunieacidn,

Artteulo 13

1. Todo Estado transmitird ung vez al afio a la Organizacidén, de conformi-
dad eon el Articulo 62 de la Constitucién de la Organizacidn, informacidn
relativa a todo caso de enfermedad cuarentenable atribuible al trifico
internacional, asi como a las medidas tomadas en virlud del presente
Reglamento o que se refieran a su aplicacidn.

2. La Organizacidn, funddndose en la informacion requerida por el pirrafo
1 que precede, en las notificaciones e informes prescritos por el presente
Reglamento v en toda otra informacién oficial, preparari un informe anual
relativo a la aplicacion del presente Reglamento v a sus efectos sobre el
transito internacional.

TITULO TH—ORGANIZACION SANITARIA
Arttculo 14

1. Tas administraciones sanitarias deberdn asegurarse en lo posible de
que los pucrtos y aeropuertos de su térritorio cuenten econ la organizacion
v equipo suficientes para facilitar la aplicacidn de las medidas prescritas
en el presente Reglamento.

2. Todo puerto o aeropuerto deberd estar provisto de un servicio de agua
potabie.

3. Todo acropucrto deberd contar también con un sistema eficaz para la
eliminaciin innocua de excrementos, desperdicios, aguas servidas, ali-
mentos condenados y de otras substancias que puedan pouer en peligro [a
salud del pdblico.

Articulo 13

1l mayor ndmero posible de los puertos de un territoric dado debera
contar eon un servicio médico dotado de personal, materlal v locales nece-
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sarios y, en purticular, de medigs para aislar y tratar rapidamente a las
personas infectadas, para efectuar desinfecciones, exdmenes bacterioldgicos,
la caplura ¥ examen de roedores para la investigacidn de la peste y, finul-
mente, para aplicar todas las demis medidas adecuadas prescritas en el
presente Reglamento.

Articulo 16

La autoridad sanitaria del puerto:

(@) tomard todas las medidas ttiles para que el nimero de roedores se
mantenga en las instalaciones portuarias a un nivel ingignificante;

{b) hari todo esfuerzo para que las instalaciones portuarias sean a prueba,
de ratus,

Artteulo 17

1. Las administraciones sanitarias tomaran las medidas necesarias a fin de
que un mimero suficiente de puertos de sus territorios respectivos digpon-
gan de suficiente personal competente que inspeccione log buques para la
expedicidn de Certificados de Exencidn de Desratizacion a que se refiere el
Articulo 532, y deberin asimismo aprobar los puertos que reunan dichas
condiciones.

2. De acuerdo con el volumen y frecuencia del trafico internacional de sus
territorios respectivos, las administraciones sanifarias designarin, para
expedir los Certificados de Desratizacion a que se refiere el Articulo 52, a
un niimero de esos puertos aprobados por disponer del equipo y personal
necesarios para la desratizacion de budques,

Articulo 18

Cuando las neccsidades del trafico en transito directo asi lo exijan, se
establecerdn en log aeropuertos zonas de transito directo tan pronto como
sea posibie.

Articulo 1'9

1. Las administraciones sanitarias designarin como aeropuertos sanitarios
cierto ntimero de aeropuertos en sus territorios respectivos, de acuerdo eon
el volumen del transito internacional de dicho territorio.

2. Todo aeropuerto sanitario deberd disponer de:

(@) un servicio médico organizado dotado del personal, material v locales
adecuados;

() medios necesarios para transportar, aislar y tratar a las personas in-
fectadas o sospechosas;
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(¢) lus instalaciones necesarias para la desinfeceion y desinsectizaciin
eficaces, para la destruccidn de roedores, asi como para la aplicacién de
toda otra medida adecuada prescrita en el presente Reglamento;

() un lzboratorio bacterioldgico o de medios adecuados para el envio
de materias sospechosas a tal laboratorio;

(e) facilidades para la vacunacidn contra el eolera, la fiebre amarilla ¥
la viruela.

Artienlo 20

1. Todo puerto situado en una zona endémica de fiebre amarilla o receptiva
a la fiebre amarilla, as{ como ¢l irea comprendida dentro del perimetro
de todo seropuerto alll situado, serin mantenidos hibres de Aedes aegypii
en estado de larva o en estado adulto.

2. Todos los locales deniro de una zona de- transito directo de un aero-

puerto situado en zona endémica cde fiebre amarilla o rec-eptlva, a la fiehre
amarilla deberan ser a prueba de mosquitos.

3. Todo aeropuerio sanitario sifuado en una zona endémica de fiebre
amarilla:
(a) estard provisto de viviendas y enfermeria, o prueba de mosquitos,
para uso de los pasajeros, tripulantes y personal del aeropuerto.

(b) se mantendrd libre de mosquitos, mediante la destruccidn sistemética
de larvas e insectos adultos, dentro del perimetro del aeropuerto y
dentro de una zona de proteccion de 400 metros de ancho alrededor de
dicho perimetro,
4. Para los fines del presente Artieulo, el perimetro de un aeropuerto es la
linea que circunscribe la zona en que se encuentran los edificios del aero-
puerto y la superficie de terrenc o de agua que sirve o esté destinada
para el estacionamiento de las acronaves.

Articulo 21

1. Las administraciones sanitarias enviarin a la Organizacidn:

{a) una ligta de los puertos en sus territorios respectivos que de eon-
formidad con el Artfculo 17 hayan sido aprobados para expedir:

(i) Certificados de Exencidn de Desratizacién solamente, y

{ii) Certiticados de Desratizacion y Certificados de Exencién de
Desratizacion.
() una lista de los aeropuertos sanitarios de su territorio;

{¢} una lista de los aeropuertos en su territorio que estdn provistos de
una zona de transito directo.
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2. Las administraciones sanitarias notificardn a la Organizacin toda modi-
ficacién que se introduzea posteriormente en lus listas a que se refiere el
péarrafo 1 del prosente Articulo.

3. La Organizacidn comunicard sin tardanza a todas las- admitistraciones
sanitarias las informaciones que reciba de conformidad cou 1:h disposiciones
del presente Articulo.

Articule 22

Siempre que el volumen del transito internacional lo justifique y cuando
las condiciones epidemioldgicas asf lo exijan, los puestos fronterizosen las
vias férreas y en las carreteras deberdn, para la aplicacion de las medidas
preseritas en el presente Reglamento, estar provistos de instalaciones san-
itarias. Igualmente provistos deberdn estarlo los puestos ironterizos en
las vias navegables interiores cuando el control samtarlo de la navegacién
interior se efectde en la froutera.

TITULO IV -MEDIDAS Y FORMALIDADES SANITARIAS
Capitulo [—Disposiciones Generales

Arttculo 23

Las medidas sanitarias que autoriza el presente Reglamento constituyen
las medidas mdximas que un Estado podrd exigir, en lo que respecta al
transito internacional, para la proteccién de su territorio contra las enferme-
dades cuarentenables,

Articulo 24

Las medidas y formalidades sanitarias se deberan iniciar inmediatamente,
terminar sin tardanza y aplicar sin discriminacion.

Arliculo 25

1. La desinfeccidn, desinsectizacidn, desratizacién y demds operaciones
sanitarias deberdn ejecutarse de modo que:

{¢) no causen molestia indebida a las personas ni dafio alguno a su
salud ;

(%) no causen averia alguna a la estructura del buque, aeronave u otro
vehicule o a sus maquinarias y equipo;

(¢) se evite todo riesgo de incendio.

2. Al ejecutar dichas operaciones sobre mercancias, equipajes vy demds
objetos, se deberin tomar- las preeauciones necesarias para evitar toda
averfa.
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Articulo 26

1. La autoridad sanitaria, cuando ast se le solicite, expedird gratuita-
mente al transportador un certificado que especifique las medidas aplica-
das a un buque, aeronave, coche de ferrocarril, vagon o vehiculo de carre-
tera; las partes del vehiculo que han sido tratadas, los métodos utilizados,
asi como las razones que han motivado la aplicacion de las medidas. Tra-
tindosc de una aeronave, esta informacidn, a solicitud del interesado, serd -
anotada en la Declaracion General de la aeronave. '

2. Asimismo, la autoridad sanitaria expedird gratuitumente a solicitud:

() a cada viajero, un certificado en que se indiquen la fecha de su arribo
o de su partida y las medidas aplicadas tanto & su persona como a su
equipaje;

(t) al consignador, al destinatario y al transportador o a sus agentes
respectivos, un certificado en que se indiquen las medidas aplicadas a
lag mereancias,

Arttculo 27

1. Las personas sujetas a vigilanecia no serdn aisladas y quedardn en liber-
tad de movimiento. Durante el perfodo de vigilancia, la autoridad sanitaria
podrd exigir a dichas personas que, en caso de necesidad, se presenten ante
elia a intervalos determinados. Con excepcidn de las restricciones pres-
critas en el Articulo 69, la autoridad sanitaria podri igualmente someter
a dichas personas a un examen médico y recoger los informes requeridos
para comprobar su estado de salud.

2. Las personas sometidas a vigilaneia, que se trasladen a otro lugar situado
dentro o fuera del mismo territorio, deberdn informar a la autoridad sani-
taria, la cnal avisard inmediatamente a la autoridad sanitaria del lugar
adonde se dirigen dichas personas, ¥ a'la llegada éstas deberan presentarse
ante dicha autoridad, la que también podri someterlas a las medidas pres-
critas en el parrafo 1 que antecede.

Articulo 28

Balvo en easo de emergencia que constituya un grave peligro parz la
salud puibliea, lu antoridad sanitaria de un puerto o aeropuerto no debers,
por razén de cualquiera otra enfermedad epidémica, impedir la carga o
descarga de mercancias o el abastecimiento de viveres, combustible o agua
potable a un buque o aeronave no infectado ni que se sospeche esté in-
fectado de una enfermedad cuarentenable. '
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Articulo 29

La autoridad sanitaria podrd tomar todas las medidas adecuadas para
controlar la evacuacién de las aguas servidas y desperdicios de cualquier
buque que puedan contaminar las aguas de un puerto, rio o canal.

Capitulo II--Medidas Sanitarias a la Salida

Articulo 50

1. Cuando lo estime necesario, la autoridad sanitaria de un puerto, un
aeropuerto o del drea en la cual estd situado un puesto fronterizo, podra
someter a examen médico 8 una persona ue cfectila un viaje internacional
antes de su salida. Kl momento y el lugar de dicho examen se fijaran
tenlendo en cuenta los tramites ¥ demis formalidades aduaneras, y de
modo que no se dificutie o retarde su salida.

2. La autoridad sanitaria a que se refiere el parrafo 1 del presente Articulo
tomard todas:las medidas posibles para:

(@) impedir el embarque de personas infectadas o sospechosas;

(b) evitar que a bordo de un buque, acronave, tren o vehiculo de carre-
tera, se introduzcan posibles agentes de infeccidn, asi como vectores de
cualquier enfermedad cuarentenable.

3. No obstante las disposiciones en el ineiso {(a) del parrafo 2 del presente
Articulo, toda persona que efectda un viaje internacional ¥ que & su llegada
quede sometida a vigilancia podrid ser autorizada a continuar su viaje.
Si viaja por avidn, la autoridad sanitaria del aeropuerto deberd anotar este
hecho en la Declaracion General de la aeronave.

Capftulo III—Medidas Sanitarias Aplicables durante el Trayecto
entre los Pucrtos o Aeropuertos de Salida ¥ de Llegada

Arthenlo 31
Estd prohibido arrojar o dejar caer de una aeronave, cdurante el vuelo,
cualquier materia que pueda propaguar enfermedades epidémicas.
Articulo 32

1. Ningin Estado impondrd medida sanitaria alguna a los bugues que
atraviesan sus aguas territoriales sin hacer escala en un puerto o en la
costa.

2. 8i por cualquier motive el huque hace escala se le aplicarin las leyes y
reglamentos sanitartos en vigor en el territorio, sin exceder las disposiciones
del presente Reglamento.
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Artieulo 33

1: No se aplicard ninguna medida sanitaria & un buque indemne, aparte de
la visita médica como se especifica en el Titulo V, cuando este buque
atraviesa un canal u otra via marilima situads en el territorio de un Estado
para dirigirse a un puerto situado en el territorio de otro Estado, a menos
que procedu de un drea focul infectada o teiga a hordo una persona proce-
dente de la misma, slempre que esta persona se encuentre en el perfodo de
ineubacién de la enfermedad existente en el 4drea local infectada.

2. La inica medida aplicable a un buque indemne que se eneuentre en uuo
u otro de dichos casos serd, si fuere necesario, el estacionamiento o bordo
de una guardia sanitaria encargada de impedir todo contacto no autorizado
entre ¢l buque y la costa y de velar por el cumplimiento de las disposiciones
del Articulo 29.

3. La autoridad sanitaria permitivg & un bugue que. se encuentre en uno
de los casos cilados el embarque, bajo su control, de combustible, agua
potable, viveres y abastecimientos.

4. Los bugues infectados o sospechosos, ul atravesar un canal u otra via
maritima, podrin ser tratados como st hicieran escala en un puerto del
territorio en el cual estd situado el canal o la via maritima.

Articulo 34

No obstante cualquier disposicién contraria del presente Reglamento,
con excepeion del Articulo 75, wo se impondrd ninguna medida sanitaria,
aparte de la visita médica, a los siguientes personus:

{e) pasajeros y tripulantes a bordo de un buque indemne del cual no

desembarquen; :

(h) pasajeros y tripulantes de una aeronave indemne que se encuentran
en transito a través de un territoric y que permanecen en la zona de
transito directo del aeropuerto o que; careciendo éste de tal zona, se so-
meten a las medidas de segregacidn preseritas por la autoridad sanitaria
para impedir la propagacion de las enfermedades. Si dichas personas se
ven obligadas a saliv del aseropuerto, donde han desembarcado con el
chjeto de proseguir su viaje desde otro aeropuerto cercano, disfrutardn
de la exencién preserita mis arriba, siempre que su traslado se efectiie
bajo el control de la autoridad o autoridades sanitarias.

Capitulo IV —Medidas Sanitarias 2 la Llegada
Artieulo 35

Siempre que sea posible, los Estados deberan otorgar libre platica por
radio a todo buque o aeronave cuando, basidndose en los informes que uno
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u otro suministre antes de su Hegada, lu autoridad sanitaria del puerto o del
aeropuerto hacia el cual se dirige estime que s arribo no dard lugar a la
introduceidn o propagacion de una enfermedad cuarentenable.

Articulo 86

1. La autorida] sanitaria de un puerto, aeropuerto o puesto fronterizo
podrd someter a visita médica a todo bugue, aeronave, tren o vehiculo de
carretera a su llegada, asi ecomo a toda persona que efecliie un viaje interna-
clonal.

2. Las medidas sunitarias suplementarias aplicables a un buque, acronave,
tren o vehiculo de carretera seran determinadas por las condiciones que
hayan existido en los mismos durante el viaje o que existan al hacerse la
vigita médica, sin perjuicio de las medidas que el presente Teglamento
permite aplicar a un bugue, aeronave, tren o vehiculo de carrctera pro-
cedeute de un drea local infectada.

Articulo 37

La aplicacion de las medidas preseritas en el Titulo V, relativas al arribo
de un buque, aeronave, tren, vehiculo de carretera, persona u objetos que
procedan de un area loeal infectada, se limitard a las procedencias de dicha,
dres local, siempre que la autoridad sanitaria de la misma tome todas las
medidas necesarias para impedir la propagacidn de la enfermedad y aplique
las medidas a que se refiere el parrafo 2 del Arifculo 30.

Articulo 38

A la liegada de un buque, aeronave, tren o vehiculo de carretera, toda
persong infectada podrd ser desembarcada y aislada. El desembarque
seréd obligatorio si lo solicita la persona responsable del medio de transporte.

Articulo 39

1. Ademaés de las disposiciones del Titulo V del presente Reglamento, la
autoridagd sanitaria podra someter a vigilancia a todo sospechoso (e, en
¢! curso de un viaje internacional, llegue por cualquier medio que sea de un
drea local infectada; y dicha vigilancia podrd mantenerse hasta el fin del
periodo de incubacion correspondiente tal como se esperifica en el Titulo V.

2. Salvo en los casos previstos expresamente en el presente Reglamento, no
se impondri el aislamiento en vez de la vigilancia, a menos que la autoridad
sanitaria considere que el peligro de transmisidn de la infeccidn por el
sospechoso es exceprionulmente grave.
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Articule 40

Con excepcién de la visita médica, las medidas sanitarias que se hayan
tomado en un puerto o aeropuerto no serin repetidas en ninguno de los
puertos o aeropuertos subsiguientes donde arribe la nave, a menos que:

(a) después de la salida del puerto o del aeropuerto donde se hubiesen
aplicado las medidas, se haya producido en dicho puerto o aeropuerto o a
bordo del buque o de la aeronave algin incidente de impeortancia epi-
demioldgica que justifique una nueva aplicacidn de dichas medidas;

(b) 1a autoridad sanitaria del puerto .o aeropuerto subsiguiente haya
podido confirmar que las medidas aplicadas no fueron realmente eficaces.

Artteulo 41

Con excepeidn de las disposiciones del Articulo 79 no se podra negar, por
motivos sanitarios, el acceso de un buque o aeronave a un puerto o asero-
puerto, No obstante, si el puerto o aeropuerto no estd equipado para aplicar
las medidas sanitarias permitidas por el presenfe Reglamento que la
autoridad sanitaria del puerto o del aeropuerto estime necesarias, se podra
ordenar a dicho bugue o aeronave que se dirija a riesgo propio al puerto o
aeropuerto apropiado, mas cercano y conveniente, ‘

Articulo 42

No se considerard a una aeronave como procedente de un drea local
infectada por el solo hecho de que, a su paso sobre territorio infectado,
hubiere aterrizado en cuzlquier aeropuerto sanitario que no fuere en si drea
local infectada.

Articulo 43

Toda persona que, a bordo de una aeronave, haya volado sobre un drea
local infectada, pero que no hubiere aterrizado alli o que lo hubiere hecho
de conformidad con las condiciones definidas en el Articulo 34, no serd
considerada como persona procedente de dicha drea local infectada.

Articudo 44

1. Con excepcidn de los casos previstos en el parrafo 2 de este Articulo,
todo bugque o aeronave gue a su llegada rehuse someterse a las medidas
requeridas por la autoridad sanitaria del puerto o del aeropuerto, de acuerdo
con el presente Reglamento, tendrd derecho a continuar su viaje inmediata-
mente; pero no podrd hacer escala durante su viaje en ningidn otro puerto o
aeropuerto del mismo territorio, 8in embargo, se permitird a dicho buque o
aeronave que, bajo cuarentena, se provea de combustible. agua potable,
viveres y abastecimientos. Si después de la visita médica se le reconoce
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como indemne, dicho buque conservard los beneficios que le coneeden las.,
disposiciones del Articulo 33.

2. Un buque o aeronave que arribe & un puerto o acropuerto situado en
una zona receptiva a la fiebre amarilla no podri partir, debiendo someterse
a las medidas exigidas por la autoridad sanitaria de acuerdo con el presente
Reglamento, en las siguientes circunstancias:

(¢) sila aeronave estd infectada de fiebre amarilla;

(b) si el buque estd infectado de fiebre amarills ¥ se ha descubierto Ia
existencia de Aedes aegypli o bordo, v la visita médica demuestra que
alguna persona infectada no ha sido aislada a su debido tiempo.

Artieulo 45

L. 81, por razones ajenas u la voluntad de su comandante, una aeronave
aterriza fuera de un aeropuerto o en un aeropuerto que no sea aquél en
que debin nermalmente aterrizar, el eomandante de la acronave o su
reemplazante hurd todo lo posible para notificar el aterrizaje a la antoridad
sanitaria mds proxima o a cualquier otra autoridad pibliea.

2. Tan pronto como la autoridad sanitaria reciba aviso de dicho aterrizaje
podrd, tomar todas las disposiciones adecuadas, sin exceder en ningtin caso
lag medidas establecidas por el presente Reglamento.

3. Balvo lo establecido en el parrafo 5 de esie Articulo, las personas a bordo
no podrin alejarse del punto de aterrizaje, excepto para comunicarse con la
autoridad sanitaria o piblica, o con su permiso; y lag mercancias no podrin
ser retiradas de dicho fugar,

4, En cuanto se haya cumplido eon las medidas prescritas por la autoridad
sanitaria, se permitird a la aeronave que se dirija al aeropuerto donde debia
haber aterrizado o, si esto no fuere posible por razones de orden téenico,
a un aeropucrto situade couvenientemente.

5. Ll comandante de la aeronave o a quien corresponda tomard las medidas
de emergencia gue requieran la salud y la seguridad de los pasajeros y de
la tripulacidn.

Capitulo ¥V-—Medidas relativas al Transporte Internacional de
Mercancias, Equipajes y Correo

Articulo 46

1. No se someterdn fas mercancias a las medidag sanitarias preseritas en
el presente Reglamento sino cuando la autoridad sanitaria tenga razones
para suponer que puedan haber sido contaminadas por gérmenes de alguna
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enfermedad cuarentenable o que puedan servir de vehfculo en la propaga-
cién de dichas enfermedades.

2. Con excepcidn de las medidas prescritas en el Articulo 68, las mercancias
gue no sean animales vivos, en transito sin transhordo, no serdn sometidas
a medidas sanitarias o detenidas en los puerfos, aeropuertos o puestos
fronterizos.

Artteulo 47

Fxcepto en el caso de una persona infectada o de un sospechoso los
equipajes 1o podrin ser desinfectados o desinsectizados sino en el caso de
pertenecer a una persona fue transporte objetos contaminados o en la cual
se hayan encontrado insectos vectores de una enfermedad cuarentenable.

Artheulo 48

1. No se tomard ninguna medida sanitaria en lo que respecta al correo,
periddicos, libros y otros impresos.

2. Los bhultos postales solo se someterdn a medidas sanitarias cuando
contengan:

(@) cualquiera de los alimentos a que se refiere el parrafo 1 del Articulo
68 que la autoridad sanitaria tenga razones para estitmar que proceden
de un Area local infectada de célera;

() vestidos, ropablanca y de cama, usados o sucios, y a los cuales puedan
aplicarse las disposiciones del Titulo V del presente Reglamento.
TITULO V—DISPOSICIONES ESPECIALES RELATIVAS A CADA
UNA DE LAS ENFERMEDADES CUARENTENABLES
Capitulo I—Peste
Artieulo 48
Para los fines del presente Reglamerntto, se fija en seis dias el periodo de
Incubacidn de la peste.
Articulo 50
La vaeunacidn eontra la peste no constituird un requisito necesario para
la admisién de una persona a un territorio.
Artlculo 51

1. Los Estados se valdran de todos los medios a su alcance para disminuir
el peligro de la propagacidn de la peste por los roedores y sus ectopardsitos.
Sus administraciones sanitarias se mantendrin constantemente al corriente,
mediante recoleceidn sistemética y examen regular de los roedores y sus
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ectopardsitos, acerca de la situacién existente en toda 4rea local, principal-
mente puertos y aeropuertos, infectada o que se sospeche que estd infectada
de peste en roedores.

2. Durante la estadia de todo buque o aeronave en un puerto o aeropuerto
infectado de peste, deberfin tomarse medidas especiales para evitar que los
roedores penetren a bordo.

Articulo 52
1. Los buques serdn:
(@) desratizados periddicamente; o bien

(b) mantenidos constantemente en condiciones tales que el nimero de
roedores a hordo sea insignificante.

2. Los Certificados de Desratizacion y los Certificados de Exencion de
Desratizacién serin expedidos exclusivamente por las autoridades sani-
tarias de los puertos aprobados para este fin conforme al Articulo 17 del
presente Reglamento. La validez de dichos certificados serd de sels meses,
pero ésta podrd ser prolongada por un mes 4 los buques que se dirijan a
un puerto aprobado cuando la naturaleza de las operaciones que se veri-
fiquen alli faciliten la labor de desratizacidn o inspeccidn, segin el caso.

3. Los Certificados de Desratizacidn y los Certificados de Exencion de
Desratizacidn se harian de acuerdo con el modelo especificado en el Anexo
1 del presente Reglamento.

4. Cuando no se presente un certifieado vélido, la autoridad sanitaria de un
puerto aprobado en virtud del Articulo 17, después de recabar informacidn
y de realizar una inspeceidn, podrd proceder en la forma siguiente:

{a) en el caso de un puerto que ha sido designado conforme al parrafo
2 del Articulo 17, podra proceder a la desratizacion del bugque o mandar a
efectiiar dicha operacidon bajo su direceidn y control. Determinara en cada
caso la téenica que haya de emplearse para asegurar la destruccién de
los roedores en el buque. La desratizacidn deberd efectuarse de manera
que se evite hasta donde sea posible toda averia al buque y al carga-
mento, ¥ no deberd durar mis del tiempo nue sea estrictamente ne-
cesario. Slempre gue sea posible, la operacidn deberd realizarse mientras
las bodegas estén vacias. En lo que respecta a huques en lastre, ésta se
deberd hacer antes de comenzar a cargar. Después de efectuarse la
desratizacion en forma satisfactoria, la autoridad sanitaria expedird un
Certificado de Desratizacion.

(b) en todo puerto aprobado, en virtud del Articulo 17, la autoridad
sanitaria podrd expedir un Certificado de Exencidn de Desratizacion
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cuando se haya cerciorado que el nimero de roedores a bordo es insig-
nificante. 8dlo se expedird dicho certificade cuando la inspeccidn se haya
cfectuado con las bodegas vacias o conteniendo solamente lastre u otro

* material que no atraiga ratas y que sea de tal naturaleza o esté dispuesto
de manera 1al que permita la nspeceldn minuciosa de las bodegas.
Podri expedirse un Certificado de Exencién de Desratizacion a los
buques petroleros aun cuando sus depdsitos estén lenos.

5. 5t la autoridad sanituria del puerto donde se efeclud la desratizacidn
estima que en las condiciones en que dicha operacion ha sido realizada no
podrian obtenerse resultados satisfactorios, dicha autoridad anotardi cste
hecho en el certificado de desratizacidn existente.

Arttculo 53

Podra procederse a la desratizacién de una acronave en cireunstancias

epidemioligicas excepeionales cuando se wspeche la exislencia de roedores
a borde.

Arliculo 54

Tedo sospechoso que emprenda un viaje internacional, desde un drea
loeal donde exista uua epidemis de peste neumdnica, serd puesio en aisia-
miento antes de su salida por un periodo de seis dias a partir de la fecha de
su tiltima exposicion a la infeceidn.

Articulo 55

1. Se considerard que un buque o aeronave estd infectado euando, a su
arribo:

{a) se encuentre a bordo un case humano de peste, o
{b) se encuentre a bordo un roedor infectado de peste.

También se considerara que un huque éstd infectado, si ha ocurrido a bordo
algtin caso de peste humana después de seis dias con posterioridad al
embarque.

2. Un buque se conslderari como sospechoso a su arribo:

(@) si, aun cuando o huebiere existido a bordo ningt’m caso de peste
humana, se ha presentado un caso dentro de los seis primeros dias
después del embarque;

(b) si entre los roedores a bordo se manifiesta una mortalidad anormal
ctya causa no esté todavia determinada;

3. Aunque provenga de un drea local infectada o tenga a bordo una persona
procedente de un drea local infectada, todo buque o aeronave serd consi-
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derado indemne a su arribo si la autoridad sanitaria, al efectuar la visita
médica, se ha cerciorado que no existen las condiciones especificadas en los
parrafos 1 y 2 del presente Articulo.

Artieulo 56

1. Al arribo de un buque infectado o sospechoso o de una aeronave in-
feclada, la autoridad sanitaria podra aplicar las medidas siguientes:

{a) desinsectizacidn y vigilancia de cualquier sospechoso, no debiendo la
vigilancia exceder un lapso de seis dias a partir de su llegada;

{b) desinsectizacion y, en caso necesario, desinfeccidn:
(i) del equipaje de las personas infectadas o sospechosas; y

(it) de todos los demds objetos, tales como ropa blanea y de cama
usadas, v de toda parte del bugue o de la aeronave considerada como
contaminada.

2. En caso de peste dg roedores a bordo el buque seri desratizado, sl
fuera neeesario en cuarentena, de conformidad con las estipulaciones del
Articulo 52 y las disposiciones siguientes:

(z) la desratizacion se efectuard tan pronto como se hayan vaciado las
bodegas;

{b) se podrd efectuur una o mis desratizaciones preliminares de un
buque eon la carga in sifu o durante su descarga, a fin de impedir que se
escapen los roedores infectados;

(¢) de no poderse obtener la destruccidn completa de los roedores por
el hecho de que solamente una parte del cargamento de un buque dehe
ser descargada, el buque estard autorizado a descargar dicha parte del
cargamento; pero la autoridad sanitaria podrd aplicar cualquier medida
que juzgue necesaria, inclusive la cuarentena del buque, para impedir el
escape de los roedores infectados.

3. De encontrarse a bordo de una aeronave un roedor muerto de peste, la
aeronave serd desratizada en cuarentena st fuera necesario.

Articulo 57

Un buque dejard de ser considerado como infectado o sospechoso y una
aeronave dejard de ser considerada como infectada cuando las medidas
exigidas por la autoridad sanitaria, en virtud de los Articulos 38 y 56, hayan
sido debidamente ejecutadas, o cuande la autoridad sanitaria se haya
cerciorado que la mortalidad anormal entre roedores no se debe a peste,
admitiéndose entonces al buque o aeronave a libre platica.
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Artieulo 68

Tedo buque o seronave indemne, a su arribo, serd admitido a libre plitica,
pero s procede dein drea local infectada la autoridad sanitaria podré:

(a) someter a todo sospechoso, que baje a tierra, a vigilaneia durante un
periodo que no exceda de seis dias a partir de la fecha en que el buque o
geronave salié del drea local infectada;

(b) exigir la destruccidn de roedores a bordo del bugue en casos excep-
cionales y por razones bien fundadas que habra de comuniear por escrito
al capilan del buque.

- Articulo 59

- 8i se descubre un caso humano de peste a la llegada de un tren o de un
vehiculo de carretera la autoridad sanitaria podrd aplicar las medidas
prescritas en el Articulo 38 y en el parrafo 1 del Articulo 56, pudiendo
realizarse la desinsectizacién y, si fuere necesario, la desinfeceidn de cual-
quier parte del tren o vehiculo de carretera considerada como contaminada.

Capitulo II—Colera
Articulo 60

Para los fines def presente Reglamento se fija en cinco dias el periodo de
incubacidn del cdlera.

Artteulo 61

i
1. Las autoridades sanitarias, al aplicar las medidas prescritas en el pre-
sente Reglamento, tendrin en cuenta la presentacién de un certificado
vilido de vacunaecidn contra el cdlera.

2. Los patrones de vacunas anticoléricas en vigor en el territorio donde se
efectite la vacunaeién serdn reconocidos por todas las administraciones
sanitarias.

3. Las autoridades sanitarias pueden aplicar las medidas siguientes a una
persona, en el curso de un viaje internacional, procedente de un drea local
infectada durante el periodo de incubacidn:

(e} st dicha persona posee un certificado vilido de vacunacion contra el
chlera, se la podrd someter a vigilancia durante un periode que no exceda
de cinco dias a partir de la fecha de su salida del drea local infectada;

(h) si dicha persona no posee este certificado, se le podrd aislar durante
el periodo citado.
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Artieulo 62

L. Un bugue serd considerado como infectado si a su arribo existe un caso
de cdlera a bordo o si se hubiese declarado un caso de cdlera a bordo durante
los eitco dias anteriores a su arribo.

2. Herd considerado como sospechoso todo bugue a bordo del cual se
hubiese presentado un caso de cdlera durante el viaje, siempre que no se
hubiera declarado ninguno durante los cinco dias anteriores a su arribo.

3. Una aeronave serd considerada como infectada si, a su arribo, existe un
caso de colera a bordo. Se la considerard como sospechosa si durante el
viaje oeurrid un caso de cilera, que fué desembarcado en una escala an-
terior.

4. Aun enando un bugue o aeronave provengs de un drea local infectada
o tenga a bordo una persona procedente de un drea local infectada, serd
considerado como indemne a su arribo si, al verificarse la visity médica, la
autoridad sanitaria se cerciora de que no hubo ningin caso de cdlera a
bordo durante el viaje.

Articulo 83

1. Al arrtho de un buque o aeronave infectado la autoridad sanitaria
podri aplicar las medidas siguientes:

{a) vigilancia de los pasajeros o miembros de la tripulacion provistos
de un certificado vélido de vacunacidn contra el cdlera, y aislamiento
de todas las demds personas gue desembarguen;

{b) desinfeccion:
(i) del equipaje de las personas infectadas o sospechosas; y
(i1) de todos los demdis objetos, tales como ropa blanca y de cama

usadas, v de toda parte del buque o aeronave considerada comeo conta-
minada.

(¢} desinfeceién ¥ evacuacton de las reservas de agna a borda, constdera-
das como contaminadas, y desinfeccion de los depisitos.

2. No deberdn derramarse o arrojarse deyecciones humanas, aguas servi-
das, incliso aguas de cal, y residuos, asi como toda materia considerada
como contaminada, antes de practicarse la desinfeccion. La autoridad
sanitaria serd respousable de la eliminaecion inofensiva de esos desechos.

Articulo 64

1. A la llegada de un buque o aeronave sospechoso, la autoridad sanitaria
podri aplicarle tas medidas prescritas en los incisos (&) y (¢} del parrafo 1
vy en el parrafo 2 del Articulo 63.
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2. Ademis, y sin perjuicio de las medidas a que se refiere el inciso (b) del
pérrafo 3 del Articulo 61, los pasajeros o miembros de la tripulacién que
desembarquen podrin ser sometidos a vigilancia por un lapso que no
habrd de exceder de cinco dias a partir de la fecha de arribo.

Artteulo 65

Un buque o aeronave dejard de ser considerado como infectado o sos-
pechoso cuando se hayan ejecutado eficazmente lag medidas prescritas por
la autoridad sanitaria de conformidad con el Artfeulo 38 vy los Articulos
63 ¥ 64 segin el caso, y serd entonces admitido a libre plética.

Ariteulo 66

A su artibe, todo bugue o aeronave indemne serd admitido a libre plitica.
No obstante, si proviene de un 4rea local infectada, la autoridad sanitaria
podrd aplicar las medidas preseritas en el Articulo 61 a los pasajeros y
miembros de la tripulacién que desembarquen.

Articulo 67

81 a la llegada de un tren o de un vehiculo de carretera se descubre un
caso de célera, la autoridad sanitaria podra aplicar las medidas siguientes:

(@) vigilancia de los sospechosos durante un periodo que no exceda de
cinco dias a partir de la fecha de la llegada, sin perjuicio de las medidas a
que se refiere el inciso (&) del parrafo 3 del Articulo 61:

(b) desinfeceidn:

{i) del equipaje de la persona infectada y, en caso necesario, del equi-
paje de todo sospechoso;

(ii) de todo objeto como ropa blanca o de cama que ba sido usada, y
de toda parte del tren o del vehiculo de carretera considerada como
contaminada.

Articulo 68

1. Al arribo de un buque o aeronave infectado o sospechoso o de un tren o
vehiculo de carretera en el cual se haya descubierto un caso de cdlera, o
tratindose de un buque, aeronave, tren o vehiculo de carretera procedente
de un drea local infectada, la autoridad sanitaria podrd prohibir que se
descarguen o aun retiren las bebidas y los pescados, mariscos, frutas y
legumbres destinados a ser consumidos crudos, 2 menos que estén envasa-
dos en recipientes herméticaments cerrados, v que la autoridad sanitaria no
tenga razones para considerarlos como contaminados. Al retirar dichos
alimentos o bebidas, se deberdn tomar medidag para la eliminacién inofen-
siva de los mismos.
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2. En caso de que dichos viveres o bebidas formen parte de un cargamento
transporfado en la bodega de un bugue o en el compartimento de earga de
una asronave, solamente la autoridad sanitaria del puerto o del aeropuerto
al cual estin consighados podrd retirarlos.

3. Ll comandante de una aeronave tendrd el derccho de exigir que sean
retivados los viveres o bebidas de esta naturaleza.

Articulo 63

1. Ninguna persona podrd ser sometida a escobilladura rectal.

2. Solamente podrin ser sometidas a examen de heces, en el curse de un
viaje internacional, las personas procedentes de un drea local infectada
durante el perfodo de incubacidn del cilera, ¥ que presenten sintomas
indicativos de dicha enfermedad.

Capitulo ITI—Fiebre Amarilla
Articulo 70

1. Las zonas endémicas de fiebre amarilly, y las zonas receptivas a la fiebre
amarilla serdn delimitadas por la Organizacion en consulta con cada una de
las administraciones sanitarias interesadas, ¥y podrdan modificarse sucesiva-
mente de igual modo. La Organizacidén notificard dicbas delimitaciones a
todas las administraciones sanitarias.

2. Cuando una administracién sanitaria declare a la Organizacidn que en
un #rea loeal, comprendida en una zona endémica de fiebre amarilia, el
indice de Aedes aegypti ha sido constantemente inferior a 1 por clento
durante un afio, la Organizaciin, si estd de acuerdo, notificard a todas las
demés administraciones sanitarias que dicha drea local ha dejado de formar
parte de la zona endémica de fiebre amarilla.

Artieulo 71

Para los fines del presente Reglamento se fija en sels dias el periodo de
ineubacion de la fiebre amarilla,

Artieulo 72

1. Be exigird la vacunacion contra la fiebre amarilla a toda persona que
salga de un drea local infectada, en viaje internacional, con destino a una
zona receptiva a la ficbre amarilla.

2. Cuando esta persona posea un certificado de vacunacidn contra la

fiebre amarilla, que aun no haya cobrado validez, podrd permitirsele partir;
s 4 Y b

pero a su arribo podrin serle aplicadas las disposiciones del Artienlo 74.
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3. Ninguna persona en posesion de un certificado valido de vacunacién
contra la fiebre amarilla serd tratada como sospechosa aun cuando llegue
de un Area local infectada.

Articnla 78

1. Todos los empleados de un aeropuerto situado en un drea local infectada,
asi como los tripulantes de una aeronave que atilice dicho aeropuerto,
deberdn estar provistos de un certificado vilido de vacunacién eontra la
fiebre amarilla.

2. Las aeronaves que partan de un aeropuerto, situado en un.drea local
infectada, con destino a un area local receptiva a Ja fiebre amarilla seran
desinsectizadas bajo el control de la autoridad sanitaria inmediatamente
antes de la salida sin que por ello se retarde dicha salida. Los Estados
interesados podridn aceptar la desinsectizacidn, durante el vuelo, de lus
partes de la aeronave que puedan ser desinsectizadas en estas circunstancias

3. Deberé ser igualmente desinsectizada toda aeronave que salga de un
drea focal en donde exista Aedes gegypii o cualquier otro vector domiciliario
de fiebre amarilly y que se dirija hacia una zona receptiva a la fiebre amarilla
va libre de Aedes aegypiz.

Articulo 74

La autoridad sanitaria de una zona receptiva a la fiebre amarilla podrd
exigir el aislamiento de una persona, en viaje internacional, que pro-
ceda de un drea local infectada y no posea un certificado valido de
vacunacién contra la fiebre amarilla hasta que el certificado hava adguirido
validez, o por un periodo no mayor de seis dias a partir de la tltima fecha
en que la persona estuvo expuesta a la infeeeidn, apll(’;indo:,e en todo caso
el periodo que se cumpla primero.

Artteulo 75

1. A toda persona procedente de un drea local infectada que no pueda
presentar un certificado védlido de vacunacidn contra la fiebre amarilla 'y
que se dirija, en viaje inlernacional, a un aeropuerto en una zona receptiva
a la fiebre amarilla, el cual aun no dispone de los medios de segregacidn
prescritos en el Articulo 34, se le podra impedir, previo acuerdo entre las
administraciones sanitarias de los territorios en donde estdn situados
dichos aeropuertos, la salida del aeropuerto dotudo de dichos medios de
segrezacion,

2. Las administraciones sanitarias interesadas comunicardn a la Organiza-
ein la celebracion de acuerdos de esta indole y la expiracion de los mismos.
La Organizacidn comunicard inmediatamente esta informacidn a todas las
‘lemn4s administraciones sanitarias.
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Articulo 76

1. A su arribo, un buque scri considerado como infectado si existe un easo
de fiebre amarilla a bordoe o si se ha declarado alguno durante el viaje. Se le
considerard como sospechoso cuando arribe dentro de los seis dias subsi-
guientes a su partida de un drea local infectada o si, al llegar dentro de
los treinta dias subsiguientes a su partida de dicha drea, la autoridad
sanitaria encuentra Aedes aegypti 8 bordo. Todos los demés bugues se
considerardn como indemnes.

2. A su arribo, una aeronave sera considerada como infectada si existe un
caso de fiebre amarilla a bordo. Serd considerada como sospechosa s1 la
autoridad sanitaria no estd satisfecha con la desinsectizacién efectuada de
conformidad con el parrafo 2 del Articulo 73 y encuentra mosquitos vivos a
bordo de la aeronave. Todas las demds aeronaves seran consideradas como
indemnes.

Artteulo 77

1. Al arribo de un buque o aeronave infectado o sospechoso la autoridad
sanitaria podrd aplicar las medidas siguientes:
() las medidas preseritas en el Articulo 74, a todo pasajero o tripulante
que desembarque en una zona receptiva a la fiebre amarilla sin estar
provisto de un certificado vilido de vacunacion contra la fiebre amarilla;

(b) inspeccion del bugque o aeronave y destruccidn de los Aedes argyplt
encontrados a bordo. En una zona receptiva a la fiebre amarilla se podrd
exigir ademés que el buque permanezca estacionado por lo menos a
cuatrocientos metros de distancia de tierra hasta que se ejecuten dichas
operaciones.

2. El buque o aeronave cesard de ser considerado como infectado o sos-
pechoso cuando se hayan aplicado en forma efectiva las medidas requeridas
por la autoridad sanitaria, de conformidad con el Articulo 38 ¥ el parrafo 1
del presente Articulo. El buque o la aeronave serd luego admitido a libre
plitica.

Artieulo 78

Al arribo de un huque o aeronave indemne procedente de un area local
infectada, se le podrin aplicar las medidas preseritas en el inciso (b} del
parrafo 1 del Articulo 77. El buque o la aeronave serd entonces admitido a
libre platica.

Artierwlo 79

Ninginu Estado prohibird que en sus aeropuertos sanitarios aterricen
aeronaves si se apliean a éstas las medidas a que se rvefiere e! parrafo 2 del
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Articulo 73. Sin embargo, en yna zona receptiva a la fiebre amarilla, las
aeronaves procedentes de un Adrea local infectada podrin aterrizar tnica-
mente en los aeropuertos designados por el Estado para ese fin.

Articulo 80

Ala llegada de un tren o de un vehiculo de carretera a una zona receptiva
8 la fiebre amarilla, la autoridad sanitaria podrid aplicar las medidas
signientes:

(@) aislamiento, segin las disposiciones del Articulo 74, de toda persona
provedente de un drea local infectada y que carezca de un certificado
valido de vacunacién contra la fiebre amarilla.

(b) desinsectizacidn del tren o del vehiculo si procede de un drea local
infectada.

Articulo 81

En una zona receptiva a la fiebre amarilla el aislamiento prescrito en el
Articulo 38 y el presente Capitulo se llevari a cabo en locales a pruebs de
mosquitos.

Capitulo IV—Y¥iruela
Articulo 82 :

Para los fines del presente Reglamento, se fija en catorce dias ¢l periodo
de incubacion de la viruela.

Articulo 83

1. La administracidn sanitaria podri exigir un certificado de vacunacidn
contra la viruela a toda persona que, al efectuar un viaje internacional,
no lo posea a su llegada y no presente pruebas suficientes de inmunizacidn
dehida a un ataque anterior de viruela. Si no posee este certificado dicha
persona padrd ser vacunada y, sl rehusara dejarse vacunar, podrd ser
sometida a vigilaneia durante un perfodo no mayor de catoree dias a partir
de la fecha de su salida del 1ltimo territorio visitado antes de su llegada.

2. Toda persona que en el curso de un viaje internacional haya estado,
dentro de los catoree dias que preceden su llegada, en un drea local infectada,
¥ que, en opinién de la autoridad sanitaria, no esté suficientemente pro-
tegida por la vacunacidn o por un ataque anterior de viruela podrd ser
varunada o sometida a vigilancia, o vacunada y luego sometida a vigilancia.
Si dicha persona rehusara dejarse vacunar, se la podrd aislar. El periodo de
vigilaneia o de aislamiento no podra ser mayor de catorce dias a partir de
la fecha de su salida de un Area local infectada. Todo certificado vilido de
vacunacion contra la viruela constituird una prueba de proteceién suficiente.
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Articulo 84

1. Un buque o aeronave serd considerado como infectado si, a su arribo,
existe un caso de viruela a bordo o si un caso de esta enfermedad se hubicra
presentado durante el viaje.

2. Todoes los demds buques o aeronaves serdn considerados como indemnes
aun cuando se encuentren sospechosos a bordo, pero estos ltimos podran
ser sometidos al desembarear a las medidas prescritas en el Articulo 83,

Avrttoulo 85
1. Al arribo de un buque o aeronave infectado, la autoridad sanitaria:

(@) ofrecerd la vacunacién a toda persona a bordo a quien dicha autori-
dad sanitaria considere no estar suficientemente protegida contra la
viruela,

{b) podra aislar o poner bajo vigilaneia, durante un periodo que no
exceda de catorce dias a partir de la fecha de la dltima, exposicion a la
infeceién, a toda persona que desembarque; pero la autoridad sanitayia
tomard en consideracidn, al fijar el perfodo de aislamiento o vigilancia,
las vacunaciones anteriores de dicha persona y la posibilidad de su expo-
sicidn a la infeccidn;

{e) procederi a la desinfeccion de:

(i) todos los equipajes de las personas infectadas, y

(i) todos los demds equipajes u otros objetos, tales como ropa blaneca
y de cama usadas, ¥ de toda parte del buque o de la aeronave consi-
derados como contaminados.

2. Un buque o aeronave continuard siendo considerado como infectadeo
“hasta que todas las personas infectadas hayan sido desembarcadas y se
apliquen debidamente las medidas prescritas por la autoridad sanitaria
de conformidad con el parrafo 1 del presente Articulo. El buque o la aero-
nave serd luego admitido a libre platica.

Artteulo 86
A su llegada, todo buque o agronave indémne, aun cuando proceda de
un drea local infeetada, serd admitido a libre platica.
Articulo 87

81 a la llegada de un tren o de un vehiculo de carretera se descubre un
caso de viruela, la persona infectada serd desembarcada y se aplicarin lag
disposiciones del parrafo 1 del Articule 85, computdndose el periodo de
vigilancia o de aislamiento desde la fecha de la llegada y aplicindose la
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desinfeccidn a toda parte del tren o del vehiculo de carretera considerada
como contaminada.

Capitule V—Tifo
Articulo 88

Para los fines del presente Reglamento se fija en catoree dias el periodo
de incubacién del tifo.

Articulo 89

No ge exigird la vacunacidn contra el tifo como requisito para la admi-
sidn de una persona a un territorio.

Artieulo 90

1. Al salir de un drea local infectada, serin desinsectizadas todas las
personas que efectiien un viaje internacional y a quienes la autoridad sani-
taria de dicha drea local considere que pueden trasmitir el tifo. Los vestidos
que lleven puestos, sus equipajes y todos los demds objetos que puedan
transmitir el tifo serdn igualmente desinsectizados y, en caso de necesidad,
desinfectados. '

2. 81 la autoridad sanitaria del lugar de legada lo juzga necesario, lus
personas en viaje internacional que hayan salido de un drea local infectada,
dentro de los catorce dias precedentes, podran ser desinsectizadas y some-
tidas o un periodo de vigilancia no mayor de catorce diss contados a
partir de la fecha de la desinsectizacion, Los vestidos que dichas personas
lleven puestos, sus equipajes ¥ todos los demds objetos que puedan trasmi-
tir el tifo podrdn sei desinsectizados también y, en caso necesario, desin-
fectados, :

Articylo 91

Un buque o aeronave serd considerado como.indemne, a su arribo, aun
cuando tenga una persona infectada a bordo; pero podrd aplicarse el
Articulo 38, y desinsectizarse a los sospechosos. También podrin ser de-
sinsectizados y, si fuera necesario, desinfectados los locales ocupados per
la persona infectada y por los sospechosos asi como las ropas que llevan
puestas, sus equipajes y todos los demés objetos que puedan transmitir el
tifo. El buque o aeronave serd entonees admitide a libre plitica.

Articulo 92

8i a la llegada de un tren o de un vehiculo de carretera se descubre un
caso de tifo, la autoridad sanitaria podrs aplicar las disposiciones prescritas
en los Articulos 38 y 91.



REGLAMENTO SANITARIO INTERNACIONAL ’ 31

Capitulo VI—Fichre recurrente
Articulo 83

Para los fines del presenie Reglamento se fiju en ocho dias ¢l perfodo de
ncubacion de la fichre recurrente.

Artieulo 9.

Be aplicardn a la flebre recurrente las disposiciones de los Articulos 89,
90, 91 ¥y 92 relativos al tifo; sin embargo, si una persoua es sometida a
vigilaneia, el periodo de vigilaneia no deberd exceder de ocho dias a partiv
de la fecha de la desinsectizacion.

TITULO VI—DOCUMENTOS SANITARIOS
Articulo 85

No podri exigirse a ningtin buque o aerouave patenies de sunidad con o
sin visa consular, ni certificado alguno, sca cual fuere su denominacién,
relativos al estado sanitario de un puerto o de un aeropuerto.

Articulo 96

1. Antes de arribar al primer puerto de eseals en un territorio, el capitdan
del buque determinari el estado de sulud a bordo y, al arribo, llenard y
remitira a la antoridad sanitaria de dicho puerto una Declaracién Maritima
de Sanidad, que ird refrendada por el médieo de a hordo si lo hubiere.

2. Kl capitdan v el médico'de 4 bordo, si lo hubiere, suministrardn cualquier
informacién suplementaria requerida por la autoridad sanitaria respecto a
las condiciones sanitarias a hordo durante el viaje.

3. La Declaracion Maritima de Sanidad se hard conforme al modelo espe-
cificado en €] Anexo 5.

Artieulo 97

1. Al aterrizar en un aeropuerto el comandante de una aeronave, o su
representante autorizado, llenard v remitird a la autoridad samtaria de
dicho aeropuerto un ejemplar de la parte de la Declaracion General de
Aeronaves que contiene los informes sanitarios especificados en el Anexo 6.

2. Fl comandante de una aeronave, o su representante autorizado, deberd
suministrar la informacién suplementaria que requiera la autoridad sani-
taria respecto a las condiciones sanitarias a bordo durante el viaje.,

Artteulo 98

1. Los certificados que se especifican en los Anexos 1, 2, 3 y 4 se imprimiran
en inglés y en francés, pudiendo agregarse el idioma oficial del territorio
donde se expidan,
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2. Los certificados a que se refiere el parrafo | del presente Articulo se
Henarian en franeés o en inglés,

Artteulo 98

Los documentos relativos a la vacunacion, expedidos por las Fuerzas
Armadas a su personal en servicio activo, serdn aceptadas en Jugar del
certificado infernacional, conforme al modelo especificado en los Anexos
2, 3 6 4, enando contengan:

(a) informacidn médica equivalente a la requerida por tal modelo; y

(h) una declaracion en francés o en inglés que especifique I naturaleza y

fecha de la vacunacion, y que han sido expedidos en virtud del presente

Articulo.

Artteulo 100

No podri exigirse en el trdnsito internacional ningdn otro documento
sanitario fuera de aquéllos a que se reficre el presentc Reglamento.

TITULO VII-DERECHOS SANITARIOS
Arttculo 101

1. La sutoridad sanitaria no cobrard por:
{a) ninguna visitamédica prescrita en el presente Reglamento, o porningtin

examen suplementario, bacteriolégico o de otra naturaleza, que pueda
ser necesario para conocer el estado de salud de la persona examinada;
(h) ninguna vacunacién de una persona al llegar v el certificado corre-
spondiente.
2. Cuando se cobren derechos por lu aplicacion de las medidas prescritas
en el presente Reglamento, con excepcidn de las estipuladas en el parrafo
1 del presente Articulo, se establecerd en eadu territorio una tarifa tniea,
v esos derechos deberdn:
{a) adjustarse a dicha tarifa;
(h) ser moderados y, en ningin caso, exceder el costo efectivo de los
servicios prestados;
(¢) imponerse sin distineién de nacionalidad, domicilio o residencia de
las personas; o de nacionalidad, pabelldn, registro o propiedad de los
buques, aeronaves, coches de ferrocarril, vagones o vehiculos de carretera.
En particular, no se hard ninguna distinecién entre nacionales y extran-
jeros, ni entre los buques, aeronaves, coches de ferroearril, vagones o
vehiculos de carretera nacionales y extranjeros.
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3. La tarifa v toda modificacion de la misma se publicarian por lo menos
diez dias anles de ser impuestas y se notificardn hwnedistamente a la
Organizacidn,

TITULO VIII-DISPOSICIONES DIVERSAS
Articulo 102

IEl presente Reglamento y, ademds, los Anexos A v B se aplicarin al
peregrinaje.

Articulo 103

1. Los emigrantes e inmigrantes o los trabajadores ambulantes y tempo-
reros, ast como los bugues, aeronaves, trenes o vehiculos de carrelera que
los transporten, podran ser sometidos a medidas sanitarias adicionales de
acuerdo con las leves y reglamentos de cuda Estado interesado v cualquier
convenio concertado entre dichos Estados.

2. Cada Estado notificard a la Organizacidn las disposiciones prescritas
en las leves, reglamentos o acuerdos de esa naturaleza.

Articulo 104

1. Podran concertarse arreglos especiales entre dos o mds Estados que
tengan intereses en comun debido a sus conditiones sanitarias, geogrificas,
sociales 0 econdmicas, a fin de que lag medidas sanitarias prescritas en el
presente Reglamento sean mis eficaces ¥y menos onerosas, particularmente
en lo que respecta:

{a) al intereambio rdpido vy directo de informacién epidemioldgica entre
territorios vecinos;

(b) a las medidas sanitarias aplicables al cabotaje internacional y al
trdnsito internacional por las vias de navegacion interiores, incluso los
lagos;

(e) a las medidas sanitarias aplicables en la frontera comiin de terri-

torios contiguos;

(d) a la reunidn de dos o mis territorios en uno solo, con el objeto de
aplicar cualquiera de las medidas sanitarias prescritas en el presente
Reglamento;

{¢) a los arreglos para lu conduccion de personas infectadas, utilizando
medios de transporte especialmente adaptados para este objeto.

2. Los arreglos especiales a que se refiere el parrafo 1 de este Articulo no
deberan contravenir lo prescrito en el presente Reglamento.
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3. Los Estados notificardn a la Organizacién todos los arreglos de esta
naturaleza que concertaren. La Organizacion comunicard inmediatamente
a todas [as administraciones sanitarias informacion relativa a tales arreglos.

TITULO IX—DISPOSICIONES FINALES
Articulo 105

1. Sujeto a las disposiciones del Articulo 107 y a las excepclones especificadas
a continuacion, el presente Reglamento, al entrar en vigor, reemplazard
entre los Estados que se sometan a él, y entre dichos Estados y la Organi-
zacion, las disposiciones de las siguientes Convenciones Sanitarias In-
ternacionales y otros acuerdos similares:

{e) Convencién Sanitaria Internacional, firmada en Paris el 3 de di-
ciembre de 1903;

(b) Convencidn Sanitaria Panamericana, firmada en Washington el 14
de octubre de 1903

(e} Convencitn Sanitaria Internacional, firmada en Paris el 17 de enero
de 1912;

!y Conveneidn Sanitaria Internacional, firmada en Paris el 21 de junio
< de 1926;

(¢) Convencion Sanitaria Internacional sobre Navegacién Aérea, fir-
mada en La Hava el 12 de abril de 1933;

(f) Acuerdo Internacional sobre Supresiin de las Patentes de SBanidad,
firmado en Parfs el 22 de diciembre de 1934;

(g) Acuerdo Internacional sobre Supresién de Visas Consulares en las
Patentes de Sanidad, firmado en Paris el 22 de diciembre de 1534,

(h) Convencidn para modificar la Conveneidn Banitaria Internacional
del 21 de junio de 1926, firmada en Paris el 31 de octubre de 1938;

(/) Convencion Sanitaria Internacional de 1944 que modifica la Conven-
vion Sanitaria Internacional del 2t de jumio de 1926, puesta a la firma
en Washington el 15 de diciembre de 1944;

(71 Convencidon Sanitaria Internacional sobre Navegacidon Aérea de 1944,
que madifiea la Convencién del 12 de abril de 1933, puesta a la firma en
Washington el 15 de diciembre de 1944, con excepeion del parrafo 2 del
Articulo XVII;

(&) Pratocolo del 23 de abril de 1946 que prorroga la Conveneidn Sa-
nitaria Internacional de 1944, firmado en Washington;
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(D) Protocolo del 23 de abril de 1946 gue prorroga la Conveneion
Banitaria Internacional sobre Navegacion Aérea de 1944, firmado en
Washington.

2. El Cédigo Sanitaric Panamericano, firmado en La Habana el 14 de
noviembre de 1924, permanccerd en vigor, con excepeidn de los articulos
2,9, 10, 11, 16 al 53 inclusive, 61 y 62, a los cuales se aplicarin las disposi-
ciones pertinentes del parrafo 1 del presente Articulo.

Articulo 106

1. El plazo prescrito, de conformidad con el Articulo 22 de la Constitucion
de la Organizacion para el rechazamiento del presente Reglamento o la
formulacién de reservas al mismo, serd de nueve meses a partir de la fecha
en que el Director General notifique la adopeidn del presente Reglamento
por la Asamblea Mundial de la Salud.

2. Mediante notificacidn al Director General, este plazo podra prolongarse
a dieciocho meses tratindose de territorios remotos o de ultramar, cuyas
relaciones internacionales sean responsabilidad del Estado.

3. No tendran efecto las notificaciones de rechazamiento ni las formula-
ciones de reservas recibidas por el Director General después de vencerse el
plazo a que se refieren los parrafos 1 6 2 del presente Articulo.

Articulo 107

1. No serd vilida ninguna reserva hecha por un Estado al presente Regla-
mento a menos que haya sido aceptada por la Asamblea Mundial de la
Salud. El presente Reglamento no entrard en vigor en lo que respecta a
dicho Estado hasta que la reserva hecha por éste haya sido aceptada por
la, Asamblea, o hasta que dicha reserva haya sido retirada i la Asamblea se
opone a ella en virtud de que se aparta substancialmente del caricter y
finalidad del presente leglaments.

2. El rechazamiento parcial del presente Reglamento serd considerado como
una reservia.

3. Como condicidn para aceptar una reserva, la Asamblea Mundial de la
Salud puede recabar el compromiso del Estado que ln haya hecho, de
continuar cumpliendo enalquier obligacion u obligaciones relacionadas con
el asunto o tema que motivé su formulacidn y que tal Estado ha aceptado
anteriormente en virtud de las Convenciones y Acuerdos existentes enu-
merados en el Articulo 103,

4. 8i un Kstado hace una reserva, que en opinion de la Asambles Mundial
de la Salud no se aparta substancialmente de ningunz de las obligaciones
anteriormente aceptadas por tal Estado en virtud de las Convenciones y
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Acuerdos existentes enumerados en el Articulo 105, la Asamblea puede
aceptar tal reserva sin exigirle, como condicidn de esta aceptacion, el
compromiso a que se reflere el parrafo 3 de este Articulo.

3. 81 la Asamblea Mundial de la Salud se opone a una reserva, y esta re-
serva no es retirada, ¢l presente Reglamento no entrara en vigor en lo que
respecta al Estado que haya hecho dicha reserva. Las Convenciones o
Acuerdos enumerados en ¢l Articulo 105, en los cuales dicho Estado ya es
parte, permanecerin por consiguiente en vigor en lo que respecta a dicho
Estado.

Artteulo 108

El rechazamiento, o toda reserva o parte de la misma, podrd retirarse
en cualquier momento mediante notificacidon al Director General,

Articule 108
1. Ei presente Reglamento entrard en vigor el primero de octubre de 1952.

2. Cualquier Estado que se haga Miembro de la Organizacidn después del
primero de octubre de 1952, v que aun no es parte en el presente Regla-
mento, puede notificar su rechazamiento o hacer reservas al mismo dentro
de un plazo de tres meses a partir de la fecha en que tal Estado se haga
Miembro de la Organizacidn. Al expirar tal plazo, y salvo en caso de que
haya sido rechazado, el presente Reglamento entrard en vigor en lo que
respecta a dicho Estado, sujeto a las disposiciones del Articulo 107,

Artieulo 110

1. Todo Estado que no sea Miembro de la Organizacién, que sea parte en
cualquiera de lag Convenciones o Acuerdos enumerados en el Articulo 105,
o al cual el Director General haya notificado la adopeidn del presente
Reglamento por la Asamblea Mundial de Ja Salud, podrd hacerse parte en
el mismeo notificando su aceptacion al Director General. Bujeta a las dispo-
siciones del Articulo 107, dicha aceptacion serd efectiva en la fecha en que
entre en vigencia el presente Reglumento o, si se notifica la aceptacion
después de dicha fecha, tres meses después de que el Director General haya
recibido tal notificacion,

2. Para los efectos de la aplicacidn del presente Reglamento, los Articulos
23, 33, 62, 63 y 64 de la Constitucidn de la Organizacion se aplicaran a
cualquier Estado que no sea Miembro de la Organizacién y que se haga
parte en el presente Reglamento.

3. Todo Estado no Miembro que se haya hecho parte en el presente Regla-
mento podré, en todo momento, cesar su participaciénen el mismo mediante
notificacién dirigida al Director General, la cual entrard en efecto seis meses
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después de recibida. Al Estado que se retire le serdn aplicables de nuevo, a
partir de tal fecha, las disposiciones de cada una de las Convenciones o
Acuerdos mencionados en el Articulo 105, en los cuales dicho Estado fué
parte anteriormente.

Articulo 111

Kl Director General de la Organizacion notificard a todos los Miembros y
Miembros Asociados, asi como a las demds Partes en todas las Conven-
ciones y Acuerdos mencionados en el Articulo 105, la adopcion del presente
Reglamento por la Asambles Mundial de la Salud. El Director General
notificard del mismo modo a dichos Estados, asi como a todo Estado
que se haya hecho parte en el presente Reglamento, cualquier reglamenta-
cion adicional que lo modifique o complemente, v toda notificacion que él
reciba de conformidad con los Articulos 106, 108, 109 vy 110 respectiva-
mente, a la vez que toda decisién tomada por la Asamblea Mundial de la
Salud en cumplimiento del Articulo 107.

Articulo 112

1. Toda disputa o controversia relaliva a lu interpretacion o aplicaeidn
del presente Reglamento o de cualquier reglamento adicional podia. ser
sometida, por cualquier Estado interesado, al Director General quien hard
todo lo posible para resolver la dispute o controversia. 8i éstas no se go-
lucionan por este medio el Director General, por iniciativa propia o a
peticién de cualquier Fstado interesado, someterd la disputa o controversia
a la consideracion del Comité u otro drgano competénte de la Organizacidn,

2. Todo Estado interesado tendra el derecho de hacerse representar ante
dicho Comité u érgano competente.

3. Toda controversia gque no haya podido resolverse mediante dicho pro-
cedimiento podrd ser elevada, por solicitud escrita, por tode Estado inte-
resado ante la Corte de Justicia Internacional para su decisidn.

Artleulo 113

1. Los textos inglés y francés del presente Reglamento serin igualmente
fehacientes.

2. Los textos originales del presente Reglamento serdin depositados en los
archivos de la Organizacién. El Director General entregard copias auténti-
cas certificadas a todos los Miembros y Miembros Asociados, asi como a
las demds Partes en las Convenciones o Acuerdos a que se refiere el Articulo
105. Al entrar en vigor el presente Reglamento, el Director Ceneral entre-
gard al Secretario General de las Naciones Unidas copias auténticas certi-



38 REGLAMENTO NO. 2--0MS§

ficadas para su registro en cumplimiento del Articulo 102 de la Carta de
las Nuctones Unidas.

TITULO X-—DISPOSICIONES TRANSITORIAS

Arttenln 114

1. No gbstante cualquiera disposicién en sentido contrario de las Conven-
ciones o Acuerdos en vigor, los certificados de vacunacion expedidos de
conformidad con las reglas v modelos que figuran en los Anexos 2, 3 y 4
serdn considerados como equivalentes o los certificados correspondientes a
que se refieren las Convenciones o Acuerdos en vigor.

2. No obstante la disposicidn del parrafo 1 del Artieuto 109, las disposi-
ciones del presente Articulo entraurdn en vigor el primero de diciembre de
19at. '

3. La aplicacién del presente Articulo se limitard a todo Estado que, dentro
del plazo de tres meses a contar de la fecha de la notificacion por el Dirvector
Gieneral de la adopeién del presente Reglamento por la Asamblea Mundial
de la Sahud, se declare dispuesto o adoptar sin reservas tanto el presente
Articulo como las reglas vy modelos de los Anexos 2, 3 y 4.

1. Mediante declarucidn hecha dentro del plazo fijado en el parrafo 3 del
presente Articulo, todo Estado podri excluir de la aplicacidn del presente
Articulo cualesquiera de los Anexos 2,3 y 4.

Articulo 115

1. Todo certificado de vacunaciin expedido antes de entrar en vigor el
presente Reglamento, en cnmplimiento de la Convencion del 21 de junio
de 1926 modificada por la Convencidn del 15 de diciembre de 1944, o en
cumplimiento de la Convencién del 12 de abril de 1933 modificada por la
Convencion del 15 de diciembre de 1944, continuard siendo vélido durante
el perfudo de validez que se le hubiere reconocido anteriormente. Ademds,
la validez del certificado de vacunacion contra la fiebre amarilla, expedido
en las clreunstancias citadas, serd prolongada por dos afios a partir de la
fecha en la cual el ceriificado hubiera de otro modo cesado de ser vilido.

2. Todo Certificado de Desratizacién o de Exencion de Desratizacion,
expedido antes de entrar en vigor el presente Reglamento en cumplimiento
del Articulo 28 de la Convencidn del 21 de junio de 1926, continuard, siendo
vilido durante el periodo de validez que se le hubiere reconocido anterior-
mente.
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EN FE DE LO CUAL, se ha firmado el presente Documento en Ginebra,
el veintizinoo ce mayo de 1951.

Firmado:

El Presidente de la Cuarta Asamblea Mundial de la Salud

[ovocd G Srles e

LeowarRp A. SCHEELE

El Director General de 1a Organizacién Mundial de la Salud

(Socll@l- 0.0

Brocx CrisHOLM
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Anexo 2 Appendix 2 Annexe 2

CERTIFICADO INTERNACIONAL DE VACUNACION O REVACUNACION
CONTRA EL. COLERA

INTERNATIONAL CERTIFICATE OF VACCINATION OR REVACCINATION
AGAINST CHOLERA

CERTIFICAT INTERNATIONAL DE YACCINATION OU DE
REVYACCINATION CONTRE LE CHOLERA

Certificase que nacido(a) el

This is to certify that e e dateof birkh.
Je soussignéle) certifie que néfe) lo

cuya firma aparece a continuacidn 8ex0

whose signature follows . RO BOX. ... e
dont la signature suit Bexe

ha sido vacunado(a) o revacunado(a) contra el célera en la fecha indicada.

has on the date indicuted been vaceinated or revaccinuted against cholera.
u €16 vaeciné{e) on revucciné(e) contre le chaléra 4 la date indiguée.

Fecha Firma y ¢alidad profesional Sello autorizade
del vacunador
Date Signature and professional . Approved stamp
status of vaccinator
Date Signature et gualité profesion- Cacbet d'authentification
nelle du vaccinateur
1 1 2
2
3 3 4
4
5 5 6
6
7 7 &
g
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REGLAMENTO SANITARIO INTERNACIONAL 45

La validez del presente certificado se extenderd por un periodo de seis meses, que
comenzard a regir seis dias después de la primera inoculacién de vacuna o, en caso
de revacunacion dentro de dicho perfodo de seis meses, en la fechs misma de reva-
cunacidn.

Tratdndose de un peregrino, no obstante las disposicioncs que preceden, este
certificado deberd indicar que sc han hecho dos inoculaciones con un intervalo de
siete dias, y su validez comenzard a regir a partir de la fecha de 1a segunda inoeula-
cion. ’

El sello autorizado arriba indicado deberd ser del modelo preserito por la adminis
tracién sanitaria del territorio en que se efecttie la’ vacunaeisn.

Toda enmienda o borradura que aparezea en el certificado o la omisién de cuales-
quiera de los datos requeridos podrd acarrear su invalidea.

The validity of this certificate shall extend for a period of six months, beginning
six days after the first injection of the vaccine or, in the event of a revaccination
within such period of gix months, on the date of that revaeccination.

Notwithstanding the above provisions, in the case of a pilgrim, this certificate
shall indieate that two injections have been given at an interval of seven days and
its validity shall commence from the date of the second injection.

The approved stamp mentioned above must be in & form prescribed by the health
administration of the territory in which the vaccination is performed.

Any amendment of this certificate, or erasure, or failure to complete any part of
it, may render it invalid.

La validité de ce certificat couvre une période de six mois commengant six Jours
aprés la premiére injection du vacein ou, dans le eas d’une revaccination au cours de
cette période de six mois, le jour de cette revaccination.

Nonobstant les dispositions ci-dessus, dans le cas d'un pélerin, le présent certi-
ficat doit faire mention de deux injections pratiquées & sept jour d'intervalle et sa
validité commence le jour de la seconde injeetion.

Le eachet d’authentification doit étre eonforme au modéle prescrit par ’adminis-
tration sanitaire du territoire ou la vaccination est effecluée.

Toute correction ou rature sur le certificat ou 1'omission d'une quelconque des
mentions qu’il comporte peut affecter sa validité.



Anexo 3 Appendix 3 Annexe 3

CERTIFICADO INTERNACIONAL DE VACUNACION O REVACUNACION
CONTRA LA FIEBRE AMARILLA

INTERNATIONAL CERTIFICATE OF VACCINATION OR
REVACCINATION AGAINST YELLOW FEVER

CERTIFICAT INTERNATIONAL DE VACCINATION OU DE
REVACCINATION CONTRE LA FIEVRE JAUNE

Certificase que nacide(a) el

This is to certify that P T € 17¢ 13 +) 3 + 17 o £ P
Je soussigné{e) certifie que né{e) le

cuya firma aparece a continuacion sexo

whose signaturs fellows . e BEX . . oot ieae e
dont ia signature suit sexe

ha side vacunado(a) o revacunado(a) contra la fiebre amarilla en 1a fecha indicada.

has on the date indisated been vaccinated or revacecinated ngainst yellow fever.
n été vuccinéle) on revacciné(e} eontre ly figvre jaune A la date indiquée.

Fecha Firma y calidad profesional del |Otigen ¥ ntmere Sello oficial del centra de vacunacifin
vacunador el lote de fa
vacuna
X B empleada . .
Date Signature and professional  |[Origin and batch Official stamp of vaccicating center
. status of vaccinator | No. of vaccine X .
Date Signature et qualité profesion- |Origin du vaccin| Cachet officiel du centre de vaccination
nelte du vaccinateur employé et
numére du lot
1 i 2
2
3 3 4
4

Este certificado solo serd vdlido si la vacuna empleada ha sido aprobada por la
Organizacién Mundial de la Salud y si el centro de vacunacion ha sido designado por
& administracién sanitaria del territorio en el cual estd situado dicho centro.

La validez del presente certificado se extenderd por un perfodo de seis afios que
comenzard a regir diez dias después de la fecha de vacunacion o, en caso de revacuna-
cion dentro de dicho perfodo de seis afios, en la fecha misma de revacunacion.

Taoda enmienda o borradura que aparezea en el certificado o 1a omisién de cual-
esquiera de los datos requeridos podrd acarrear su invalidez.

This certificate is valid only if the vaccine used has been approved by the World
Health Organization and if the vaccinating center has been designated by the health
administration for the territory in which that center is situated.
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The validity of this certificate shall extend for a peried of six years, beginning
ten days after the date of vacceination or, in the event of a revaccination within auch
peried of six years, from the date of that revaececination,

Any amendment of this certificate, or erasure, or failure to complete any part of
it, may render it invalid.

Ce certificat n’est vulable que si le vacein employé a été approuvé par I'Qrgani-
sution Mondiale de l1a Banté et si le centre de vaccination a été habilité par 'ad-
ministration sanitaire du territoire dang lequel ce eentre est gitud.

Ta validité de ce certificat couvre une période de six ans commengant dix jours
aprés la date de la vaecdination ou, dans le cas d’une revaccination au cours de cette
période de six-ans, le jour de cetbe revaccination.

Toute correction ou rature sur le certificat ou l'omision d*une quelconque des
mentions qu'il comporte peut affecter sa validité,



Anexo 4 : Appendix 4 : Annexe 4

CERTIFICADO INTERNACIONAL DE VACUNACION -O REVACUNACION
CONTRA LA VIRUELA

INTERNATIONAL CERTIFICATE OF VACCINATION OR
REVACCINATION AGAINST SMALLPOX

CERTIFICAT INTERNATIONAL DE. VACCIN;&TION OU DE
REVACCINATION CONTRE LA VARIOLE

Certificase que : nacido{a) el

This is to certify that ... ... ... dateof barth............... ... L
Je soussigné(e) certifie que né{e) le

cuya firma aparece a continuacidn sexo

whase signature follows e LLBBE ... e
dont la signatnre suit sexe

ha sido vacunado(a) o revacunado(a) contra la viruela en la fecha indicada.

has on the date indicated been waccinated or Tevaccinated against smollpex.
a ¢té vueeinéle) ou revaccindie} contre la variole 4 la date indiquée.

Fecha Firma y calidad Sello autorizado Tndiquese si se trata de primgvacunacion
profesional del a revacunacidn; en caso de primovacuna-
vacunadar cién, precisar si fut satisfactoria
Date Signature and Approved stamp State whether primary vaccination or
prolessional status revaccination; if primary, whether
. of vaccinator . . A . successful | Lo
Iate Signature et qualité | Cachet d’authentification | Indiquer s'il s’agit d’une primoyaccinalion
professionnelle du ou de revaccination; en cas de primo-
vaccinateur vaccination, préeiser s'il ¥ a eu prisc
1 q7
2 ‘
3 ‘ 3 4

La validez del presente certificado se extenders por un perfodo de tres afios que
comenzard a regir ocho dias después de lIa fecha de una primovacunacion satisfac-
toria 0, en caso de revacunacion, en la fecha misma de revacunacidn.

El sello autorizade arriba indicado deberd ser del modelo preserito por la ad-
ministracién sanitaria del territorio en que se efectie la vacunacion.

Toda enmienda o horradura que aparezca en el presente certificado o la omision
de cualesquiers de los datos requeridos podrd acarrear su invalidez.

The validity of this certificate shall extend for a period of three years, beginning
eight days after the date of a successful primary vaccination or, in the event of a
revaccination, on the date of that revaccination.

The approved stamp mentioned above must be in a form prescribed by the health
adminigtration of the territory in which the vaceination is performed.
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Any amendment of this certificate, or erasure, or failure to complete any part of
it, may render it invalid.

La validité de ce certificat couvre une période de trols ans commencant huit jours
aprés la date de la primovaccination effectude avee suecds (prise} ou, dang le vas
d'une revaceination, le jour de cette revaccination.

Le cachet d’authentification doit étre conforme au modéle prescrit par P'adminis-
tration sanitaire du territoire o la vaccination est effectuée.

Toute eorrection ou rature sur le certificat ou omission d’une guelcongue des
mentions gu'il comporte peut affecter sa validité.
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Anexo 5

DECLARACION MARITIMA DE SANIDAD

(Que rendirdn los eapitanes de las embarcaciones procedentes de puertos situados

fuera del territorio)

Puerto de Fecha
Nombre del barco . Procedencia va a
Nacionalidad Nombre de! capitdn

Desratizacién (Certificado~—r————— Fechado
Exencién de desratizacién |
[Expedido 1] S
Nimero de !en camarote Nimero de
pasajeros
]\Bn cubierta tripulantes

Lista de puertos de escala desde el comienzo del viaje, dando las fechas de partida:

Cuestionario de Sanidad

. ¢Be ha producide a bordo durante el viaje algin easo o caso sos-
pechoso de peste, edlera, fiebre amarilla, viruela, tifo o fiebre recu-
rrente? Consignense log datos en la pianilla,

. ¢Ha acurrido o se ha sospechado la presenciaa bordoe de peste entre
las ratas, o log ratones, durante el viaje*, o se ha produeido una
mortandad inusitada entre dichos roedores?

. ¢Ha fallecido a bordo alguna persona durante el viaje* que no fuera
a consecuencid de un accidente? Consignense los datos en la pla-
nilla.

. ¢Existe a bordo o se ha produeido durante el viaje* algin caso de
enfermedad que se sospecha sea de naturaleza infecciosa? Consig-
nense datos en la planilla.

. ¢Hay a bordo algdn enfermo en el momento actual? Consignense
detalles en la planiila.

Nota: En ausencia de un médico, el capitdn debers considerar los si-

guientes sintomas como base para soapechar la existencia de
una enfermedad de cardeter contagioso; fiebre acompafada de
postracién o que persiste durante varios dias, o acompafada
de inftamacidn glandular; o cualquiera erupeidn cutdnes o sal-
pullido agudo, scompaiiado o no de fiebre; diarrea grave con
sintomas de colapso; ictericia acompaifiada de fichre.

Cont éstese
8 o No

* Si han transeurrido més de cuatro semanas desde el comienzo del viaje, serd suficiente dar los dutos corres-

pendientes a las cuatro dltimas semuanns.
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6. ¢Tiene Ud. conocimiento de cualquiera otra condicién existente a
bordo que pudiera acarrear una infeecidén o la propagaciém de una
enfermedad? :

Declaro que los datos y respuestas a las preguntas que aparecen en
la presente Declaracién de Sanidad asi como en la planilla adjunta
gon, a mi mejor saber y entender, exactos y conformes a la verdad.

Firmado

Capitdn
Fecha Refrendado

Médico de a bordo
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Anexe 6
PARTE HELATIVA A LOS DATOS SANITARIOS DE LA DECLARACION
GENERAL DE AERONAVE
Deherdn congignarse lag informaciones siguientes acerea de:

(@) Cualquier enfermedad que se presume ser de cardcter contagioso sobrevenida a
bordo durante el vuelo;

() Toda otra circunstancia a bordo que pueda provocar la propagacién de una
enfermedad;

(£) Detalles de cada desinsectizacién o tratamicnto sanitario (lugar, fecha, hora y
método) efectuado durante el viaje. Si no se hubiera efectuado ninguna desinseeti-
zacion durante el viaje, se deberdn consignar log detalles de 1a desingectizacidn mds

reciente.
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Anexo A

CONTROL SANITARIO DEL TRANSITO DE
PEREGRINOS HACIA O PROCEDENTES DEL
HEDJAZ DURANTE LA TEMPORADA
DEL PEREGRINAJE

TITULO I—MEDIDAS APLICABLES A TODOS
LOS PEREGRINOS

Articulo A 1

1. La autoridad sanitaria del puerto o aeropuerto de embargue, o en el
caso e transporte terrestre, la autoridad sanitaria del lugar de salida se
asegurard de que cada peregrino, sea cual fuere el drea local de procedencia
v las condiciones sanitarias reinantes en dicha drea local, esté en posesidn
antes de su salida de eertificados validos de vacunacidn contra el colera y
la viruela. Ademds, si dentro de los seis dias precedentes ha salido de un
drea loeal infectada de fiebre amarilla o de una zona endémica de fichre
amartlla, deberd estar proviste de un certificado vilido de vacunaciin
contra la fiebre amarilla.

2. A la llegada al Hedjaz, todo peregrine gue no csté en posesion de los
cerlificudos exigidos en virtud del pdrrafo 1 del presente Articulo serd
vacunado contra Jus enfermedades para las cuales no tenga certificacos y
recibird los certificados correspondientes. Si el peregrino rehusa vacunarse,
la. autoridad sanitaria puede someterlo a aislamiento hasta que expire el
periodo de incubacidin correspondiente, o hasta tanto pueda efectuarse su
repatriacion. Sin embargo, en el caso de fichre amarilla deberd sometcrse
a alslamiento a todo peregrino que no esté vacunado contra esta enferme-
dad, hasta que termine el perfodo de incubacidn,

TITULO II—BUQUES DE PEREGRINOS
Capitule I-Buques de Peregrinos que Atraviesan el Canal de Suez
Articulo A 2

Todo buque de peregrinos que atraviesa el Canal de Suez transitard

en cuarentena.
Y

Capitulo ll—Buques de Peregrinos con Destino al Hedjaz
Articulo 4 3

1. A la llegada de un buque de peregrinos a Port Said, todo peregrino que
no esté en posesion de los certificados prescritos en el parrafo 1 del Articulo
A 1 serd vacunado contra las enfermedades para las cuales no tenga certi-
ficados y recibird los certificados correspondientes.
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2. $i al efectuarse en Port Said la visita médica de un bugue de peregrinos
no se descubre caso alguno de enfermedad cuarentenable, el bugue serd
autorizado a proseguir el viaje hasta el Hedjaz, sin hacer escala en puerto
infermedio alguno, tan pronto eomo haya cumplido con las disposiciones
del pdirafo 1 del presente Articulo.

Articulo A 4

Todo bugue de peregrinos que se dirija al Hedjaz por otra via que no
sea la del canal de Suez proseguird a la estacidn de cuarentena designada
por la avtoridad sanitaria de Yeddah y no permitird desembarcar a pere-
grinos 1l sus equipajes hasta tanto dicho bugque no haya sido admitido a
libre pldtica,

Capitulo IIf—Buques de Percgrines de Regreso del Hedjaz
Artteulo A &

Los peregrinos que a su regreso del Hedjaz deseen desembarcar en
Egipto podrian viajar dnicamente en un buoue de peregrinos que se de-
tenga ya sea en la estacidn sanitaria-de El Tor o en otra estacion sanitarig
designadsa por la administracién sanitaria de Egipto.

Artieulo A 6

La administracién sanitaria de Arabia Saudita notificard inmediata-
mente a cada una de las misiones diplométicas acreditadas en su territorio
la aparicidén de todo foco de peste, edlera, fiehre amarilla o viruela, o de
una epidemia de tifo o fiehre recurrente, ¢ue sobrevenga en el Hedjaz
durante el periodo comprendida entre los dos meses precedentes v los dos
meses subsiguientes al dia del Hadj.

Articulo A 7

1. De no haberse producido en el Hedjaz durante el periodo a que se
refiere el Articulo A 6 ningiin foco de peste, edlera, fiebre amarilla, viruela
o una epidemia de tifo o de fiebre recurrente, los bugues de peregrinos que
regresen con rumbo al norte podrén ir del Hedjaz, sin hacer escala alguna,
hasta Suez donde los peregrinos se someterdn a examen médico.

2. De no haberse presentado a bordo ningiin caso de enfermedad cuarente-
nable durante el viaje, y siempre que hayan transcurrido cinco dias desde
la. fecha de la salida del bugue de peregrinos del Hedjaz, la autoridad
sanitaria de Suez autorizard su entrada al Canal de Suez aun cuando sea
de noche. La autoridad sanitaria puede autorizar la entrada de cualquier
budgue de peregrinos al Canal de Suez, aunque no hayan transeurrido cinco
dias después de su salida del Hedjaz, si se establece que estdn libres de
infeceién los dos primercs buques de peregrinos que regresen del Hedjaz
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via El Tor, asi como las aerongves que hayan desembarcado peregrincs
alli antes del arribo del segundo buque.

3. De haberse presentado durante el viaje un caso de peste, célera, fiebre
amarilla o viruela a bordo, el bugue de peregrinos proseguird directamente
a la estacién sanitaria de El Tor. -

4. De haberse presentado durante el viaje un caso de tifo o de fiebre re-
currente & bordo, los peregrinos serdn desemhbarcados en Suez, el buque de
peregrinos serd puesto en cuarentena y se tomardn las medidas apropiadas
de desinscetizacion v desinfeecidn antes de que se le autorice a proseguir
el viaje, ' '

Articulo A 8

De haberse producido en el Hedjaz, durante el periodo a que se refiere
el Articulo A 6, un foco de peste, célera, fiebre amarilla o viruela, o una
epidemia de tifo o fiebre recurrente, todo buque de peregrinos que deba
atravesar el Canal de Suez ird directamente a la estacidn sanitaria de
El Ter.

Artleulo A 8

1. A la llegada a I8l Tor de cualquier buque de peregrines, al cual se apli-
quen las disposiciones del pdrrafo 3 del Articulo A 7 o las del Articulo A 8,
la autoridad sanitaria de la estacion aplicard las siguientes medidas sani-
tarias:

(a) siexiste a bordo un caso de peste, célera, fiebre amarilla o viruela,
los peregrinos seran desembarcados y los sospechosos serdn sometidos
a aruellas medidas sanitarias prescritas en el presente Reglamento
que la autoridad sanitaria considere apropiadas. Los peregrinos serdn
aislades por un periodo, a partir de la fecha en que ha ocurrido el dltimo
easo, no mayor de 5 dias si se trata de cdlera, de 6 dias tratdndose de
peste ¢ fiebre amarilla o de 14 dias en el caso de viruela;

(B) si existe a bordo un caso de tifo o de fiebre recurrente, los sospecho-
508 ¥ sus equipajes serin desembarcados y desinfectados o desinsecti-
zados;
{¢) si fuére necesario, se tomardn las medidas apropiadas de desrati-
zacion, desinsectizacidn o desinfeceién del buque de peregrinos.
2. Después de haberse aplicado las medidas prescritas en este Articulo,
todo peregrino que no sea persoma infectada serd autorizado a reembar-
carse v el buque serd autorizado a proseguir su viaje.

Artieulo A 10

Todo buque de peregrinos que regrese del Hedjaz con rumbo a un te-
rritorio de la costa africana del Mar Rojo se dirigird, sin hacer escala en
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puerto intermedio alguno, a la estacidn sanitaria que le designe la ad-
ministracion sanitaria del territorio en referencia.

TITULO III—TRANSPORTES AEREQS
Artteulo A 11

1. Toda aeronave que transporte peregrincs de regreso del Hedjaz y que
desee desembarcar peregrinos en Egipto deberd primero hacer escala en
la estacidn sanitaria de El Tor o en cualquier otra estacidn sanitaria que
le sefiale la administracién sanitaria de Egipto.

TITULO IV—-TRANSPORTES TERRESTRES
Avticulo A 12

Los peregrinos que deseen entrar por tierra al territorio de Arabia Sau-
dita podrin hacerlo solamente por la estacién sauitabia que designe la
administracién sanitaria de Arabia Saudita, donde se aplicardn las medidas
preseritas en el presente Reglamento.

Articulo 4 13

. De haberse producido en el Hedjaz, durante el perfodo a que se refiere
el Articulo A 6, un foco de peste, célera, fiebre amarilla o viruela o una
epidemia de tifo o fiehre recurrente, la autoridad sauitaria competenie de
la primera drea local adyacente a Arabia Saudita, en la que entre un pe-
regrino de regreso del Hedjaz, podra aislar a éste en una estacion sanitaria
o ponerlo hajo vigillancia, segln lo estime necesario, por un perfiodo de
tiempo no mayor al periodo de incubacién de la enfermedad de que se
trata.

TITULO V—-NOTIFICACIONES
Artdculo A 14

La administracion sanitaria de Arabia Saudita informari semanalmente
por telegrama a la Organizacién acerca de las condiciones epidemioldgicas
reinantes en su territorio durante un periodo comprendido entre los dos
meses precedentes y los dos meses subsiguientes al dia del Hadj. Esta
informacidn, que tomard en cuenta los datos suministrados y las notifica-
ciones enviadas a dicha administracién por las misiones médicas que
acompafian a los peregrineos, serd transmitida por la Organizacién a las
administraciones sanitarias de los territorios de donde proceden los pere-
grinos, con el objeto de que éstas puedan aplicar las disposiciones perti-
nentes del presente Reglamento cuando regresen los peregrinos.
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Artieulo A 15

Durante la temporada del peregrinaje, todas las administraciones sani-
tarias interesadas transmitirin a la Organizacién periddicarnente, y si
fuere necesario por las vias més rdpidas, toda la informacidn sanitaria que
puedan obtener con referencia al peregrinaje. Enviardn ademéds a la
Organizacidn, a mds tardar seis meses después de la terminacion del peregri-
naje, un informe anual sobre el particular. Esta informacién serd transmi-
tida por la Organizacidn a todas las administraciones sanitarias interesa-
das.



Anexo B

NORMAS DE HIGIENE PARA 1.OS BUQUES DE
PEREGRINOS Y LAS AERONAVES QUE
TRANSPORTAN PEREGRINOS

TITULD F—BUQUES DE PEREGRINGS
Articulo B 1

Solamente los buques de propulsién mecénica podrén transportar pere-
grinos.

Articulo B 2

1. Todo bugue de peregrinos deberi estar en condiciones de proporcionar
alojamiento a los peregrinos en sus entrecubiertas.

2. No se alojard a los peregrinos en ninguna cubierta inferior a la primera
entrecublerta que quede debajo de la linea de flotacidon.

3. En los buques de peregrinos se reservarin para cada peregrino, sin
distincitén de edad, los siguientes espacios:

(¢} un frea no inferior a 1,672 metros euadrados (18 pies cuadrados
ingleses) y una capacidad clbiea no inferior a 3,058 metros ciibicos (108
pies ciibicos ingleses) en las entrecubiertas, ademds del espacio reservado
para la tripulacidn,

(b) un érea no inferior a 0.557 metros cuadrados (6 pies cuadrados in-
gleses) en la cubierta superior, ademés de la superficie requerida sobre
dicha cubierta para las maniobras del buque o reservada para la tripula-
cién u ocupada por hospitales provisionales, duchas y retretes.

4. En todos los buques de peregrinos, las cubiertas que quedan encima
de las entrecubiertas superiores deberan ser de madera o de acero recubierto
eon madera o con cualguier otro material aislador satisfactorio.

§. Todos los bugues de peregrinos deberdn contar con ventilacién satis-
factoria complementada con ventiladores mecdnicos, por lo menos en las
cubiertas debajo de 1a primera entrecubierta, y con claraboyss en las en-
trecubiertas superiores cuando queden sobre la linea de flotacidén.

Articulo B 3

I. Todo bugue de peregrinos deberd estar dotado de compartimientos sobre
cubierta provistos en todo momento, aun euando el bugue esté anclado,
de agua de mar s presidn, en cafierias provistas de grifos o duchas, en
proporcidn no menor de un grifo o ducha por cada cien peregrinos o frac-
eidn.

50
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2. Un nimero suficiente de estos compartimientos estardn reservados ex-
clusivamente para el uso de las mujeres.

Artteulo B 4

1. Ademds de los excusados destinades a la tripulacidn, todo buque de
peregrinos dispondrd de retretes provistos de tanques de agua o grifos, en
proporcidn no menor de 3 retretes por cada 100 peregrinos o fraccidn;
¥ en los buques en que no sea factible alcanzar esta proporeién, la autori-
dad sanitaria del puerto de salida puede admitir la proporeidn de 2 retretes
por cada 100 peregrinos o fraceidén, por lo menos.

2. Un ntdmero suficiente de estos retretes serd reservado exclusivamente
para el uso de las mujeres.

3. Ningin retrete estard situado en la bodega de un buque de peregrinos
ni tampoco en una entrecubierta que carezca de acceso a una cubierta al
aire libre.

Artiewlo B 6

1. Tode buque de peregrinos dispondri de instalaciones hospitalarias
adecuadas que estaréin situadas en la cubierta superior, excepto cuando la
autoridad sanitaria del puerto de salida considere igualmente satisfactorio
otro lugar del buque.

2. Dichas instalaciones, inclusive hospitales provisionales, deberin ser de
regulares proporciones, asigndndose por’lo menos 9,012 metros cuadrados
(97 pies cuadrados ingleses) por cads 100 peregrinos o fraceién; y deberdn
ser construidas de modo que permitan el aislamiento de las personas in-
fectadas o sospechosas.

3. Estas instalaciones dispondrin de retretes separados y de agua potable,
destinados al uso exclusive de los enfermos.

Articule B 6

1. Todo bugue de peregrinos deberd disponer de los medicamentos y
equipo médico necesarios para el tratamiento de los peregrinos enfermos,
asi‘como de desinfectantes e insecticidas. La administracién sanitaria del
territorio en que esté situado el puerto de salida determinara las cantidades
de aquellas substancias o materiales que deberdn llevarse,

2. Todo buque de peregrinos deberd estar provisto de vacuna anticolérica,
vacuna antivaridlica y de cualquier ofra vacuna que prescriba la adminis-
tracidn sanitaria a que se refiere el parrafo anterior. Dichas substancias y
vacunas serdn almacenadas en buenas condiciones de conservacién.

3. La asistencia médica v los medicamentos serdn suministrados gratuita-
mente a los peregrinos a borde de buques de peregrinos.
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Arttenlo B 7

1. La tripulacidn de todo buque de peregrinos deberd incluir un médico
titulado y autorizado con experiencia en sanidad maritima, asi como un
enfermero, para el servicio médico a bordo.

2. 81 ¢l nfimero de peregrinos a bordo excede de mil, la tripulacidn deberd
contar con dos de estos médicos y dos enfermeros.

3. Cada uno de estos médicos deberd ser reconocido como tal por Ia ad-
ministracién sanitaria del puerto de sulida.

Articulo B 8

Todo Estado podrd someter a los buques de peregrinos, que embarquen
peregrinos en sus puertos con destino al Hedjaz, a medidas adicionales a
las prescritas en los Artieulos B 2 al B 7, que son los requisitos minimos,
si dichas medidas estdn de acuerdo eon la legislacién del Estado.

Artteulo B 8

Todo peregrino a bordo de un bugque de peregrinos llevard consigo ini-
camente el minimo de equipaje que le sea indispensable para el viaje.

Articulo B 10

Todo peregrino habrd de poseer un hillete de ida v vuelta o depositar
una suma de dinero suficlente parn pagar su viaje de regreso. Los derechos
sanitarios que normalmente se cobran por el viaje de ida y vuelta al Hedjaz
estarin comprendidos en el precio del billete 0 en ese depdsito.

Articulo B 11

1. El capitdn de todo buque de peregrinos o el agente de la compaifiia
de navegacion notificard a la autoridad sanitaria de cada puerto, donde se
van a embarcar peregrinos pars el Hedjaz, de sus intenciones a esle res-
pecto, por lo menos tres dias antes de la salida del buque del puerto de
partida y por lo menos doce horas antes de zarpar de cualquier puerto
de escala subsiguiente.

9. Una notificacién similar se enviard a la autoridad sanitaria de Yeddah,
por lo menos tres dias antes de zarpar et buque de ese puerto.

3. En dichas notificaciones se especificard la fecha proyectada de la salida
v el puerto o puertos de desembarque de los peregrinos.

Articulo B 12

1. La autoridad sanitaria de un puerto, al recibir la notificacién preserita
en el Articulo B 11, visitard el bugue y pedrd proceder a su arqueo en el
caso de que el capitin no pueda presentar un certificado de arqueo expedido
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por atra autoridad competente, o si la autoridad sanitaria tiene motivos
para creer que dicho certificado ha cesado de representar lag condiciones
existentes en el buque.

2. El costo de dicha inspeccién y de dicho arqueo serdn pagados por el
capitan.

Articulo B 13

La autoridad sanitaria de un puerto donde se embarquen peregrinos no
permitird la salida de ur huque de peregrinos hasta que haya comprobado
que:

(@) el bugue transporta como parte de la tripulacidn a uno o varios

médicos titulados y autorizados, asi como & uno o varios enfermeros,

segin lo preserito en el Articulo B 7, y medicamentos en cantidades
suficientes;

(b) el bugue se halla en perfecto estado de aseo y, de haber sido necesario,
desinfectado; :

(¢} el huque estd adecuadamente veniilado y provisto de toldes de ta-
mafio y espesor suficientes para proteger las cubiertas;

{(d) no existe a bordo nada que constituya o pueda constituir un peligro
para la salud de los peregrinos y tripulantes;

(e) ademds de los viveres destinados a otras personas hay a bordo canti-
dad suficiente de viveres de buena calidad, convenientemente almacena-
dos, para el sustento de todos los peregrinos durante el viaje;

(/) hay suficiente agua potable pura a bordo;

(7) los depdsitos de agua potable a borde estdn convenientemente res-
puardados contra toda contdminacién y cerrados de tal manera que no
se pueda extraer agua de ellos sino por medio de grifos o de bombas;

(k) el buque transporta un aparato capaz de destilar no menos de cinco
litros de agua potalle dizrios por persona a bordo;

(2} el buque estd provisto de una cdmara de desinfeccidn adecuada y de
capacidad suficiente;

(7) la cubierta del buque destinada a los peregrinos se encuentra libre
de mercancias e impedimentos;

(k) las medidas pertinentes prescritas en este Anexo pueden aplicarse
2 bordo;

() el capitin ha obtenidou:

(i) una lista, refrendada por la autoridad sanitaria de cada uno de los
puertos en donde se han embarcado los peregrinos, que indigue el
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nombre y sexo de éstos, asf como el nimero maximo de peregrinos que
el bugue estd autorizado a transpartar;

{ii) un documento que indigque el nombre, la nacionalidad y el tonelaje
del buque, el nombre del capitin, asi como el del médico o de los
médicos a bordo, el mimero exacto de personas embarcadas vy el
puerto de salida. Kste documento deberd contener una decluracién
de la autoridad sanitaria del puerto de salida en que se indique si se
ha embareado ya el nimero miximo de peregrinos que es permitido
transportar ¥, 81 no, el nimero compleruentario de peregrinos que el
bugue estd autorizado a embarcar en las esculas subsiguicntes.

Articulo B 14

1. El documento a que se refiere el inciso (i) del parrafo (1) det Articulo
B 13 serd visado en cada puerto de escala por la autoridad sanitaria de
dicho puerto, la cual anotard en dicho decumento:
(¢) el ntmero de peregrincs desembarcados o embarcados en dicho
puerto;

(b) el estado sanitario del puerio de escala.
2. 8i tal documento es alterado en cualquier forma durante el viaje, el
bugue podrd ser tratado como infectado.
Artieulo B 15

Se prohibird a los peregrinos cocinar a bordo,

Artfeulo B 16

Durante el viaje de un buque de peregrinos, 1a cubierta asignada a los
peregrinos serd mantenida libre de mercaderias y de impedimentos y
quedard reservada gratuitamente y en todo momento, aun de noche, a
disposicién de tales peregrinos.

Articulo B 17
Las entrecubiertas de un buque de peregrinos se limpiardn adecuada-
mente todos los dias durante el viaje, eyando no estén ocupadas por los
peregrinos.
Arttculo B 18
Todos los retretes de un buque de peregrinos se mantendran en un estado

de completo aseo y perfecto funcionamiento, y deberén desinfectarse las
veces (que sed necesario pero no menos de tres veces por dia.

Articulo B 19

1. Todo peregrino, sin distincidn de edad, recibird diaria y gratuitamente
una cantidad de agua potable no inferior a cinco litros.
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2. De existir alguna razén para sospechar que el agua de beber en un bugque
de peregrinos pudiera estar contaminada, o si hubiera cualquier duds en
cuanto a su calidad, dicha agua deberi hervirse o esterilizarse y reempia-
zarse en el primer puerto donde se pueda conseguir un abastecimiento de
agua fresca y pura. Los depdsitos serdn desinfectados antes de volverlos a
llenar.

Artieulo B 20

1. En tedo buque de peregrines, el médico de a bordo visitars diariamente
a los peregrinos durante el viaje, dispensindoles los cuidados médicos
necesarios y cerciorindose de que se observan las normas de higiene a bordo.

2. En particular, el médico de a bordo debera cerciorarse de que:

(a) las raciones distribuidas a los peregrinos son de buena caiidad y prepa-
radas debidamente, ¥ que su cantidad estd de acuerdo con el contrato
de viaje;

(b) la distribucién de agua potable se efecitia de conformidad con lo
dispuesio en el pirrafs 1 del Articulo B 19;

(¢) el buque se mantiene constantemente en estado de aseo, vy que se
limpian y desinfectan los retretes segin lo prescrito en el Articulo B 18;

(d) los alojamientos de los peregrinos se mantienen en estado de aseo;

{e) se aplican las medidas profilicticas pertinentes al producirse cualquier
caso de enfermedad de cardcter infeccioso, especialmente las de desin-
feccién y de desinsectizacidn.

3. En caso de duda en lo que respecta a la calidad del agua potable el
médieo de a bordo lamars la atencidén del eapitdn, por escrito, con respecto
a las disposiciones de los incisos {f), (g} ¥ (4) del Articulo B 13 y del p4-
rrafo 2 del Articulo 19.

4. El médico de a bordo llevard un registro, visado diariamente por el
capitén, donde se asentarin dia por dia todos los incidentes de indole
sanitaria. que sobrevengan durante el viaje, incluso las medidas preventivas
adoptadas. De requerirlo las autoridades sanitarias de cualquier puerto de
escala, o del puerto de destino, dicho registro deberd ser presentado para
su inspeccitn.

Artteulo B 21

El médico de a bordo serd responsable, ante el capitén de un buque de
peregrinos, de todas las medidas necesarias de desinfeccidn y de desinsecti-
zacién que hayan de tomarse a bordo aplicadas bajo su control, asi como
de las medidas especificadas en el parrafo 2 del Articulo B 20,
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Articulo B 22

Unicamente las personas encargadas del cuidado y asistencia de los
pacientes afectados de enfermedades de cardcter infeccioso tendran aceeso
a éstos. Dichas personas, a excepeién del médico de a bordo, no entraran
en contacto con otras personas a bordo, cuando se estime que dicho con-
tacto pueds propagar la infeccidn.

Articulo B 23

1. En ¢l caso de fallecer un peregrino durante el viaje, el capitin dejara
constancia, del hecho al lado del nombre del difunto en la lista prescrita en
el inciso (i) del parrafo (I) del Articulo B 13 y, ademads, inseribird en el
diario de navegacién el nombre del difunto, su edad, su procedencia v la
causa 0, por lo menos, la causa presunta de la muerte.

2. En easo de fallecer un peregrino en alta mar de una enfermedad de
cardcter infeccioso, el caddver serd envuelto en un sudario impregnado de
golucién desinfectante y sepultado en el mar.

Articulo B 24

El presente Anexo no se aplicard a los buques de peregrinos que efecttian
travesias de corta distancia, Hamadas “viajes de cabotaje”, ¥y que se su-
jetardn a las disposiciones especiales convenidas entre los Estados interesa-
dos.

TITULO II—AERONAVES
Articulo B 25

Las disposiciones del Convenio sobre Aviaecién Civil Internacional (Chi-
cago, 1944) y sus Anexos, que regulan el transporte de pasajeros pow via
aéres y cuya aplicacion pueda influir en la salud de tales pasajeros, serdn
aplicadas con igual rigor tanto a las aeronaves que transporten peregrinos
como a las que transporten otros pasajeros.

Artteulo B 26

Toda administracidn sanitaria podrd egigir que una aeronave que trans-
porte peregrinos no desembargue a éstos sino en aeropuertos de su terri-
torio, especialmente designados a dicho efecto.
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preesuciones durante las operaciones sanitarias, 25
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eliminacién de excrementos, alimentos condenados, ete., 14,3
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Aguas de cala
evacuacién de, contaminadas por el célera, 63,2
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cantaminadas por el célera, 63,2
ch aeropuertos, 14,3
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en caso de rehusar la vacunacién, A 1,2
en El Tor al regresar, A 9,1{a)
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de sospechosos
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Aparato de destilacion
en buques de peregrinos, It 13(h)
Arabie Sandita (Administracién sanitaria de)
designacidn de una estacidn sanitarin, A 12
notificacién de
condiciones epidemiolégicas reinantes en su territorio, A 14
epidemia de tifo o fiehre recurrente, A 6
foco de peste, célers, fiebre amarilla o viruela, A 6
Ver también Administracion(es) sanitaria(s)
Archives de la OMS
depdsito de textos originales del Reglamento No. 2 de 1u OMS, 113,2
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Area loeal
definicidn, 1
Ver también Area local infectada, Puesto(s) fronterizo(s)
Area local infectada
aerpnaves
_ procedentes de un, de
célera, 66
fiebre amarilla, 78; 79
peste, 53,3
viruela, 86
que partan de un, de fiebre amarilla, 73,2
aeropuertos en, de fiebre amarilla, 73,1
buques procedentes de, 33
de célera, 66
de fiebre amarilla, 78
de peste, 53,3
de viruela, 86
eriterios relativos al cese de infeccidn, 6,2
definicidén, 1
notificacidn a la OMS
cuando un drea local cese de ser, 6,1
cuandoe un drea local s ha vuelto, 3
de medidas aplicables a las procedencias de un, 8
personas
procedentez de un, de
fiebre amarilla, 75
fiebre recurrente, 5
tifo, 90,2
viruela, 83,2
que salgan de un, de
fiebre amarilla, 72
fiebre recurrente, 94
tifo, 90,1
sagpechosos procedentes de un, 39
trenes procedentes de un, de fiebre amarilla, 80
vehfeulos de carrctera procedentes de un, de fiebre amarilla, 80
vuelo sobre un, 42; 43
Ver también Area local
Arqueo®
de bugques de peregrinos, B 12,1
Arreglos
entro Istados
compatibilidad con el Reglamento No. 2 de la OMS, 104,2
notificaciones a la OMS v de la OMS, 104,3
respecto a
buques de percgrinos en viaje de corta distencis, B 24
eonduceidn de personas infectadas, 104,1(e)
intercambio de informacién epidemioldgica, 104,1{g)
medidas sanitarias aplicables
fronteras de territorios contiguos, 104,1{c}
trdficp internacional por cabotaje y vias de navegaeidn interior, 104,1(h)
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Arveglos {Cont.)
reunidn de dos o m4s territorios en uno solo pars la aplieacién del Reglamento
. No. 2 de la OMS, 104,1(z)
internacionales, reemplazados por el Reglamento No. 2 de la OMS, 105
Fer también Conveneiones sanitarias internacionales, Estados
Arribo
definicién, 1
medidas sanitarias al, 3545
en caso de
cilera, 63; 64; 66; 68
fiebre amarilla, 76; 77; 78
peste, 55; 56; 58
tifo, 91
viruela, 83; 86
Ver también Acronave(s), Aterrizaje(s), Autoridad (es) sanitaria(s), Buque(s),
Medidas sanitarias
Asamblea Mundial de la Salud
aceptacidn de reservas al Reglamento Ne. 2 de la OMS, 107,1,34
adopeién del Reglamento No. 2 de la OMS, 111
oposicién a las reservas al Reglamento No, 2 de 1a OMS, 107,1,5
Asistencia médica
en buques de peregrinos, B 6,3; B 20,1
Aterrizaje(s)
disposiciones, 45,2
notificacidn, 45,1
Ver fambién Arribo
Autenticidad
de los textos inglés y francés del Reglamento No. 2 de 1a OMS, 113,1
Autoridad sanitaria
definicién, 1
expedicién de certificados al
consignador y destinatario (o sus agentes), 26,2(b)
transportador (o sus agentes), 26,1,2(b)
viajero, 26,2(a)
medidas refativas a
" arribo de buques o aeronaves infectados en zona receptiva a la fiebre amasrilla,
44,2
aterrizajes forzados, 45
eliminacidn de aguas servidas ¥ materiales contaminados, ete., por
aeronaves, 63,2
buques, 29; 63,2
embarques de abastecimientos en buques indemnes, 28; 33,3
personas sujetas a vigilancia, 27
sospechosos procedentes de 4rea local infectada, 39
medidas sanitarias aplicables por la, a
la llegada, 36; 39
la salida, 30
notificacién & la, de
aterrizaje fuera de un weropuerto normal, 45,1
embarque de peregrinos, B 11
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Autoridad sanitacia (Cont.)
obligaciones de la, respecto al peregrinaje
aplicacion de-medidas referentes al regreso de peregrinos en trdnsito, A 13
comprobacion de certificados de vacunacién de peregrines, A 1; B 13
control de condiciones requeridas para la salida de buques de peregrinos, B 13
inspeccién y arqueo de buques de peregrineos, B 12,1
viga de
documentos del buque, B 13 (1) (ii); B 14,1
listas de peregrinos embarcados, B 13() (3}
presentacion a la, del registro sanitario de buques de percgrinos, B 20,4
visita médiea por la, 36
Ver lambién Abastecimiento(s), Agente(s}, Arqueo, Arribo, Aterrizaje(s),
Declaracién de Acronaves, Salida, Yeddah (Autoridad Sanilaria de)

B

Bebidas, ver Alimentos
Billete
de peregrinos, B 10
Bultos postales
condiciones para la aplieacidn de medidas sanitarias a, 48,2
Ver también Correo, Equipajes, Mercancias
Buque(s)
admisién a libre pldtica de,
indemne, 58; 66; 78; 86; 91
infectado o sospechoso de
edlera, 65
fiebre amarilla, 77,2
peste, 57
viruela, 85,2
por radio, 35
arribo a un puerto de zona receptiva a ln fiebre amarilla, 44,2
certificado de las medidas aplicadaa a, 26,1
cilera
admision a libre pldtica, 65; 66
criterios relativos a
cese de la infeccidn, 65
designacién de un, como infectado, sospechoso o indemne, 62,1,2,4
descarga de alimentos o bebidas contaminados, 68,1,2
medidas aplicables a la llegada, 63; 64
definicién, 1
ile peregrinos, ver Buque(s} de peregrinos
desembarque de una persona infestada, 38
desinsectizacion, ver Desinsectizacidn
desratizacion, ver Desratizacidn
en trdnsito en
aguag territoriales, 32,1
un canal (u otra via maritima)
indemne, 33,1,2,3
infectado o sospechoso, 33,4
evacuacion de aguas servidas y desperdicios, 29
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Buque(s) (Cont.)
fiebre amarilla
admisién & libre pldtics, 77,2; 78
criterios relativos a
cese de la infeceidn, 77,2
designacién de un, como infectado, sogpechoso o indemne, 76,1
medidas aplicables a la llegada, 77,1
fiebre recurrente, medidas aplicables, 94
indemne de enfermedad cuarentenable
embarque ¢ desembargue de mercancias o de abastecimientos, 28
medidas sanitarias aplicables a pasajeros ¥ miembros de la tripulacién que
no desembarcan del, 34{a)
procedente de drea local infectada de
26lera, 66
fiebre amarilla, 78
peste, 58
viruela, 86 ‘
infectado, ver célern, fiebre amarilla, fiebre recurrente, peste, tifo, viruela
introduccidn a borde de un, de
agentes o vectares de infeccién, 30,2(b)
roedores, en puertos infectados de peste, 51,2
medidas sanitarias a la llegada, 36
patente de sanidad, 93
peste
admisién a libre pldtica, 57; 58
criterios relativos a
designacién de un, como infectado, sospechoso o indemne, 55
desratizacién, 56,2
introduceidn de roedores a bordo, en"puertos infectados, 51,2
medidas aplicables a la legada, 56,1
precauciones necesariag en las operaciones sanitarias, 25
rechazamiento de sumisién & las medidas sanitarias, 44,1
sospechoso, ver cdlera, fiebre amarilla, fiebre recurrente, peste, tifo, viruela
que trangporten emigrantes e inmigrantes o trabajadores ambulantes y tempore-
row, 103
tifo, medidas aplicables, 91
viruela
admisién s libre pldtica, 85,2; 86
criterios relativos a
cese de la infeccidn, 83,2
desighacién de un, eomo infectado o indemne, 84
medidas aplicables al arribo, 83,1
vigita médiea al arribo, 36,1
Ver lambién Arribo, Capitiin de bugque, Declaracién Maritima de Sanidad,
Medidas sanitarias, Salida
Buque(s) de navegacidn interior
control de, en los puestos fronterizos, 22
Bugque(s) de peregrinos
arqueo, B 12
condiciones exigidas para log ‘“viajes de cabotaje”, B 24
definicién, 1
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Buque(s} de peregrinos (Cont.)
diario de navegacién, B 23,1
documentos necesarios
documento del buque, B 13 ({) (ii)
lista de pervegrinos, B 13(1); B 14,1; B 23,1
regiatro sanitario, B 20,4
fallecimiento de un peregrino en, B 23
inspeccion, B 12
medidas de control sanitario aplicables a,
con deatino al Medjaz, A3; A 4
que atraviesen el Canal de Suez, A 2
que regresen del Hedjaz, A 5-A 10
con destino a la costa africana del Mar Rojo, A 10
entrada al Canal de Buez, A 7,2
escalaen El1 Tor, A5; AT7,3; A8
medidas de cuarentena aplicables en caso de infeccién, en
El Tor, A 9
Suez, A 7,4
viaje directo a Suez, A 7,1
normas de higiene
abastecimiento de
agua potable, B 13(f},(g),(R): B 19
material sanitario, B 6,1
medicamentos, B 6,1; B 13(z}
vacunas, B 6,2
viveres, B 13,(¢)
alojamiento, B 2,1,2
agistenieia médica, B 6,3
cubijerta
construccién, B 2,4
estado v uttlizacidén, B 13(/); B 16
enfermero(s), B 7,1,2
espacio disponible, B 2,3
instalaciones hoaspitalarias, B 5
instalaciones sanitarias, B 3
limpieza, B 13(); B 17
médica(s), B 7; B 13(e)
médico de abordo
deftnicidn, 1
funciones y responsabilidades, B 20; B 21
modo de propulsién, B 1
preparaciéon de alimentos, B.15
requisitos
generales, B 13
suplementarios, B 8
retretes, B 4; B 5,3; B 18
ventilacién, B 2,5; B 13({c)
notificacién del embargue de peregrinos, B 11
Ver también Peregrinaje, Peregrino(s)
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c

Cabolaje
viaje de, de un buque de percgrinos, B 24
Cémara de desinfeceifn
en buques de peregrinos, B.13(i)
Canal
evacuacion de aguas y materias servidas de buques, 29
medidas sanitarias aplicables al atrevasar un, a un bugue
indemne, 33,1,23
infeetado o sospechoso, 33,4
Ver también Vias de navegacidn interior
Canal de Suez
condiciones de entrada al, de buques de peregrinos, A 7,2
eh cuarentena, A 2 .
Capitéin de bugue
deberes respecto a la autoridad sanitaria
Declaracién Maritima de Sanidad, 96,1
informacion sobre condiciones sanitarias, 96,2
desembarque de ung persona infectada, 38
funciones y responsabilidades a bordo de un bugue de peregrinos
obtencidén de los documentos necesarios, B 13{1)
notificacidn a la autoridad sanitaria respecto &
embarque de pervegrinos, B 11,1,2
fecha de salida y puertos de desembargue, B 11,3
pago del costo de inapeccién y de arqueo del bugue, B 12,2
regiatro de defunciones durante el viaje en el diario de navegacion, B 23,1
visa del registro sanitario de a hordo, B 20,4
Vi también Médico de a bordo
Carga, ver Mercancias
Carretera(s)
puestos fronterizos en, 22
Ver lambién Vehiculo(s) de carretera
Caso
primer, definieidn, 1
Caso importado
definicién, 1
Certificado(s)
que indiquen las medidas aplicadas a
medios de transporte, 26,1
mercanciag, 26,2(b}
viajetos, 26,2(a)
vélido, ver Certificado(s) de vacunacidn
Ver tamhién Certificado{s) de desratizacién (o de exencidén de la desrutiza-
cion), Declaracién General de Aeronave, Declaracién Maritima
de Sanidad.
Certificado(s) de desratizacidn (o de exencidén de la desratizacién)
disposiciones {ransitorias, 115,2
expedicién de, 52,2
idinmas, 98
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Certificado(s) de desratizacion (Cont.)
modelo, 52,3; Anexo 1
puertos designados pars expedir certificados de
desratizacidn, 17,2
exencién de la desratizacién, 17,1
validez, 52,2; 115,2 '
Certificado(s) de vacunacidn
contra
colera, 61
modelo, Anexo 2
fiebre amarilla, 72,2,3; 73,1; 74; 75; 77,1(a); 80(a)
modelo, Anexo 3
prorroga de validez, 115,1
viruela, 83
modelo, Anexo 4
definicién de eertificado vilido, 1
disposiciones transitorias, 1143 115,1
exigidos para el peregrinaje
al arribo a
Hedjaz, A 1,2
Port Baid, A 3,1
a la salida, A 1,2
gratis, 101,1(4)
idiomas, 98
validez de, expedidos
antes de entrar en vigencia el Reglamento No. 2 de 1a OMS, 115,1
por las fuerzas armadas, 99
Ver también Yacunacidn, Validez
Cédigo Sanitario Panamericano (1924)
artfculos que permanecen en vigor, 103,2
Colera
aeronaves
admisién a libre plética, 65; 66
criterios relativos a
cese de la infeceidn, 63
designacidn de, eomo indemne, infectada o scapechosa, 62,3,4
evacuacidn de alimentos o bebidas contaminadns, 68
medidas aplicables’a una aeronave
indemne, 66
infectada, 63
saspechosa, 64
drea local infectada del,
criteriog relativos al cese de la infeccidn, 6,2(a)
notificaciones a la OMS
de Ja infeccidn, 3; 4,1
del cese de la infeccidn, 6,1
en el curso de una epidemia, 5
Lutues
admision a libre pldtica, 63; 66
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Célera (Cont.)
criterios relativos a
cese de la infeccidén, 63 :
designacién de, como indemne, infectudo o sospechoso, 62,1,2 4
evacuacidn de alimentos o bebidas contaminadas, 65
medidas aplicables a un buque
indemne, 66
infectado, 63
sospechoso, 64
certificado de vacunacién contra el, 61,13
disposiciones transitorias, 114; 115,1
modelo, Anexo 2
disposiciones especiales relativas al, 60-69
escobilladura rectal, 69,1
examen de heceg, 69,2
peregrinaje
itinerario de regrese del buque de peregrinos
cuando exista foco en el Hedjaz, A §
cuando no exista foco en ¢l Hedjaz, A 7
con caso a bordo, A 7,3
sin ¢aso & bordo, A 7,2
medidas aplicables a
buques de peregrinos en
El Tor, A 9
Suez, A 7,1,2
peregrinos de regreso del Hedjaz por via terrestre, A 13
notificacién de un foco en el Hedjaz, A 6
vacunacién de peregrinos
al arribo 2
Hedjaz, A 1,2
Port Said, A 3,1
a la aalida, A 1,1
periodo de incubacién, 60
trenes, medidas aplicables, 67; 68
vaeunacién contra el, en aeropuertos sanitarios, 19,2(e)
vACUNas
abastecimiento a bordo de un buque de peregrinos, B 6,2
validez de los patrones, 61,2
vehiculos de carretera, medidag aplicables, 67; 68
Ver también Enfermedades cuarentenables
Comandante de aeronave
deberes respecto a la autoridad sanitaria, 97
Declaracién General de Aeronave, envio, 97,1
desembarque de una persona infectada, 38
evacuacidn de alimentos o bebidas contaminadab por el edlera, 68,3
medidas en caso. de aterrizaje forzado, 45
Combustible
abastecimiento a
aeronaves, 28; 44,1
buques, 28; 33,3; 44,1

79
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Comunicaciones
entre la OMS y los Estados participantes, 2
_prioridad que gozardn las, 12
teleténicas, ver Teléfonn
Ver también Notificaciones (e informaciones epidemiol dgicas)
Cansignador
expedicidon de un certificado al, sobre medidas aplicadas a las mercancins, 26,2(b)
Consulados
comunicacitn de infermaciones santtarias &, 10
Control
médico, ver Servicio médico
sanitario de movilizacion de peregrinos, ver Movilizacién de peregrinos
Convenciones sanitarias internacionales
reemplazadas por el Reglamento No. 2 de la OMS, 103
Convenio sohre Aviacion Civil Internacional (Chicago, 1944)
aplieacidn de las disposiciones del, & una acronave que transporta peregrinos, B 23
Correo
axencitén de medidas sanitarias, 48,1
Ver también Bultos postales, Equipajes, Mercancias
Correo aéreo
notificaciones por, 9(b)
Corte de Justicia Internacional
arbitraje de contraversias relativas a interpretacion o aplicacién del Reglamento
Neo. 2 de la OMS, 112,3
Cuarentena
abustecimiento en, de bugues o aeronaves, H,1
bugue de peregrinos en Suez, A 7,4
que atraviese ¢l Canal de Suez, A 2
designacidon de una estacidn de, por la autoridad sanitaria de Yeddah, A 4
desratizaeidn en, de
acrohaves, 36,3
hugues, 36,2
Ver tambicn Aislamiento
Cubierta
de un buque de peregrinos
ronstryceion, B 2,4
ostado v utilizacién, B 13(7); B 16
toldos, B 13(c}
ventilacion, B 2,5
er también Entrecubiertas
Cuidados médicos
en buques de peregrinos, I3 6,3; B 20,1

n
Declaracion General de Aeronaves

inseripeidn en la, de

medidas aplicadas a acronaves, 26,1

personas sometidas a vigilancia, 30,3
parte relativa a datos sanitarios

contenido, Anexo 6

deber de Henar v remitir al aterrizar, 97,1
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Declaracion Maritima de Sanidad
modelo, 96,3; Anexo 5
preparzcidn de, y remisién a la autoridad sanitaria del puerto de arribo, 96,1
Definiciones, 1
Delimitacién
de zonas endémicas de fitbre amarilla y zonas receptivas a la fiebre amarilla, 70
Depdsitos de agua
desinfeccién, 63,1(c)
Derechos sanitarios
cobrados a los peregrinos, B 10
exencidon de pago, 101,1
tarifa dnica, 101,2
modificaciones, 101,3
notificacién, 101,3
Desinfeccidn
agua, 63,1(¢)
aguas servidas (inclusive aguas de cala), 63,2
buques de peregrinos
caddver sepultado en alta mar, B 23,2
camara de desinfeccién, B 13,(f)
controf por el médico de a bordo, B 20,2{c),{(e),3; B 21
depdsitos de agua, B 19,2
desinfeceién
antes de la salida, B 13, ()
en caso de enfermedad contagiosa, B 20,2(e)
desinfectantes necesarios, B 6,1
medidas aplicables en
¥l Tor, A 9,1
Suez A 7,4
retretes, B 18; B 20,2(c)
deyecciones humanas, 63,2
instalaciones necesarias en
aeropuertos sanitarios, 19,2(c)
puertos, 13
medidas de, relativas a
cdolera
aeronaves, 63,1{0),(c)
busques, 63,1(b),(c)
trenes, 67(6)
vehiculos de carretera, 67(b}
fiebre recurrente, 94
peste (humana)
seronavesd, 56,1()
buques, 56,1(b)
trenes, 39
vehiculos de carretera, 59
tifo
aeronaves, 91
buques, 91
personas al arribo o 8alida de un drea infectada, 90
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Desinfeccién (Cont)
trenes, 92
vehiculos de carretera, 92
viruela
aeronaves, 85,1 (¢)
buques, 85,1(c)
trenes, 87
vehfculos de carretera, 87
precauciones necesarias al ejectuar Ia, 25
residuos, 63,2
Ver también Equipajes, Ropa, Ropa de cama
Desinfectantes
a bordo de buques de peregrinos, B 6,1
Desinsectizacién
buques de peregrinos
control por ¢l médico de & bordo, B 20,2(¢); B 21
insecticidas necesarios, B 6,1 ‘
medidas aplicables en
El Tor, A 9,1
Suesz, A 7.4
instalaciones necesariag en aeropuertog sanitarios, 19,2(c})
medidas de, relativas a
fiebre amarilla
acronaves, 73,2,3; 76,2; 77,1(b); 78
buques, 77,1(6); 78
trenes, 80(b)
vehiculos de carretera, 80(&)
fiehre recurrente, 94
peste (humana)
agronaves, 56,1
buques, 36,1
trenes, 59
vehiculos de carretera, 59
tifo
aeronaves, 91
buques, 91
persona al arribo o salida de un drea Ideal infectada, 90
trenes, 92
vehiculos de carretera, 92
precaueiones necesarias al ejecutar la, 25
Ver también Equipajes, Ropa, Repa de cama
Desperdicios
evacuacién de, en aeropuertos, 14,3
Ver también Aguas servidas
Desratizacidn
aeronaves, 53; 56,3
buques, 52
de peregrinos en El Tor, A 9,1{¢)
en easo de peste murina a bordo, 56,2
procedentes de un 4rea local infectada, 38(b)
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Desratizacidn (Cond.)
certificados de, ¥ de exencién de la, ver Certificado(s) de desrauzaclﬁn
ingtalaciones necesarias en aeropuertos sanitarios, 19,2(c)
medidas de, 52,4(a)
precauciones necesariad al ejecutarse ta, 25
puertos equipados para la, 17,2
resultados no satisfactorios en las operaciones de, 52,5
Ver también Peste de roedores, Roedores
Destinatario
expedicién de un certificado al, sobre medldas aplicadas a las mercancma, 26,2(b)
Deyecciones humanas
evacuaciin de lag, contaminadas por el célera, 63,2
Ver también Aguas servidas
Dia
definicién, 1
Diario de navegacién
ingeripeidn en el, de fallecimientos durante el viaje, B 23,1
Director General (de la OMS) ] ]
arbitraje de controversias relativas a interpretacion o aplicacién del Reglamento
No. 2 de la OMS, 112,1
definicién, 1
reaponsabilidad del, de enviar
copias auténticas certificadas del Reglamento, 113,2
notificacién de la adopeidn del Reglamento, 111
Disposiciones finales
del Reglamento Neo. 2 de la OMS, 105-113
Disposiciones trunsitorias
del Reglamento No. 2 de la OMS
equivalencia de los certificados de vacunacién, 114
validez de los certificados entregados previa entrada en vigor del Reglamento
No. 2 de la OMS, 115
Documentos sanitarios
& bordo de buques de peregrinos
diaric de navegacién, B 23,1
exigibles a la salida, B 13(I); B 14
alteraciones en, B 14,2
visa de la autoridad sanitaria, B 14,1
registro sanitario, B 20,4
certificados. de
desratizacién, ver Certificade(s) de desratizacién
exencion de desratizacion, ver Certificadd(s) de desratizacidén
vacunacidn, ver Certificado(s) de vacunacién
expedidos por las fuerzas armadas, 9%
Declaracién General de Aeronaves, 97,1; Anexo b
Declaracién Maritima de Sanidad, 96,1,3; Anexo 5
no incluidos en el Reglamento No. 2 de la OMS, 100
patentes de sanidad, 95
visa consular, 95
Duchas, #¢r, Instalaciones sanitarias
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E

Ectoparisitos
examen de log, de roedoreg, 51,1
Egipto (Administracién Sanitaria de)
designacion de estaciones sanitarias adicionales, A 5; A 11,1
Ver también Administracion(es) Sanitaria(s)
El Tor (Estacidn sanitaria de)
escala en, de
aeronaves fue deseen desembarear peregrinos en Egipto, A 11,1
buques de peregrinos, A §
en easo de enfermedad cuarentenable en el Hedjaz, A 8
infectado, A 7,3
que descen desembarcar peregrinos en Egipto, A 5
medidas aplicadas a buques de peregrinos, A 9
Emigrantes ¢ inmigrantes
medidas sanitarias suplementarias aplicables a los, 103,1
notificacién a la OMS de disposiciones y acuerdos aplicables a los, 103,2
Endemicidad, ver Zona endémica de fiebre amarilla
Enfermedad contagiosa
a bordo de buques de peregrinos
asistencia de los pacientes, B 22
deberes del médico de a hordo, B 20,2(¢)
fallecimientos de, en alta mar, B 23,2
registro de casos de, en la
Deeclaracién General de Aeronaves {datos sanitarios), Anexo 6
Declaracién Marftima de Sanidad, Anexe 3
Ver también Enfermedades cuarentenables
Enfermedad epidémica
a bordo de bugues o acronaves, 28
prohibicién de arrojar, de una aseronave, materias susceptibles de propagar una, 31
Ver fambién Enfermedades cuarentenables .
Enfermedades cuarentenables
definigién, 1
disposiciones especiales relativas a, 49-9%4
durante 1a temporada del peregrinaje, ver Colera, Fiebre amarilla, Fiebre recu-
rrente, Peste, Tifo, Viruela
informes sobre la incidenciz de,
anusales, 13,1
semanales, 9
introduceién de vectores de, a borde de un vehiculo, 30,2(%)
medidas sanitarias mdximas autorizadas por el Reglamento contra, 23 .
notificaciones de lag medidas aplicadas, 5,2
Ver también Célera, Fiebre amarilla, Fiebre recurrente, Enfermedad epi-
démica, Notificaciones (¢ informaciones epidemiblogicas), Peste,
Tifo, Viruela
Enfermero{s) .
a bordo de buques de peregrinos, B 7,1.2; B 13(a}
Enfermo, rver Persona infectada
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Entrecubiertas
de bugues de peregrinos
alojamicnto en las, B 2
limpicza de, B 17
Ver también Cubierta
Epidemia
de enfermedad cuarentenable en el Hedjaz durante el peregrinaje, A 7,1; A 8; A 13
definicidn, 1
notifieaciones e informaciones exigidas por 1la OMS, 3-6
Ver lambién Enfermedades cuarentenables
Equipajes
s bordo de buques de peregrinos, B 9
certificado de medidas aplicadss a, 26,2(a)
definicién, 1
desinfeccién y desinsectizacidn de,
de soapechosos, en El Tor, A §,1(})
condiciones necesarias, 47
en caso de
eolera, 63,1(b); 6T(b)
fiebre recurrente, 94
peste, 56,1(b)
tifo, 90; 91; 92
viruela, 85,1{c); 87
precauciones para evigar averfa a los, 25,2
Ver también Bultos postales, Correo, Mercancias
Escobilladura rectal, 69,1
Eslaci6n sanitaria
definicidén, 1
designacién de une, por
la, administracién sanitaria de
Arabia Ssudita, A 12
Fgipto, A 5; A 11,1
la autoridad sanitaria de Yeddah, A 4
Ver también El Tor (Estacién sanitaria de)
Estados
aplicacién de medidas sanitarias por los, a los buques
que atraviesen aguas territoriales, 32
que embarquen peregrinos, B 8§
arreglo entre los, ver Arreglos
informes anuales de los, 13,1
Miembrog de ]a OMS después del 17 de octubre de 1952, 109,2
no Miembros de la OMS
adhesién al Reglamento No. 2 de la OMS, 110,12
cese de participacidn cn el Reglamento No. 2 de la OMS, 110,3
Ver tumbién Administracion (es) sanitarin(s), Notilicaciones (e informaciones
epidemiologicas)
Examen{es)
bacterioldgico en
aeropuertos sanitarios, 19,2(d)
puertos, 15
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Examen(es) (Cont.)
de heces, 69,2
de laboratorio para comprobar una enfermedad curentenable, 3,2
médico, ver Visita médica

Excrementos, ver Aguas servidas, Heces

F
Fallecimiento
de peregrinos durante el viaje, B 23
Ferrocarril, ver Viag férreas
Fiebre amarilla
aeronaved
admisidn a libre plitics, 77,2; 78
criterios relativos a
cese de la infeccidn, 77,2
desighacién de una seronave como infectada, sospechosa o indemne, 76,2
medidas aplicables a aeronaves .
al arribo a zona receptiva a la fiebre amarilla, 73,2,3
indemnes, 78
infectadas o sospechosas, 77,1
drea local infectada de,
criterios relativos al cese de la infeccién, 6,2(b)
notifieacidn{es) a la OMS
ecse de la infeecidn, 6,1
en el curso de la epidemia, 5
infeecidn, 3; 4,1 ) .
buques
admisién a libre pldtica, 77,2; 78
criterios relativos a
cese de la infeccidn, 77,2
designacidén de un buque como infectado, sospechoso o indemne, 76,1
medidas apiicables a,
indemnes, 78
infectados o sospechosos, 77,1
certificado de vacunacién contra Ia, 72; 73,1; 74; 75
disposiciones transitorias, 114; 115,1
en zona receptiva o la fiebre amarilla, 77,1(a); 80¢a)
modelo, Anexo 3
disposiciones especiales relativas a la, 70-81
medidas de desingectizacion contra la, en
aeronaves, 73,2,3; 76,2; 77,1(b); 78; 79
buques, 77,1(b); 78
trenes, 80(b)
vehfeulos de carretera, 80 (b)
notificacién de la OMS de Ia presencia de virus de, 7
peregrinaje
itinerario de régreso del buque de peregrinos
cuando exista foco en el Hedjaz, A 8
cuando no exista foco en el Hedjaz, A 7
con caso a borde, A 7,3
sin caso a bordo, A 7,2
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Fiebre amarilla (Cont.)
medidas aplicables a
buques de peregrinos en
El Tor, A9
Suez, A 7,1,2
peregrinos de regreso del Hedjaz por via terrestre, A 13
notificacién de un {oco en el Hedjaz, A 6
vacunacién de peregrinos
al arribo a
Hedjaz, A 1,2
Port Baid, A 3,1
a la salida, A 1,1
periodo de incubacidn, 71
vacunacién contra la,

87

de personas gue salen de un drea joeal infectada con destino a una zona receptiva
a la fiebre amarilla, 72

del personal del aeropuerto v la trlpulucuﬁn de aeronaves en un drea local infec-
. tada, 73,1

en aeropuertos sanitarios, 19,2{e)

vector domiciliario de la, ver Yector domiciliario a la fiebre amarilla

Ver también Aedes aegypti, Enfermedades cuarentenables, Zona endémica
de fiebre amarilla, Zona receptiva a la fiebre amarilla

Fiebre recurrente
aeronaves, medidas aplicables, 94
drea local infectada de,
criterios relativos al cese de la infeccidn, 6,2(a)
medidas aplicables al arribo ¢ » la salida, 94
notificacion(es) a 1la OMS
de la infeecidn, 3; 4,1
del cese de la infeccidn, 6,1
en el curso de la epidemia, 5
buques, medidas aplicabies, 94
definicidn, 1
dlspbsm]mnes eapeciales relativas &, 93-94
peregrifiaje
itinerario de -regreso de un buque de peregrinos
cuando exista epidemia en el Hedjaz, A &
cuando no exista epidemia en el Hedjaz, A 7
von ¢aso a bordo, A T4
sin caso a bordo, A 7,2
medidas aplicables a
buques de peregrinos en
El Tor, A9
Suez, A 7,1,24
peregrinos de regreso del Hedjaz por via terrestre, A 13
notificacidn de una epidemia en el Hcd;az Ab
perfodo de incubacion, 93
trenes, medidas aphcah]es 94
vacunacién contra la, 94
vehiculos de carretera, medidas aplicables, 94
Ver también Enfermedades cnarentenables
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Foco
definicién, 1
en el Hedjaz, durante el peregrinaje, A7,1; A 8; A 13
Ver lambién Epidemia (definicion)

) G
Guardia sanitaria
a bordo de un buque, 33,2
H
Heces
examen de, 69,1
I

Incendio
riesgo de, al ejecutar las operaciones sanitarias, 25,1(c)
Incubacién, ver Periodo de incubacidén
Indice de Aedes aegypti, ver Aedes aegypti
infeccidn
introduceion de agentes de, a bordo de medios de transporte, 30,2(5)
notificacién a la OMS de
cese de la, 6,1
comienzo de la, 3
extensién de la, 4; 5
Informaciones epidemiolégicas, ver Notificaciones (e informaciones epi-
demiol bgicas}
Informes
anuales sobre
aplicacidn del Reglamento No. 2 de [a OMS, 13
exigencias relativas a vacunaciones, 8,3
peregrinaje, A 15
semanales
en caso de epidemia, 5
sobre casos de enfermedades cuarentenables, 9
Ver también Administracidn(es) sanitaria(s), Notificaciones (e informaciones
epidemiol dgicas)
Inmigrantes, ver Emigrantes ¢ inmigrantes
Inmunizacién, ver Vacunaeién
Insecticidas
a bordo de buques de peregrinos, B 6,1
Insectos veclores
notificacién de medidas contra, 5
presencia de, de enfermedades cuarentenables en personas o eguipajes, 47
Ver también Aedes aegypti, Mosquitos, Vector domicitiario de fiebre amarilla
Inspeccibn
de huques de peregrinos, B 12
de bugues para fines de desratizacidn, 17,1; 52,2,4(b)
de medios de transporte, rer Visita nédica (definicidn)
Ver lambién, Visita médica
Instalaciones hospitalarias
g=bordo de buques de peregrinos, B 3
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Instalaciones portuarias
proteccitin contre roedores, 16
Ver también Puerto(s)-
Instalaciones sanitarias
a hordo de buques de peregrines, B 3
Ver tamhién Retretes

L
Laboratorio
hactericldgico en aeropuertos sanitarios, 19,2(d) .
comprobacién de una enfermedad cuarentenable en, 3,2
Ver también Examen (es)
Libre plitica
en caso de
colera, 63; 66
fiebre amarilia, 77,2; 78
fiebre rceurrente, 04
peste, 37; 38
tifo, 91
virucla, 83,2; 86
per radio, 33
Limpieza
a bordo de buques de peregrinos
antes de la salida, B 13(5)
entrecubierias, B 17
retretes, B 18
Ver también Desinfeccidn
Lineas férreas
puestos fronterizos de servicio en las, 22
Ver también Tren(es), Vagdn
Locales
a prueba de mosquitos, 20,2,3; 81
Ver también Viviendas

M
Materias
evacuacion de, contaminadas por el célera, 63,2
residunles, ver Deyecciones humanas, Aguas servidas
susceptibles de propagar enfermedades epidémicas, prohibicién de arrojarlas de
una aeronave, 31
Medicammentos
a bordo de bugues de peregrinos
abastecimiento de, B 6,1; B 13(a)
suministros, B 6,3
Ver también Vacuna(s)
Meédico(s)
a bordo de bugues de peregrinos
necesidad v niimero, B 7,1,2; B 13{g)
reconocimiento de, por la autoridad sanitaria del territorio de salids, B 1,3
Médico de a hordo
definicidn, 1
en buques de peregrinos
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Médico de a bordo (Cont.)
contacto con los enfermos, B 22
funciones y responsahilidades, B 20; B 21
informes sanitarios, 96
visa de la Deeclaracidn Maritima de Sanidad, 96,1
Ver también Médico(s)
Medidas sanitarias
al arribo, 35-45
de buques o aeronaves a zona receptiva a la fiebre amarilla, 44,2
limitaeiones de las, 37 .
rechazamiento de sumisidn a las, por buques o aeronaves, 44,1
repeticidn de las, 40
aplicables
a emigrantes e inmigrantes y trabajadores ambulantes y temporeros, 103
durante el trayecto entre puertos o seropuertos de salida y arribo, 31-34
arreglo entre los Estados respecto a las, 104
a la salida, 30
relativas al
trdnsito de peregrinos
a la salida, en Port Said, A 3
al regreso
aeronaves que desembargquen peregrinos en Egipto, A 11,1
buques
con destino a la costa africana del Mar Rojo, A 10
en El Tor, A 9
en Suez, A 7,4
trangporte internacional de mercancias, equipajes y correo, 4648
carencia de equipo para aplicar las, 41
disposicienes generales, 23-29
modo de aplicacidn, 24
miximo autorizado, 23
tarifa, 101,23 ‘
Ver también Colera, Fiebre amarilla, Fiebre recurrente, Peste, Tifo, Yiruela
Mercancias
desembarque de, consideradas como contaminadas por el cdlera, 68
medidas relativas a las, 4648
ecertificados de las medidas aplicadas, 26, 2(b)
condieiones de aplicacién, 46
precauciones para evitar averfas a ias, 25,2
Ver también Bultos postales, Correo, Equipajes
Misiones diplométicas
comunicacién de informaciones sanitarias a las, 10
notifieacién a las, de la presencia de enfermedades cuarentenables en el Hedjaz, A 6
Misiones médicas
que acompafian a los peregrinos durante el peregrinaje, A 14
Mosquitos
locales a prueba de, 26,2,3; 81
medidas contra los, en puertos y aeropuertos, 20
presencia de, a bordo de seronaves, 76,2
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N

Naciones Unidas, Secretario General de las
entrega de copias auténticas certificadas del Reglamento No. 2 de la OMS, para su
o ‘ registro, 113,2
Notificaciones (e informaciones epidemiol bgicag)
a la OMS, por las administracienes sanitarias, relativas a
acuerdos sobre la segregacién de personas no vacunadas procedentes de drea local
infectada de fiebre amarilla, 75,2
dreas locales infectadas
al cese de la infeecién, 6,1
en el curso de una epidemia, 3
infeecion, 3:4
cese de la infeccidn de fiebre amarilla en drea local, 70,2
condiciones epidemioldgicas en Arabia Saudita durante la temporada del peregri-
‘ naje, A 14
disposiciones legales y acuerdos aplicables a emigrantes e inmigrantes y trabaja-
dores ambulantes y temporeros, 103,2
enfermedades cuarentenables
informes amuales, 13,1
informes semanales, 9
informes sanitarios relativos al peregrinaje, A 15
listas de puertos aprobados, aeropuertos sanitarios y aeropuertos provistos de
zona de trdnsito directo, 21,1,2
presencia del virus de fiebre amarilla, 7
requigitos de vacunacién, 8 .
tarifa de derechos sanitarios, 101,3
a las autoridades sanitarias de los puertos, sobre el embarque de peregrinos, B 11
a lus misiones diplométicas (y consulados) sobre
existencia de una enfermedad cuarentenable en el Hedjaz, A 6
informaciones epidemiolégicas en general, 10
per la OMS, relativas a
acuerdos sobre segregaeidn de personas no vacunadas procedentes de drea local
infectada de fiebre amarilla, 75,2
adopcién del Reglamenio No. 2 de la OMS por la Asamblea Mundial de la 83iud,
111
drea local que ha cesado de formar parte de zona endémica de fiebre amariila, 70,2
arreglos eapeciales entre los Estados para la aplicacidn del Reglamento No. 2 de
la OMS, 104,3
condiciones epidemioldgicas en Arabia Saudita durante la temporada del pere-
) grinaje, A 14
decisiones de la Asamblea Mundiai de la Salud respecto al Reglamento No. 2 de
ta OMS, 111
delimitacién de zonas endémicas y receptivas a la fiebre amarilla, 70,1
enmiendas y suplementos al Reglamento No. 2 de la OMS, 111
informaciones epidemiclégicas en general, 11
informes sanitarios relativos al peregrinaje, A 15
listas de puertos aprobadoa, aeropuertos sanitarios y aeropuertos provistos de
sons de trinsito directo, 21,3
rechazamiento o reservas relativas al Reglamento No. 2 de 1a OM3, 111
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Nolificariones (Cont.}
prioridad de las comunicaciones, 12
procedimiento relativo a las comunicaciones, 2
Ver también Administracion(es) sanitaria(s), Autoridad sanitariz, Director
General de lu OMS, Informes

0

Operaciones sanitarias

precauciones s tomarse cn las, 23
Organizacién Mundial de la Salud

comunicacién con los Estados, 2

definicion, 1

informe anual schre la aplicacion del Reglamento No. 2 de 1a OMS, 13,2

Ver también Director General de la OMS, Notificaciones {e informaciones

epidemioligicas)

Organizacién Sanitaria 11-22

P

Patente de sunidad (y visa consular)
no requerida, 95
Ver también Documentos sanitarios
Pervegrinaje
aplicacidn del Reglamento No. 2 de la OMS al, 102
medidas de control sanitario, A I-A 13
normas de higiene relativas al transporte de peregrinos, B 1-B 26
definicidn, 1
informaciones sanitarias sebre el, A 15
temporada del, definicién, 1
Ver también Bugue(s) de peregrinus, Peregrino(s), Trénsito de peregrino(s)
Peregrino{s)
certificados de vacunacidn exigidos, A 1
definicién, 1
derechos sanitarios cobrados a los, B 10
desembarque de,
desighacion de aeropuertos, B 26
en Lgipto
de una aseronave, A 11
de un buque, A 5
en bugques de peregrinos
agua potable, racién diaria, B 19,1
alojamiento, B 2; B 20,2(d)
asistencia de los, afeclados de enfermedad infecciosa, B 22
billete de viaje, B 10
equipajes autorizados, B 9
fallecimientn en alta mar, B 23
lista de, B 13(!)
preparacién de alhinentos, B 13
uso de la cubierta, B 13(5); B 16
medidas sanitarias aplicadas a Jos, en £l Tor, A 9
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Peregrino(s) (Cont.)
viaje de los, a 1a frontera de Arabia Saudita
a la llegada, A 12
a Ia salida, A 13
Ver también Administracion(es} sanitaria(s}, Aislamiento, Autoridad sani-
taria, Buques de peregrinos, Desinfeccitn, Deginsectizaciin, En-
fermedades cuarentenables, Misiones médicas, Peregrinaje, Trin-
sito de peregrinos
Perimetro, ser Aeropuerto(s)
Periodo de incubacién
de colera, 60
de fiebre amarilla, 71
de fiebre recurrente, 93
de peste, 49
de tifc, 88
de viruela, 82
Persona infectada
aislamiento y asistencis de, en
agropuertos sanitarios, 19,2(h)
puertos, 15
definicidn, 1
desembarque y aislamiento, 38
embarque, 30,2(a)
medidas aplicadas & los equipajes, etc. de, en caso de
c6lera, 63; 67
fiebre recurrente, 94
peste, 563 39
tifo, 91; 92
viruela, 85; 87
Ver también Aislamiento
Personal sanitario, ver Aislamiento y Estacién sanitaria, definiciones
Peste
AGrONAVEs
admisién a libre plética, 57; 58
criterios relativos a
designucién de una aeronave como infectada o indemne, 55,1,3
desratizacion, 53; 56,3
cese de la infeccién, 57
medidas aplicables & una aeronave
indemne, 58
infectada, 56,1
drea local infectada
criterios relativos al cese de la infeceidn, 6,2(a)
notificacién(es) a la OMS
de la infeccidn, 3; 4,1
del cese de la infeecidn, 6,1
en ¢l curso de una epidemia, 5
bugues
admisidn a libre pldtiea, 57; 58
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Peste (Cont.)
eriterios relativoa a
cege de la infeccidn, 537
designacién de un bugue como infectado, sospechoso o lndemne, 35
desratizacidn, 36,2
medidas aplicables a un buque .
indeinne, 58
infectado o sospechoso, 36,1
dizposiciones espeeiales relativas a, 49-59
murinsg, ver Peste de rocdores
peregrinaje
itinerario de regreso de un buque de peregrinos
cuando exista foco en el Hedjaz, A 8
cuando no exista foco en el Hedjaz, A 7
con cago a bordo, A 7,3
gin caso a bordo, A 7,2
medidas aplicables a
buques de peregrinos en
El Tor, A 9, -
Suez, A 7,1,2
peregrinos de regreso del Hedjaz por via terrestre, A 13
neumdniea, aislamiento de sospechosos, 54
periodo de ineubacidn, 49
trenes, medidas aplicalies, 59
vacunacién, 50
vehfculos de carretera, medidas aplicables, 59
Ver también Enfermedades cunrentenables
Peste de roedores
a hordo de
aeronaves, 36,3
buques, 56,2
drea local infectada
criterios relativos al cese de infeecidn, 6,2(c)}
notificacidn{es) a la OMS
el cese de Ia infeccitn, 6,1
de la infeccidn, 3;4,2
en el curso de una epidemin, 3
Ver también Peste, Ectopariisitos, Roedores
Primer caso
definicién, 1
Prioridad
notificaciones por telegrama o tcléfono, 12
Procedencias
de un drea local infectada, 8,1(8),2
Proleccién
contra los mosquitos en
aeropuertos sanitarios, 20,3
zonas de trdnsito directo, 20,2
e instalaciones portuarias contra las rutas, 16
Protocolo, ver Convenciones sanilarias inlernacionales
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Puerto(s)
aprobados para la expedicién de certificados de desratizacién y de exencién de
: desratizacion, 17,1
designacién de, 17,2
envio de listas de, a la OMS, 21,1(a),2
definicidn, 1
evacuacion de aguas servidas y desperdicios, 29
organizacién y equipo para la aplicacién del Reglamento No. 2 de la OMS, 14,1
proteceién contra
Aedes aegypti, 20,1
roedores, 16
servicio de agua potable, 14,2
gervicio médico, 15
Ver también Medidas sanitarias
Puesto{s) fronterizo(s)
instalaciones sanitarias en log, 22
visita médica a la salida de, 30,1

Raciones, ver Viveres
Radio
libre pldtica por, 35
Ratas
fucha contra, ver Desratizacién
proteccidn de instalaciones portuarias contra, 16
Receptividad, ver Zona receptiva a la fiebre amarilla
Registro sanitario
& bordo de bugues de peregrinos, B 20,4
Reglamento No. 2 de la OMS
adhesién al, de los Estados no Miembros
condiciones, 110,1,2
retiro, 110,3
adopcién por la Asamblea Mundial de la Salud, 111
aplicable al peregrinaje, 102; A 1-A 15; B 1-B 26
arreglos especiales entre los Estados para aplicacion del, 104
controversias relativas a la interpreiacion o aplicacién del, 112 ,
decisicnes de la Asambles Mundial de la Salud respeeto al, 107; 111
disposiciones transitorias, 114; 115
entrada en vigencia, 109
informe(s) anual (es) sobre la aplicacién del, por
la OMS, 13,2
los Edtados, 13,1
interpretaeién, 112,1
modificaciones al, 111
notificaciones relativas al, verNotificaciones (e informaciones epidemiol gicas)
rechazamiento y reservas
aceptacién por la Asamblea Mundial de la Salud, 107
notificacién por la OMS, 111
plazo para la formulacién de, 106; 109,2
retiro, 108
validez, 107,1
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Reglamento No. 2 de Ia OMS (Cont)
reemplazo de convenciones y arreglos anteriores por el, 105
Teservas, ver rechazamiento y reservus
texto del,
autenticidad, 113,1
depésito v dlbtrlbuclon s, 2
Retretes
a4 bordoe de buques de peregrinos
equipn y nimero, B 4,1,2
instalacion, B 4,3
limpieza y desinfeceién, B 18
para [as instalaciones hospitalariazs, B 5,3
vigilancia por ¢l médico de a bordo, B 20,2(c)
Revacunacion, rer Yacunacidn
Hio
evacuacién de un bugue de las aguas servidas y desperdicios, 29
Ver también Vias de navegacién interior
Roedores
lucha contra los, 31
a borde de buques, 52
cn aeropuertos sanitarios, 19,2{¢)
en puertos, 15;16
presencia de, & hordo de
aeronaves, 53
bugues, 52,4{k)
Ver también Desratizacion, Peste de roedores
Hopa
desinfeccidn (y/o desinsectizacion} en caso de
colera, 63,1(b}; 67(b)
fiebre recurrente, 94
peste, 56,1(b)
tifo, 90; 91; 92
viruela, 83,1(c); 87
en hultos postales, 48,2(4}
Ver también Ropa de cama, Vestidos
Ropa de cama
desinfeceién (y/o desinsectizacién) en caso de
ciolera, 63,1(b); 67(H)
fiebre recurrente, 94
peste, 56,1(h)
tifo, 90; 91; 92
viruela, 85,1(c); 87
Ver lambién Ropa

Salida
medidas sanitarias a lg, 30
vacunacién 2 1a, de log peregrinos, A 1
Secrelario General {de las Naciones Unidas), ver Na(:lones Unidas (Secretario
General)
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Segregacidn
de pasajeros y miembros de la tripulacidn de aeronaves cn Lrdnsito, 34(8)
de personas procedentes de un 4rea loeal infectada de fiebre amarilla, 75
Ver también Aislamiento, Zona(s) de trAnsito directo
Servicio médico
organizacidn del, en
aeropuertos sanitarios, 19,2
puertos, 15
Sospechoso(s)
definicidn, 1
embarque, de, 30,2(a)
medidas aplicables a,
al arribo de bugues de peregrinos en EI Tor, A 9,2(5)
en caso de
edlera, 67{a)
fiebre amarilla, 72,3
fiebre recurrente, 94
peste, 58{a)
tife, 91;92
viruela, 84,2, 85,1
procedente de un drca local infeetada, 39
tratamtento de, en acropuertos sanitarlos, 19,2(b)
Substancias inmunizantes, ver Vacuna(s)
Suez
canal de, ver Canal de Suez
medidas sanitarias aplicables en, a buques de peregrinos
con cago de tifo o fiebre recurrente a bordo, A 7,4
procedentes directamente del Hedjaz, A 7,1,2

T

Tarifas, ver Derechos sanitarios
Teléfono, ver Telegramaq(s)
notifieacién por, 11
prioridad para 12s comunicaciones por, 12
Telegrama(s)
notificacién por, 3; 8,1,2; Ha);ll
prioridad para los, 12
Temporada del peregrinaje
definicion, 1
Territorio(s) de ultramar (o apartado(s}}
rechazamiento o reservas relativas al Reglamento No. 2 de 15 OMS, 106,2
Tifo
aeronaves, medidas aplicables, 91
érea local infectada
criteries relativos al fin de la infeccién, 6,2(a)
medidas aplicables a perecnas que procedan o salen de,
a la llepada, 90,2
o fa salida, 90,1
notificacidnies) a la QM3
de la infeccidn, 33 4,1
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Tifo (Cont.)
del cese de la infeccién, 6,1
en el curso de una epidemis, 5
buques, medidas aplicables, 91
definicién, 1
disposiciones especiales relativsg al, 88-92
peregrinaje ) '
itinerario de regresc de un buque de peregrinos
cuando exista epidemia en el Hedjaz, A 8
cuando ne hays epidemia en el Hedjaz, A 7
con caso a bordo, A T,4
sin caso & bordo, A 7,2
medidas aplicables a
buques de peregrinos en
ElI Tor, A 9
Suez, A 7,124
peregrinos que regresan del Hedjaz por via terrestre, A 13
notificacion de una epidemia en el Hedjaz, A 6
periodo de ineubacién, 88
trenes, medidas aplicables, 92
vacunaeién contra ei, 89
vehiculos de carretera, medidas aplicables, 92
Ver también Enfermedades cuarentenables
Toldos
en buques de peregrinos, B 13{¢)
Trabajadores ambulantes y temporeros
medidas sanitarias adicionales aplicables a los, 103,1
naotificacion a la OMS sobre disposiciones y acuerdos aplicables a los, 103,2
Trinsito directo, ver Zona(s) de triinsito directo
Trinsito de peregrinos .
control sanitario del, durante !a temporada del peregrinaje, A 1-A 15
por via aérea, A 11
por via marftima, ver Buque(s) de peregrinos
por via terrestre, A 12; A 13
Ver también Misiones médicas; Peregrino(s), Peregrinaje
Fransito internacional
designacién de puertos aprobados pars e], 17,2
efectos de la aplicacién del Reglamento No. 2 de la OMS sal, 13,2
enfermedades cuarentenables atribuibles al, 13,1
equipo de los puestos fronterizos, 22
medidas mdximas aplicables al, 23
Transporte
de mercancias, equipajes y correo, 4648
medios de, ver Aeronave(s), Buque(s), Tren(es}, Vehiculo(s) de Carretera,
Vagin
Transportador
expediclén al, de certificados sobre medidas aplicadas a
mereancias, 26,2
" vehiculos, 26,1
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Tren{es)
desembarque de personas infectadas, 38
introduceidn de agentes o vectores de infeccidn, 30,2(b)
llegada de, a zona receptiva a la ficbre amarilla, 80
medidas aplicables
a la llegada, 36
en caso de

eblera, 67

fichre recurrente, 94

peste, 59

tifo, 92

viruela, 87 .
precauciones al e¢jecutar lag operaciones sanitarias, 25
que transporta emigrantes e inmigrantes o trabajadores ambulantes y temporeros,

103
retiro de alimentos o hebidas contaminadas, 68,1
vigsita médica a la llegada, 36,1
ver lambién Vagon
Tripulacidén

definicién, 1 ‘
segregacion de la, de una aeronave en trinsito, 34(b}

v

Vacuna(s)
abastecimiento de, en buques de peregrinos, B 6,2
empleo de, antiamarilica aprobada por la OMS, Anexo 3
validez de patrones de, anticoléricas, 61,2
Vacunacién ‘
certificados de, ver Certificado(s} de vacunacién
contra
célera, 19,2(e); 61,2
fiebre amarilla, 19,2(e); 72
fiebre recurrente, 94
peste, 50
tifo, 89
viruela, 19,2(c}; 83
de peregrinon
al arribo en
Hedjaz, A 1,2
Port Said, A 3,1
antes de la salida, A 1,1
en aeropuertod sanitarios, 19,2(e)
libre de costo, 101,1(b)
notifieacién de requisitos de, 8; 103 11
Vagon
certificado de medidas aplicadas, 26,1
Ver también Tren(es)
Yalidez
de certificados de desratizacién v exenciSn de desratizaecidn, 115,2
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VYalides (Cont.)
de certificados de vacunacidn
contra
cdlera, Anexo 2
fiebre amarilla, Anexo 3
viruela, Anexo 4
disposiciones transitorias, 114; 115,1 &
Ver también Certificado(s) de desratizacidn . . ., Certificado(s) de vacuna-
eidn
Veector domiciliarie de fiebre amarilla
primer caso de ficbre amarilla tranamitida por, ver definicion de Foco
presencia en
drea loeal, 73,3
regién, ver depnicidn de Zona endémica a la fiebre amarilla
ver también Aedes aegypti
Vectores, ser Insectos vectores
Yehiculo(s), rer Vehiculos de carretera, Tren(es})
Vehiculo(s) de carretera
certificado de medidas aplicadas a, 26,1
desembarque de personas infectadas, 38
introduceién de sgentes vectores de infeccién, 30,2(b)
medidas aplicables
al arribo, 36
en caso de
cilera, 67
fiebre amarilla, 80
fiebre recurrente, 94
peste, 59
tifo, 92
viruela, 87
retiro de alimenios o bebidas contaminadas, 08,1
precauciones al ejecutar 1as operaciones sanitarias, 25
que transportan emigrantes e inmigrantes o trabajadores ambulantes y temporeros,
103
visita médica a la legada, 36,1
Ventilacién
a bordo de buques de peregrinos, B 2.6; B 13(c)
Vestidos
desinscctizacién y desinfeccidn de, en caso de
fiebre recurrente, 94
tifo, 90; 91; 92
en bultos postales, 48,2(b)
Ver también Ropa
VYiaje iniernacional
definicidn, 1
medidas aplicables a los viajeros
sometidos a vigilancia, 30,3
visita médica ‘
al arribo, 36,1
a la salida, 30,1
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Viajeros
expedicidn de ecrtificados a loa, 26,2(a)
segregacion de los, durante el trdnsito directo, 34(b)
Ver también Viaje internacional
Via maritima, ver Canal
Yias de navegacion inlerior
puestos fronterizos en, 22
Ver también Canal, Rio
Vias férreas
puestos fronterizos en, 22
Ver también Tren(es}, Vagén
Yigilancia ‘
de buques indemnes procedentes de un drea local infectada, 33,2
de peregrinos que regresan del Hedjaz por via terrestre, A 13
de sospechosos procedentes de un drea local infectada, 39
disposicioncs gencrales, 27
en caso de
cdlers, 61,3(a); 63,1(a); 64,2; 66; 67(a)
fiebre recurrente, 94
peste, 56,1(a); 58{a)
tifo, 90,2 _
viruela, 83; 85,1(b); 87
personag bajo, continuacidn del viaje, 27,2; 30,3
Viruela
agronaves
admigién a libre pldtiea, 85,2; 86
eriterios relativos a
cese de Ia infeccidn, 83,2
designacién de aeronaves como infectadas o indemnes, 84
medidas aplicables a aeronaves infectadas, 83,1
4rea local infectada
eritertos relativos al cese de la infeccidn, 6,2(a)
notificacién(es) a la OMB
de la infeccidn, 3; 4,1
del cese de 1a infeccidn, 6,1
en ¢l curso de una epidemia, 5
buques
admigién a libre pldtica, 85,2; 86
criterios relativos a
cese de la infeceién, 83,2
degignacidn de bugues como infectados o indemnes, #1
medidas aplicables a buques infectados, 85,1
certificados de vacunacién, 83
disposiciones transitoriag, 114; 115,1
modelo, Anexo 4
disposiciones especiales, 82-87
medidas aplicables a viajeros insuficientemente protegidos, 83
peregrinaje
itj..erario de regresoe de bugues de peregrinos
cuando exista foco en el Hedjaz, A &
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Viruela (Cont.)
cuando no exista foco en el Hedjaz, A 7,1
con cago a bordo, A 7,3
sin caso a hordo, A 7,2
medidas aplicables a
buques de peregrinos en
Bl Tor, A9
Suez, A 7,1,2
peregrinos que regresan del Hedjaz por via terrestre, A 13
notificaciones de un foco en el Hedjaz, A 6
vacunacién de peregrinos
al arribo en
Hedjaz, A 1,2
Port Baid, A 3,1
a la salida, A 1,1
perfodo de incubacion, 82
trenes, medidas a.plmables 87
vacunauén contra, en
aeropuertos sanitarios, 19,2(a)
condiciones de exigibilidad, 83
vehiculos de carretera, medidas aplicables, §7
Ver también Enfermedades cuarentenahles
Yirus de fiebre amarilla
notificacidn de la presencia del, 7; 10
Ver también Zona endémica de fiebre amarilla, definicion
Yisa consular, v¢r Patente de sanidad (y visa conaular)
no requerida, 93
¥Yisita médica
al arribo en un puerto, aeropuerto o puesto fronterizo, 36,1
a pasajeros.y miembros de la tripulacién de bugues o aeronaves indemnes en
trinsito, 34
a peregrinos que regresan del Hedjaz a Suez, A 7,1
a peraonas
bajo vigilancia, 27,1
en viaje internacional, 30,1
de buques indemnes en trinsito en un canal, 33,1
de bugues de peregrmos en Port 8aid, a su sahda, A 3.2
definicién, 1
libre de costo, 101,1(a}
Yer también Enfermedades cuarentenables
Yiveres
a bordo de buques de peregrinos, B 13{¢); B 20,2(z)
Ver también Agua potable, Alimentos
Yiviendas
a prueba de mosquitos, 20,2 3{a); 81

Y
Yeddah (Autoridad Sanitaria de)
designacién de una estacién de cuarentena, A 4
Ver también Autoridad sanitaria
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VA
Zona(s) de trinsito directo
de aeropuertos en zona endémica o receptiva a la fiebre amarilla, 20,2
definieidn, 1
instalacién de, en aeropuertos, 18
notificacidn a la OMS de -aeropuertos provistos de, 21,1{¢),2
segregacion de pasajeros y miembros de la tripulacién en trdnsito en una, 34,(b)
Zona endémica de fiebre amarilla
aeropuertos y puertos en, 20
definicidn, 1
delimitacién, 70
Zona receptiva a la fiebre amarilla
sislamiento en, 81
aterrizaje en, 79
definicién, 1
delimitacién, 70
medidas aplicahles
al arribo de
bugques o aeronaves, 44,2; 77; 78
peraonas procedentes de drea local infectada, 72,3; 74; 75,1; 80(a)
trenes o vehiculos de carretera, 80
& Ia salida de um 4rea local infectada con destine a una
a aeronaves, 73,23
a personas, 72
puertos y aeropuertos en, 20,1.2
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ENMIENDAS AL REGLAMENTO ADOPTADAS POR LA
OCTAVA ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD (26 DE MAYO DE 1855)
PARA ENTRAR EN VIGENCIA EL lo. DE OCTUERE DE 1056

ARTICULOS CRIGIMALES DEL REGLAMENTOQ
SANITARIO INTERNACIONAL ADOPTADC EL
25 DE MAYO DE 1951 POR LA CUARTA
ASAMELEA MUNDIAL DE LA SBALUD

Artfculo 1*
*4ren local infectada”,

{a) un frea local en la cua) exista un foco de
peste, cblera, fiebre amarilla o viruela; o

(b) un &res locsl en la cual exista una eplde-
mla de tifo o de fiebre recurrente; ¢

(c) un Srea locsl en la cusl axista peste entre
tos roedores bien en tierra ¢ a bordo de embar-
caclones portusrias; o

(d) on frea local o grupo de 4reas locales en
donde existan 1as mismas condiclones que en
las zonas endémicas de fiehre amarills;

“epidemia®, la extensiém de un foco o su mul-
Uplicacldn;

“foco®, la existencia de dos casos de una en-
fermedad cuarentenable derivados de ur caso
importado o 1a existencla de un sole cago deri-
vado de otro no lmportado, Debe considerarse
como foco todo primer caso humano de fisbre
amarilla transmitida por Aedes ae¥ti o por
cualquier otre vector domlciliario dé flebre ama-

rillag

“fndice de Aedes acgypti”, la razén porcentual
entre el nithero dé viviendas encontradas con
criadaros de Aedes aegypti en una zona limita-
da bien definida ¥ ol nimera total de viviendas
de dicha zonaexaminadas ensu tetalldad. Se con-
siderari como vivienda tode local ccupado per
una sola familia;

*“primer casg”, el primer caso ho importado de
una enfermedad cuarentenable ocurrido en un
Area local haeta entonces exenta de dicha enfer-
medad o da donde &sta hublera desaparecido per
el perfodo sefialado para tal enfermedad en el
Artfculo 8 del presente Reglamento;

* 36lo se reproducen las dafiniclones moditicadas

ARTICULOS CON LAS ENMIENDAE DEL
REGLAMENTC ADICIONAL ADOPTADO EL
26 DE MAYC DE 1955 POR LA QCTAVA
ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD

Artfeulo 1*
*4rea local infectada®,

(a) un &rea local en la cual exista un caso ne
inportado de peste, célera, fiebre amarilia o
viruela; o

(b) un Area local en la cual exista peste entre
los roedores bien en tierra ¢ a bordo de embar-
caciones portuarias; o

(¢} un &rea local donde se maniflesta activi-
dad del virus de la fiebre amarilla en animales
vertesbrados distintos del hombre; ** o

(d) un 4rea local en ia cual exista una epide-
mia de tifo o de fiebre recurrente;

“gpidemia”, la extensidn de une enfermedad
cuarentensble por multiplicacién de los casos
en un frea local;

{Deflnicidn suprimida)

“Indice de Aedes ao {*, la ra=dn porcentual
entre el nimero de casas de una 2ona limijtads
bien definida,cor criaderos reales de Aedes
encontrados en la propiedad, y el nimero to

de casas examinadas en dicha zona;

(Definicién suprimida)

1a Octava Asamblea.

per
«+ E] eriterto sigulsnte debe usarse para determinar la actividad del virus en los vertebrados

distintos del hombre:

(1} e! descubrimiento de lesiones especfficas de fiebre amarilla en ¢l bigado de ios vertebra-

dos autdctonos del frea;

(2) el alslamiento del virus de flebre amarilla en cualquier vertebrado autéctono.

it



“gona endémica de flebre amarilla”, una regién
en que ¢l Aedes 2egyptl o cualquler otro vector
domicillaric de fiebre amarilla esté presente sin
ser manifiestamente responsable de la perma-
nencia del virus por largos perfodos en los anl-
-males selvdticos.

“zona receptiva & la fiebre amarilla®, una zona
en donde no existe fiebre amarilla, pero cuyas
condicignes perimitirfan su desarrolle si llegara
a Introducirse.

Artfenlo 3

1. Las administracicnes sanitarias naotificardn
a |2 Organizaclén por lelegrama, dentro de las
veinticuatro horas de haber sido informadas, que
un drea locsl se ha vuelte irea local infectada.

2. La existencia de la enfermedsad asf notificada
deberd comprobarse a la mayor brevedad posible
por examencs de laboratorio segiio 1o permitan
lar facitidades disponibles, ¥ los resultados se-
rin comunicados inmediatamente por telegra-
me a 1a Organizacidn.

Articulo 8

1. 1A administracion sanitaria de un territoric
en el que se encuentra un 4rea local infectada,
que no pertenezca a una zona endémica de fiebre
amarilia, deberd informayr a Ia Organizacifn en
cnanto dicha drea local se encuentre de auevo
libre de infeccidn.

2, Se considerari que un drea local infectada
estd de nuevo libre de infercitn cuando se hayan
adoptado y mantenide todas las medidas profilac-
ticas para impedir la recurrencia de la enfer-
tmedad y su posible propagacitn a otras frea, y
cuando:

(a} en el cago de peste, colera, viruela, tifo o
fisbre recurrents, haya transcurrido un periodo
igual al doble del periodo de incubacidn, segim
se estableca mis adelants en el presente Regla~
mento, deade la defuncidn, resiablecimiento o
alslantiento del iltime caso ldentiffcado, ¥ no se
haya presentade Infeccifin alguna de dicha enfer-
medad en ninguna ofra frea local veciba; ¥ tra-
tAndose de peste con desarrolle de la misia
entr'e los roedores, cuando haya transcurrido
ademds el perfodo establecido bajo el inclso (c)
del presente pArrafo;

(Definicitn suprimida)

9gzang receptiva a la flebre amarilla®, una zopa
on la cual no existe el virus de la flebre amariila,
paro donde la presencia del Aedes aeg}:mli o de
cuslguler otro vector domieiliario ¢ peridemilci-
liario de la flebre amarilla permitiria el desa=
rrollo de dicho virus si fusre intreducido;

Artjcule 3

1. Las administracicnes sanitarlas notificardn
a la Organizacién por telegrama, dentro de las
veinticuatro horas de haber side informadas, gue
un irea local se ha vualto drea local infectada.

2. La existencia de la enfermedad asi notifica-
da con base en un dlagndstico clinico razonable-
mente sequro deberd comprobarse a la mayor
brevedad posibie por exdmenes de laboratorio
segin 1o permitan las facilidades disponibles, ¥
103 resultados serdn comunicados inmediatamen-
le por telegrama a la Qrganizacidn.

Articwlo &

1. La administracidn sanitaria de on territorio

en el que se encuentre un Area local infectada,
deberd notificar a la Organizacién en cuanto dicha
drea locsl se encuentre de nuevo libre de infeccidn.

2. Se conslderard qus un drea local Infectada
estd de nuevo libre de infeccidn cuando se hayan
adoptade y mantenido lodas las medidas profi-
licticas para impedir laz recurrencia de la en-
fermedad ¥ su posible propagacidn a oiras dreas,
¥ cuanda;

{a) en el caso de peste, cdlera, viruela, tifo
a flgbre recurrante, haya transcurrido un perfodo
Igual al deble del perlodo de incubacidn, segin
se establece més adelante en gl presente Regla-
mento, desde la defuncidn, restablecimliente o
alslamiento del iltimo case ldentificado, y no se
haya presentado infeccidn alguna de dicha enfer-
medsd en ninguna otra &rea locsl vecing; y tratdn-
dose de peste con desarrsollo de la misma entre
los roedorgs, cuando haye transcurrido ademéfs
el perfodo establectde bajo el incizo (¢} del pre-
sente pArrafo;



(b} tratdndose de fiebre amarilla que ocurra
fupra de una zona endémica de dicha enfermedad,
hayan transcurrido tres meses desde que ccurrieral
el dltimo caso humano, o un mes desde que el
indice de Aedes aeqyptl haya quedado reducidos
no mis del 1 por clento;

(c) en el caso de peste en roedores, haya trans-
currido un mes después de la supresiSn de la
epizcotia.

Artienlo 20

1. Todo puerto situado en una sona endémica
de fiebre amarilla o receptiva a la fiebra ams-
rilla, asf como el 4rea comprondida dentro dal
perimetro de todo aeropuerts aili situado, serdn
mantenidos libres de Aedes asgypti en estado de
larva © en estado adulto.

2, Todos los locales dentro de una zona de trén-
sido directo de un aeropusrie situado en zona
endémica de fisbre amarilla o receptiva ala
fiebre amarilla deberén ser a prueba de mos-
quitos,

3. Tedo aeropuerto sanitario situado en una zons
endémica de fiebro amarilila;

{a) estard provisto de viviendas y enfermerfa,
3 prueba de mosquitos, para uso de los pasa-
jeres, tripulantes y personal del aercpuerto.

(b} se mantendri litre de mosquitos, median-
te Ia destruceidn sistemitica de larvas e insec-
tos adultos, dentro del perimetro del aerapuerto
¥ dentro de una zona de proteccitn de 400 metros
de ancho alrededor de dicho perfmetro,

4. Para los fines del presente Articulo, el par{-
metro de un aeropuerta es la linen ue circuns-
cribe la zona en que se encusentran los edificios
del aeropuerto y la superficie de terrena o de
agua que sirve o esté destinada para el estaciona-
misnto de lag aeronaves.

Articulo 42

No se considerari a.una Reronave comapro=
cedente de un drea local infectada por el sclo
hecho de que, a su pasc scbre tarritorio infec-
tado, hubiere aterrizade en cualquier aercpuerto
sanitario que no fuere en si 4rea local infectada.

(b) (1) iraténdose de fistre amarilla no trans-
hitida per Aedes aegyptl, hayan transcurrido 3
meses sin Sefiales de actividad del virus de la
flebre amarilla;

{if) tratfindose de fiebre amarilla transmitida
por Aades ae , hayan transcurrldo 3 meses
deade que ccurriers el Gltimo caso humano, o un
mee desde que ocurriera dicho caso si el indice
de Aedes aegypti se ha mantenide constantemente
por debajo mo por ciento;

{c) en el casc de peste en roedores, haya trans-
currido un mes después de la supresiSn de la
epizootia,

Articalo 20

1. Todo puerto asi como el drea comprendida
dentro del perfmetro de todo asropusrto, seran
mantenidos libres de Aedes asgypti en estado de
larva o en estado adulto.

2.+ Todos los locales dentro de wna zona de trén-
sito directo de un aeropuerto situado en un irea
local infectada de fiebre amarillao adyacentea

la misma, o en una zonz receptiva a la fiebre
amarilla débersin maniensrse a prueba de mos-
quitas.

-

3. Para los fines del presente Articulo, el peri-
metro de un asropuerto es la linea gue circuns-
cribe la zona en que se encuentran los edificios
del aeropuerio ¥ 1a superficie de terreno o de
agua que sirve o esté destinada para el estaclona-—
miento de las asronaves.

Artlculo 42

Mo se considerarid a una aeronave ¢omo
procedente de un drea local infectada por el solo
heche de haber aterrizado dentro de tal firea en
cualquier aeropuerto sanitario que no fuere en
sf drea local infectada,



Articule 43

Toda persona que, a bordo de una asrcnave,
haya volado sobre un &rea local infectada, pero
que no hubiere aterrizado allf o que 1o hublere
hecho de conformidad con las condiciones defi-
nidas en el Arifculo 34, no seri considerada como
persona procedente de dicha 4res Iocal infectada.

Artfeulo 70

1. Las goras endémicas de fiebre amarilla y

las zonas receptivas a la fiebre amarilla serfn
delimitadas por la Organizacidn en consulta con
cada una de las administraclones sanitarias tn-
teresadas, y podridn modificarse sucesivamente
de igual modo, La Organizacidn notiflcars dichas
delimitaciones a todas las administracionss sa-
nilarias.

2. Cuande una adminlstracién sanitaria declare
a la Organizacidn que en un drea local, compren-
dida en una zona endémica de fiebre amarilla, el
indice de Aedes aegypti ba sido constantemente
Inferior a 1 por clento durante un ano, la QOrga-
nizacion, 51 estd de acuerdo, notificari a todas
las demis administraciones saniiarias gue dicha
irea Joeal ha dejado deformar parte de la zona
endémica de fiebra amarilla.

Artfeulo 73

1. Todos los empleados da un seropuerto situa-
do en un &rea local infectada, asi como los tri-
pulantes de una aeronave que atilice dicho asro-
puerto, deberin estar provistos de un certifica-
do villdo de vacunacidn contra la fiebre ama-
rilla.

2. Las aeronaves que partan de un aeropierto,
situado en un frea local infectads, con desting

a un firea local receptiva a la fiebre amarilla
serdn desinsectizadas bajo el control de la avto-
ridad sanilaria inmediatamente antes de lz sallda
sin que por ello se retarde dicha salida. Los Es=
tados interesados podrdn aceptar la desinsectiza-
cién, durante el vuelo, de las partes de la aero-
nave que pued=n ser desinsectizadas en estas
circunstancias.

3. Deberd ser lgualmente desinsectizada toda
aeronave que salga de un drea local en donde
exista Aedes aeqypti o cualquier otro vector do-
micillario de fiebre amarilla y que se dirija
hacia una zonz receptiva a la fiebre amarilla ya

libre de Aedes aeqyptl.

Artleulo 43

Teda parsona 2 borde de un aeronave indemne
que heya aterrizado en una drea local infectada,
¥ cuyos pasajeros y tripulacién hayan cumplido
con las condiciones definidas en el artfoulo 34,
oo serd copslderada como persona procedente
de dicha 4rea lecal infectada.

Artizulo 70

Cade administraciSn sanitaria notificard a
la Organizacijn la zona o zenas de su territorio
en las que existan las condiciones de una zona
receptlva a la flebre amarilla, e informari
inmediatamente scobre todo cambio gue se re-
gistrs en dichas condiciones. La Crganizacidn
transmiiiri esta informacion a todas las adminis-
traciones sanitarias.

Artfeulo 73 a

1. Todos los empleados de un asropuerto si-
tuado en un frea local infectada, asf como los
tripulantes de una aeronave que utilice dicho
asropuarto, debarfin estar provistos de un cer-
tificado valldo de vacunacidn contra la fiebre
amsrilla,

2. Las neronsves que partan de un aeropuerto,
s{tundo en un irea local infectada, con destino

a un éres local receptiva a la fiebre amarilla
serén desinsectizadas bajo el control de la auto-
ridad sanitaris inmediatamente antes de la sa-
lida sin gue por ello se retarde dicha salida.
Los Estades interesados podrdn aceptar 1z de-
sinsectizacidn, durante el vuelo, de las partes
de la aeronave que puedan ser desinsectlzadas
en estas circunstancias,

3. Deberd ser igualmente desinsectizado todo
barca o aeronave que salge de un puertc o aero=
puerto en donde exista afin Aedes aegyptl ¥ que
se dirljs a un puerto o asropuerto donde se haya
erradicado el Aedes seqyptl.

=



¥

Articule 75

1. A toda persona procedente de un drea local
infeclada gue no pueda presentar un cerilficado
wilido de vacunzcidn contra la fiebre amariila
¥ que se dirija, en vizje interpacional, a un aerc-
puerto en una zana receptiva a la fiebre emarilla,
el cual aun no dispons de los medios de seqregacién
prescritos an el Articulo 34, se 1e podrd impedir,
previo acuerdo entre las administraciones sa-
nitarias ga los territorios en donds estin si-
tuados dichos aeropuertos, la salida del aero-
puerto dotado de dichos madios de segregacidn.

2. 1as administraclones sanitarlas interesadas
comunicarén a la Organizacién lz celebracibn de
acuerdos de esia Indole y la expiracidn de los
mismos. La Orgarizacién comunlcard inmediata-
mente esta informacidn = todas las dem4s ad-
ministraciones sanitarias.

Artfeulo 86

1. Antes de arcibar al primer puerto de escala
en un territorio, el capltdn del buque dstermi-
nari el estado de salod a borda y, al arribe,
llenard y remitiré a la autoridad sanitaria de
dicho puerto una Declaracién Maritima de Sa-
nidad, que ird refrendada por el médico de a
bordo si lo hubiere.

2. El capiifn v el médico de a bordo, 5110 hu-
biere, suministrarén cualquler informacidn su-
plementaria requerida por la autoridad sanitaria
respecto a las condiciones sanitarias a bordo
durante el viaje.

3. La Declaracién Maritima de Sanidad 5e haré
conforme a8l modelo especificado en el Anexo 5.

Artlculo 104

1. Podrin concertarse arreglos especiales entre
dos o mis Estados que tengan intereses en comiin
debide a sus condiciones sanitarias, geogréficas,
sociales o econdmicas, a fin da que las medldas
sanitarias prescritas en el presente Reglamenio
sean mis eficaces y menos onerosas, particular-
mente en lo que respecta:

() al intercambio ripido y directe de Informa-
cién epldemiolégica entre territorios vecinos;

{b) a las medidas sanitarias aplicables al cabo-
taje Interpacional ¥ al trdnsito Internacicnal por
las vias de navegacifn Interiores, ineluso los

lagos;

Artfeule 79

1. A toda persona procédente de un drea local
infectada gue no pueda presentar un certificado
vAlido de vacunacifn contra 1a flebre amarilla

¥ que se dirlja, en viaje Internacicnal, 2 un
aeropuerto en una zonz receptiva a la flebre
amarilla, el cual aun no dgispone de los medles
de seqregacidn prescritos en el Artfculo 34, se
le podri impedir, duranie el perfodo fijado en el
Articulo 7 y previc acuerdo entre las adminis-
traciones sanitarlas de los territorios en donde
estAn situades dichos aeropuerios, la salida del
aeropuerto dotade de dichos medlos de segrega-
cidn.

2. Las administraclones sanitarlas interesadas
comunleardn a la Organizacldn la celebracidn de
acuerdos de esta Indole y la expiraclin de los
mismos. La Organizacién comunicard inmediata-
mente esta infortmacin a todas las demés ad-
ministraciones sanitarias.

Articulo 96

1. Antes de arribar al pritmer puerto de escala
en un territorio, el caplifin de un bugue maritimo
que efectds un viaje internacional determinard

el estado de sslud & bordo y, al arribo, Llenard

y remitird a la autoridad sanllarla de dicho puerto
una Declaracién Marftima de Sanidad, que ird
refrendada por el médico de a bordo si lo hublere.

2, El capitin ¥y el médico de a bordo, 51 1o hu-
blers, suministrarin cualquler nformacidn
suplementaria requerida por la aotoridad sani-
tarla respecto a las condiciones sanitarissz a
hordo dunante el viaja.

3. La Declaracién Marflimma de Sanidad se bar&
conforme al modelo especificado en el Anexo 5.

Artfeulo 104

1, Podrin concertarse arreglos especlales entre
dos 0 m&s Estados que tengan intereses en comén
debido & sus condiclones sanitarias, geoagraficas,
sociales o econémicas, & iin de facilitar la aplica-
clén del presente Reglaments, particularmente

en le que respecta:

{2) al Intercamblo rdpide ¥ directa de Informa~
¢i6n epldemiclégica entre territorios vecinns;

{b) a las medidas sanitarias aplicables al cabo-
taje internacional ¥ al trénsito internacienal por
las vias de navegacidn interieres, incluso los
lagos;



(c) a las medidas sanitarias apiicables en la
frontera comin de terrilorios contiguos;

(d) ala reunién de dos o més territerios en
ano sole, con £l gbjeto de aplicar cualquiera de
las medidas sanilarias prescritas en el presente
Reglamento;

{2) alos arreglos para la conduccién de per-
sonas infectadas, utilizando medios de transporte
especlalmente adaptados patra este objeta.

2. Los arreglos especlales o que 5¢ reflera el
pirrafo 1 de este Articulo no deberdn contravenir
lo prescrito en el presente Reglamento.

3. Los Estados notificar4n a la Organizacidn
todas log arreglos de esta naturaleZa que con-
certaren. La Organizacién comunicard inmediata-
mente a todas las administraclones sanitarias
Informacion relativa a tales arreglos,

{c) alas medidas sanitarias aplicables enla
trontara comiin de territorios contlguos;

{d) alarernidn de dos o0 més territorios en
uno sole, con el objeto de aplicar cualguiera de
las medidas sanitarias prescritas en el presente
Reglamento;

(e) alos arregics para la conducclén de per-
sonas infectadas, utllizande medios de transporte
especialments adaptados parz este objeto.

2. Los arreglos especizales a que se refiers el
péirrafo 1 de este Artfculo no deberdn contravenir
1o preserito en el presente Reglamento.

3. Los Estados notificerén a la Organizacidn
todos los arraglos de esta nzturaleza que con-
certaren. La Orgenizacidn comunicsrd inmediata-
mente a todas 1as edministraclones sanitarias
informacién relativa a tales arreglos.
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