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HBART DISEASE PREVENTION IN ARGENTINA 

Summary.-Diseases of the heart and circulatory system mere responsible for 
240/, of the deaths in Buenos Aires in 1939. The mortality rate for such diseases 
in Argentina is 269 per 100,000. A four-fold program for dealing with this growing 
problem involves medical prophylaxis and care; influente on speciflc groups and 
economic losses; social assistance; and State action. The first point deals with 
periodic medical examinations in such centers as factories, government offices 
and schools, so that persons suffering from heart and circulatory disorders may 
receive early treatment; special dispensaries and medical inspectors would be of 
value. Society as a whole suffers because these diseases produce their worst 
effects during the most productive period (generally after the age of 40); and it is 
estimated that in Argentina, with her population of 13 million, 100 million pesos 
represents the social cost of early death and forced retirement from work of per- 
sons with diseases of the heart and circulatory system. Social assistance should 
be given not only to the ill, but also to needy persons burdened with the main- 
tenance of such cases. As to State action, the Argentine Government has pro- 
vided for a compulsory periodic medical examination. Legal restrictions on 
the work done by persons with these disorders are also planned. The possibility 
of extraordinary leave with pay is being considered for certain cases. The health 
education campaign against heart and circulatory system diseases in Argentina 
is under the direct control of an organization for “Social Assistance to Cardiac 
Patients,” directed by Dr. Rafael Bullrich. The National Department of Health 
recently requested a,uthorization from the Government for the creation of a 
department for the “Prevention of Diseases of the Heart and Circulatory System” 
which would coordinate the work of al1 interested organizations in Argentina. 

PROFILAXIA DEL PALUDISMO EN LA 
REPÚBLICA ARGENTINA 

Por el Dr. HUGO J. D’AMATO 

Secretario del Departamento Nacional de Higiene, Buenos Aires, Argentina 

El año 1940 se ha caracterizado por un intenso recrudecimiento de 
los focos palúdicos en las zonas endémicas, especialmente los meses de 
enero a abril. Este incremento ha respetado las zonas protegidas por 
servicios de saneamiento, lo que es una prueba de bondad de los métodos 
aplicados. 

Durante el año pasado se han examinado en los servicios del Departamento 
Nacional de Higiene m8s de 170,000 enfermos, y en las instituciones provinciales 
y municipales mits de 20,000, siendo esta cifra mayor en un 5% de la registrada 
en el año anterior dentro del cuadro epidemiológico. Llama la atención el au- 
mento da las infecciones por P. falcipartsm, que contó con un 33o/c de las infec- 
ciones contra el 12% del año anterior. En su fisonomfa clfnica las formas esti- 
voautumnales no han sido diagnosticadas en su gran mayoría, lo que indica que 
se mantiene el car4cter de benignidad de esta infección; por lo tanto, en nuestro 
país el problema palúdico sigue siendo exclusivamente un problema de morbidad 
y no de mortalidad. 
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Lucha antipalúdica.-La dividimos en dos grandes grupos: (1) plan 
asistencial, y (2), plan preventivo. 

(1) Plan asistencial.-En este sector se han hecho grandes progresos; 
en 1940 se atendieron 11,200 enfermos más que en 1939. En 1939 
al 46% de los enfermos se les hizo examen de bazo; en 1940 este por- 
centaje sube al 73%; vale decir que las dos terceras partes de los enfermos 
se beneficiaron con una mejor técnica diagnóstica. 

El registro de enfermos se hace en fichas donde constan los elementos de la 
historia clfnica, su tratamiento y evolución. Se han aumentado los dispensarios, 
y se han establecido dispensarios periódicos en Tucumitn y en Jujuy. La distri- 
bución de quinina se mantiene alrededor de 1,600 kg por año. El régimen deno- 
minado “suministro oficial” (provisión a las provincias, municipalidades y escue- 
las) ha disminufdo en virtud de haber mejorado la calidad de la asistencia. La 
educación sanitaria se hace a base a una intensa publicación de divulgaci6n gene- 
ral: almanaques, carteles murales, volantes, cartillas y propaganda oral. 

(2) Plan preventivo.-Los trabajos de saneamiento se han realizado 
con algunas dificultades de carácter económico; no obstante, en este 
solo concepto se invierten anualmente alrededor de 350,000 pesos, sin 
contar con la cooperación particular que aporta alrededor de 50,000 
pesos por año. El año pasado se visitaron 30,250 casas para capturar 
anofeles; se encontraron mosquitos en 8,210 casas, de los cuales la 
inmensa mayoría fueron pseudopunctipennis, encontrándose también 
en pequeñas cantidades: A. tar=*maculatus; A. argyritarsis; A. peri& y 
A. albitarsis. Se hicieron cepillado, rastrillado, canalizaciones, re- 
canalizaciones, rellenamientos, drenajes, limpieza a pala y a machete, 
construcción de subterráneos, excavaciones, drenajes abiertos, des- 
monte, alambrados, revestimientos y plantaciones. 

En concepto de investigaciones de criaderos y tratamientos de los mismos, se 
han pescado larvas en 1,800,OOO lugares, de los cuales 350,000 fueron positivos para 
larvas de anófeles; de Bstos 190,000 lo fueron con larvas pseudopuntipennis. En el 
tratamiento larvicida se han gastado 200,000 lt de petróleo crudo y 70,000 kg de 
verde de París. El resultado ha sido altamente satisfactorio. 

Investigaciones y estudios.-Las investigaciones de carácter epidemiolúgico 
han sido numerosas y provechosas asf como las realizadas en el campo de la clínica 
y la terapéutica. Se realizaron estudios destinados a perfeccionar los m6todos 
de la lucha antipalúdica para hacerlos más eficaces y económicos, como por ejemplo 
la aplicación de sifones automáticos de descarga intermitente en los cursos de 
agua; o de pigones movibles construidos por pequeños bloques tetraedros de 
cemento. Actualmente se están estudiando los factores bioquímicos de los criade- 
ros, En la provincia de Salta se han hecho interesantes investigaciones sobre el 
fósforo del aguay de la tierra y su relación con el desarrollo de las larvas. 

MALARIA CONTROL IN ARGENTINA 

Summary.-During 1940 and especially from January to April, a decided 
@crease in the number of cases of malaria was observed in the North Argentine 
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region where the disease is endemic, with the exception of those areas protected 
by public health servioes, thus proving the efficiency of the methods applied. 
More than 170,000 patients were examined by the services of the National Depart- 
ment of Health and more than 20,000 in the provincial and municipal institutions 
(5% more than last year). P. jalciparum accounted for 33% of the infections as 
compared to 12% for the year before. Control work is on the dual basis of treat- 
ment and prevention. In 1940, 11,200 more patients were treated than in 1939, 
and more dispensaries were opened. Around 1,600 kg of quinine are distributed 
every year. Health education is carried out intensively. Around 350,000 pesos 
are appropriated every year for preventive work, and private donations add 
about 50,000 pesos. In 1940, 30,250 houses were visited, in 8,210 of which mos- 
quitoes were found, chiefly Anopheles pseudo-punctipennis, and also a few A. tarsi- 
maculatus, A. argyritarsis, A. per%, and A. albitaris. Drainage, filling-in, and 
other sanitary procedures were carried out on a large scale. More than 200,000 
liters of petroleum and 70,000 kilos of Paris green were used. Studies are being 
made on improving malaria control methods, and the bio-chemical factors of 
larva breeding (in Salta, the influente of water and soil phosphorus). 

EVOLUCIÓN DE LA DEFENSA CONTRA LA 
TUBERCULOSIS EN LA REPÚBLICA DE 

EL SALVADOR 

Por el Dr. RAFAEL VEGA G6MEZ 

Jefe de la División de Tuberculosis y Ex-Director General de Sanidad, San Salvador 

Hace ya más de 15 años que se di6 en el país el primer paso hacia la 
defensa contra la tuberculosis, con la fundación del Sanatorio Nacional 
de Tuberculosos en 1928. Esta Institución es obra de entusiasta 
iniciativa de algunas personas altruístas secundadas por el Supremo 
Gobierno. Destácase entre ellas el filántropo Don Salvador Sol, quien 
donó a aquel Sanatorio uno de sus pabellones, El Pabellón Sol, en la 
época de su fundación. 

Este Sanatorio recibe pacientes en estado de curabilidad, y fue abierto con 30 
camas; cuenta hoy con 105. Desgraciadamente, este esfuerzo fue aislado, sin 
conexiones de ninguna clase con los demás centros, y a excepción de las salas para 
tuberculosos existentes en el Hospital Rosales de San Salvador, puede decirse 
que nada se hizo en pro de la defensa antituberculosa, hasta 1928, cuando la 
Dirección General de Sanidad realizó el primer ensayo de investigación de la 
tuberculosis en los escolares de San Salvador. También este trabajo se quedó 
trunco, pues los cambios de Directores trajeron los consiguientes cambios de 
planes, y tal esfuerzo sanitario murió al nacer. 

El 14 de septiembre de 1931, la benemérita Cruz Roja Salvadoreña 
inició la campaña antituberculosa en El Salvador, abriendo al público 
en esta Capital el primer dispensario antituberculoso del pafs, y fun- 
dando la Liga Nacional Antituberculosa. La Cruz Roja Salvadoreña, 
para fundar dicho dispensario, erogo la cantidad necesaria para dotarlo 


