ACTIVIDADES Y NECESIDADES DE LA OFICINA SANITARIA
PANAMERICANA EN EL CAMPO DE LA
ESTADISTICA INTERAMERICANA*

Tefe de lo Seccidn de E
Jefe ade ta seccron e U

Hace muchos afios que se reconocié en las
Américas el hecho de que no es posible erradi-
car las enfermedades transmisibles mediante
los esfuerzos de un solo pais. Las enfermeda-
des no respetan las fronteras de las naciones,
sino que se propagan de unas a otras sobre
todo a lo largo de las vias de comunicacidn.
La Oficina Sanitaria Panamericana, creada
en 1902, es la organizacidn sanitaria interna-
cional més antigua, y tiene en su haber una
amplia labor en materia de informacién esta-
distica en las Américas. Los fundamentos de
un intenso programa estadistico en el campo
de la salud pudblica estdn contenidos en dos
importantes documentos, que son: el Cédigo
Sanitario Panamericano, adoptado en 1924,
y las Resoluciones de la XIV Conferencia
Sanitaria Panamericana de 1954. Dichos
documentos especifican las amplias funciones
de la Oficina Sanitaria Panamericana en el
campo de la estadistica interamericana. Para
dar a conocer las caracteristicas del programa
de la oficina utilizamos citas v resimenes de
estos dos documentos, seguidos de un bos-
quejo de las actuales actividades de la
Oficina en materia de estadistica.

Cédrigo Sanitario Panamericano

Los objetivos del Cédigo Sanitario Pana-
mericano (1) muestran la importancia que se
concede al intercambio de informes relativos
a las enfermedades. Estos objetivos, con-
tenidos en el Articulo I, son los siguientes:

“3) Prevenir la propagacién internacional de
infecciones o enfermedades susceptibles de trans-
mitirse a seres humanos.

“h) Estimular o adoptar medidas cooperati-

* Documento 3425 (IASC)-2/28/55-1100 pre-
parado para la III Conferencia Interamericana de
Estadistica, efectuada en Petrdpolis, Brasil, del 9
al 22 de junio de 1955.
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vas encaminadas a impedir la introduccién y pro-
pagacién de enfermedades en los territorios de los
Gobiernos signatarios o procedentes de los
mismos.

“¢) Uniformar la recoleccién de datos estadis-
ticos relativos a la morbilidad en los paises de los
Gobiernos signatarios.

“d) Estimular el intercambio de informes que
puedan ser valiosos para mejorar la sanidad
publica y eombatir las enfermedades propias del
hombre.

‘¢) Uniformar las medidas empleadas en los
lugares de entrada para impedir la introduccién
de enfermedades transmisibles propias del hom-
bre, a fin de que pueda obtenerse mayor protec-
cién contra ellas y eliminarse toda barrera o
estorbo innecesarios para el comerecio y la comuni-
cacién internacional”.

De acuerdo con dichos objetivos es evi-
dente que la recoleccién de datos estadisticos
relativos a la morbilidad ocupa un impor-
tante lugar en la planificacién de la labor de
la Oficina. Asimismo se tuvo en mente el
valor del intercambio de informes para me-
jorar la salud pidblica y combatir las enfer-
medades.

La seccién I1II del Capitulo IT amplia m4s
atn lo relativo a estadistica de morbilidad y
mortalidad, y manifiesta lo siguiente:

“Articulo XIV. Cada uno de los Gobiernos sig-
natarios se obliga a poner en prictica, tan pronto
como sea posible, un sistema adecuado para
recoger y consignar en debida forma los datos
estadisticos demogréficos, sistema que ha de
incluir:

“l. Una oficina central de estadistica, que
estard bajo la direccién de un funcionario compe-
tente en la recoleccién y redaccidn de estadfstica.

2. Oficinas de estadistica regionales.

“3. La promulgacién de leyes, decretos, o
reglamentos que exijan la pronta notificacién de
nacimientos, defunciones y enfermedades trans-
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misibles por parte de los funcionarios de sanidad,
médicos, parteras y hospitales, y para imponer
penas siempre que se dejen de hacer oportuna-
mente dichos informes.

“Artfculo XV. La Oficina Sanitaria Panameri-
cang redactard y publicard modelos para in-
formar acerca de las defunciones y de los casos
de enfermedades transmisibles, y todos los demés
datos demogrificos.”

Resoluciones de la XIV Conferencia Sanitaria
Panamericana relativas a Estadisticas

Aunque en 1924 se sefialé la naturaleza de
las actividades estadisticas de la Oficina, la
XIV Conferencia Sanitaria Panamericana,
en 1954, considerd la necesidad de mejorar
las estadisticas en las Américas y, al respecto,
incluyé 10 resoluciones en el Acta Final (2).
Resumiremos brevemente dichas resolu-
clones.* La Resolucién XIV, Estadisticas
Necesarias para los programas de Salud, de-
fine el amplio alcance de las estadisticas
sanitarias, que abarca estadisticas de pobla-
cién, vitales, de morbilidad, de recursos de
salubridad y de los servicios prestados, eco-
némicos y sociales relacionadas con la salud.
La Resolucién XVII, Estadisticas de Pobla-
¢ién, recomienda que los organismos de
salubridad promuevan la obtencién, ¥y
cooperen en ella, de estadisticas demografi-
cas oportunas y fidedignas, asi como en la
planificacién de los censos de poblacién, En
la Resolucién XVIII, Estadisticas Vitales, se
recomienda la utilizacién de normas publica-
das para mejorar los sistemas de estadisticas
vitales y para obtener datos comparables en
escala nacional e internacional, o sea: “Los
Principios de un Sistema de Estadisticas
Vitales” (3) y la Reglamentacién No. 1 de
la Organizacién Mundial de la Salud (4) re-
lativa al uso de la “Clasificaciéon Estadistica
Internacional de Enfermedades, Traumaitis-
mos y Causas de Defuncién” (5). La Resolu-
cién XIX, Estadisticas de Morbilidad, reco-
mienda la utilizacién de las estadisticas de
morbilidad general en heneficio de los pro-
gramas de salud de acuerdo con las recomen-

*+ F] texto {ntegro de estas resoluciones aparece
en el BoLETIN de noviembre de 1954, pp. 558-565.
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daciones del Tercer Informe (6) del Comité
de Expertos en Estadisticas Sanitarias, y que
se tomen medidas inmediatas para mejorar
la notificacién de las enfermedades transmisi-
bles por medio de la aplicacién del Regla-
mento Sanitario Internacional (7), de los
“Procedimientos Bésicos para la Notifica-
cién de las Enfermedades Transmisibles® (8)
v de la “Guia para la Notificacién de las
Enfermedades Cuarentenables y de Otras
Enfermedades Transmisibles de las Améri-
cas” (9).

Se recomienda en la Resolucién XX, Esta-
disticas de Recursos y Servicios, que los Esta-
dos Miembros tomen medidas para la obten-
cidn de estadisticas de los recursos nacionales
destinados a salubridad y de los servicios que
con ellos se prestan a la colectividad, de tal
modo que esta informacién facilite la plani-
ficacién, desarrollo, evaluacién y perfecciona-
miento de los programas de salud. Asimismo,
se sefiala la necesidad del uso de las estadis-
ticas econdémico-sociales relacionadas con la
salud por las organizaciones de salubridad
con el propésito de dar unidad a las acciones
que tienden a elevar las condiciones de vida
de la poblacién (Resolucién XXI, Estadisti-
cas econdmico-sociales relacionadas con lo
Salud.)

Puesto que las estadisticas son esenciales
en todas las fases del programa sanitario, la
Resolucion XXIT, Servicio de Estadisiica en
los Organismos de Salubridad, recomendé que
los Estados Miembros creen o impulsen y
fortalezean el servicio de estadistica en los
organismos de salubridad, dotdndolos de
medios materiales y de personal estadistico
que tenga un adiestramiento adecuado, y que
fomenten los Comités Nacionales de Esta-
disticas Vitales y Sanitarias con el fin de
coordinar los diversos organismos que pro-
ducen estadisticas de acuerdo con el Informe
de la Primera Conferencia Internacional
sobre Comités Nacionales de Estadisticas
Vitales ¥y Sanitarias (10). La misma resolu-
cién recomend$ también la coordinacién
local de los servicios de salubridad, de regis-
tro civil y de estadistica a fin de hacer acopio
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de datos fidedignos bésicos para las estadisti-
cas vitales.

Con el objeto de mejorar la exactitud y
fidelidad de los datos estadisticos, se reco-
mendé en la Resolucion XXIII, Divulgacién
y Ensefionza de las Estadisticas Aplicadas a
Salubridad, que el curriculum de las escuelas
de medicina, de las de enfermeria, de las de
servicio social, etc., comprendan la ensefianza
de los métodos estadisticos aplicados a salu-
bridad, y que se ensefien cursos universita-
rios para la formacién de estadisticos, cursos
para especialistas en estadistica sanitaria y
adiestramiento en los proplos servicios del
personal de estadistica. Se recomendé tam-
bién en esta resolucidn que se creara la
carrera de funcionario de estadistica y se
estimulara el trabajo en equipo de los profe-
sionales de salubridad con los de estadistica.

La Conferencia consideré que el “Resu-
men de los Informes de los Estados Miem-
bros 1950-1953" (11) era un valioso docu-
mento para conocer los problemas de salud
de las Américas y para coordinar los progra-
mas de salubridad, y la Resolucién XXIV,
Resumen de los Informes de los Estados Miem-
bros para 19564—1957, recomendd que los
Estados Miembros iniciaran de inmediato el
mejoramiento de estos datos estadisficos de
acuerdo con las recomendaciones de los or-
ganismos internacionales, y que llegaran a
un acuerdo para ampliar la informacién esta-
distica para el préximo informe a la Con-
ferencia.

La Resolucién XXV, Mélodos para Mejo-
rar la Exactitud y Fidelidad de los Datos Esta-
disticos Primarios Indispensables para pro-
gramas de Salud, recomienda que la Oficina
Sanitaria Panamericana estimule el de-
sarrollo de estas recomendaciones técnicas,
ayude a los Estados Miembros en el de-
sarrollo de programas de educacién y adies-
tramiento en estadisticas aplicadas a salubri-
dad y que dé amplia difusién al trabajo
preparado por el Dr. Enrique Pereda (12) y
al Informe del Grupo de Trabajo (13).

Estas diez resoluciones proporcionan a la
Oficina una excelente base para el programa
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estadistico del futuro. De la misma manera,
incluyen principios de orientacién para la
creacién de servicios estadisticos en los
organismos de salubridad y para la coordina-
cién y mejoramiento de las actividades esta-
disticas de los Estados Miembros.

PROGRAMA DE ESTADISTICA DE LA
SANITARIA PANAMERICANA

OFICINA

En estos tltimos afios, los organismos in-
ternacionales, tales comola Oficina Sanitaria
Panamericana, la Organizacién Mundial de
la Salud, las Naciones Unidas, y el Instituto
Interamericano de Estadfstica, han recono-
cido la necesidad de elaborar estadisticas
vitales y sanitarias comparables para progra-
mas nacionales y locales, asi como para
resolver el problema de las necesidades in-
ternacionales relativas a dichos datos. El
programa de estadistica de la Oficina Sani-
taria Panamericana ha sido ampliado de
forma que puede rendir mayor servicio a los
gobiernos en materia de estadisticas sani-
tarias y en la coordinacién de los programas
de estadistica de las Américas. Las Resolu-
ciones de la XTIV Conferencia Sanitaria
Panamericana requerirdn una nueva am-
pliacién, especialmente en el campo de la
educacién y adiestramiento del personal, a
fin de lograr un progreso todavia mayor en-
caminado a la obtencién de datos compara-
bles esenciales que se requieren para los
programas sanitarios locales, nacionales e
internacionales.

El programa de estadistica de la Oficina
abarca tres tipos de actividades, que sefiala-
remos brevemente: 1) recoleccién, andlisis y
distribucién de informacién estadistica, 2)
programa de educacién y adiestramiento y
3) servicios de asesoramiento.

1. Recoleccion, Andlisis y Disiribucion de
Informacién Estadfstica

De conformidad con los objetivos del
Cédigo, una de las actividades més im-
portantes de la Seccién de Estadistica de la
Oficina es la recoleccién, andlisis y distribu-
cién de informacién estadistica. Dividiremos
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ten a notificar inmediatamente a la Oficina
la aparicién de ciertas enfermedades, que
actualmente se denominan enfermedades
cuarentenables. Las seis enfermedades cua-
rentenables son el célera, la peste, la fiebre
recurrente transmitida por piojos, la viruela,
el tifo transmitido por piojos y la fiebre

amarilla

una o mis de estas en-
fermedades aparecen en un punto donde
antes no existia es necesario notificarlo por
telégrafo. Ademds de esta notificacién tele-
grafica, se envian a la Oficina informes se-
manales de los casos de dichas enfermedades
cuarentenables y, a su vez, la Oficina los
envia a la Sede de la Organizacién Mundial
de la Salud. Los informes recibidos durante
la semana se retinen en el Informe Epide-
miolégico Semanal (14), que aparece el
martes de cada semana y se distribuye por
correo aéreo a todos los paises.

Ademiés de las enfermedades cuarentena-
bles, los funcionarios de sanidad requieren
informes sobre otras enfermedades transmisi-
bles para dirigir sus programas sanitarios
locales y nacionales. El nimero de enferme-
dades de notificacién obligatoria ha aumen-
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programas de salud piblica. La Oficina Sani-
taria Panamericana recoge mensualmente los
datos relativos a las enfermedades de notifi-
cacidn obligatoria y los publica en Estadistica
Sanitaria (15), que aparece trimestralmente.

La Oficina realiza un intenso programa
encaminado a mejorar la informacién sobre

arnfarrmadadaa da i
enfermedades de notific

A~
a,ulpuauu

ohlipotart
OD1Igatoria en

las Américas. Una de sus primeras medidas
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en los mformes del Comlté de L’a:pertos en
Estadisticas Sanitarias (6), en el Reglamenlo
Sanitario Internacional (7} y en el Cédigo
Sanitario Panamericano (1), no se conocia
ningin documento que estableciera los pro-
cedimientos fundamentales para un buen
sistema de notificacién local y nacional. El
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Jficacion de las Enfermedades Transmisibles,
(8) elaborado y recomendado por el Semina-
rio resolvers el problema y se podra utilizar
como documento de referencia por parle de
los funcionarios sanitarios que deseen mejo-
rar sus sistemas. La Guia para la Notificacion
de las Enfermedades Cuarentenables y de otras
sibles
(9) explica la forma de realizar el intercambio
de datos en las Américas. Ademis de la dis-
tribucién de estas publicaciones a los efectos
de mejorar la notificacidn, esta materia se
ensefia y discute en los centros de adiestra-
miento, al mismo tiempo que se propor-
cionan servicios de asesoramiento a los
naises

reuastis.
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B. Estadisticas Sanitarias en Otros Campos

Ademiés de la publicacion regular de esta-
disticas de enfermedades de notificacion
obligatoria, la Oficina publica datos estadis-
ticos sanitarios de acuerdo con las necesida-
des del personal y con las peticiones pre-
sentadas a la Oficina. La reciente publicacion
Resumen de los Informes de los Estados Miem-
bros, 1950-1953 (11), se preparé basindose
en los informes cuadrienales sobre las condi-
ciones sanitarias, presentados de conformi-
dad con la Constitucién de la Organizaciéon
Sanitaria Panamericana y con la Resolucién
XXIIT de la VII Reunién del Consejo Di-
rectivo. Los datos estadisticos proporciona-
dos por los pafses se recopilaron en el in-
forme conjunto para facilitar su utilizacién
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como en la planificacién coordinada de los
programas sanitarios. Este documento, pu-
blicado en inglés y en espaifiol, ha sido am-
pliamente distribuido a los funcionarios
sanitarios, a las escuelas de salud piblica y
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a los organismos de sanidad de las Américas.
De acuerdo con una resolucién de la XIV
Conferencia se preparari un Resumen am-
pliado de los Informes correspondientes
a 1954-1957.

Se estdn reuniendo datos fundamentales
sobre poblacidn, sobre estadisticas vitales,
enfermedades transmisibles, recursos y faci-
lidades médicas, servicios brindados a la
colectividad, condiciones econémico-sociales,
ete. correspondientes a cada pafs de las
Américas, a fin de tener un conocimiento
completo de sus necesidades sanitarias y de
los métodos de satisfacerlas dentro de los
recursos de los gobiernos.

En relacién con determinados programas
de la Oficina, tales como el de la erradicacién
del Aedes eagypti, se reciben mensualmente
informes de los paises, que se analizan y
utilizan corrientemente. Los informes del
programa de erradicacién del Aedes aegypti
se publican en el Boletin y en el Informe
Epidemiolégico Semanal.

I1. Programa de Educacién y Adiestramienio

En muchos paises, y como ocurre en otros
campos de la salud publica, se observa una
falta de estadisticos capacitados para redac-
tar las estadisticas vitales y sanitarias. A los
efectos de contribuir a subsanar esta defi-
ciencia a la mayor brevedad posible, los
organismos internacionales trabajan con-
juntamente para facilitar los servicios do-
centes que se necesiten. La Oficina Sanitaria
Panamericana cuenta con un activo pro-
grama de educacién y adiestramiento, que
abarca varios proyectos encaminados a
resolver las necesidades de personal compe-
tente de los diversos paises.

Se ha establecido un proyecto destinado a
mejorar la ensefianza de la estadfstica profe-
sional en las Américas y a proporcionar una
formacion especializada a los estadisticos.
Se va a llevar a cabo una labor encaminada
a la creacién de la carrera de estadistico, para
la cual se requiere una formacién universi-
taria y una especializacién en materia de
estadisticas sanitarias. Kste plan requiere
una preparacién universitaria de los estu-
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diantes mediante cursos elementales de
estadistica ensefiados en los diversos paises,
y también un centro de estudios superiores
de especializacién en estadisticas sanitarias
(en el que se conceda un tftulo o diploma
comparable al “Master of Science.”)

El Centro Interamericano de Bioestadis-
tica, de Chile, patrocinado por el Gobierno
de Chile, por las Naciones Unidas y por la
Organizacién Mundial de la Salud, pro-
porciona un curso de estadisticas vitales y
sanitarias para funcionarios que ocupan
cargos importantes en el registro, recolec-
cién, compilacién y andlisis de estadisticas
vitales y sanitarias de América Latina. Dicho
curso comprende 6 meses de estudios acadé-
micos y 3 de practicas en los servicios de
demostracién de Chile.

También se ensefian cursos a breve plazo
sobre una base regional y nacional con el
objeto de hacer frente a las necesidades de
adiestramiento en servicio de los funciona-
rios encargados de las estadisticas vitales, de
los datos relativos a las enfermedades de
notificacién obligatoria, etc. El primero de
dichos cursos, Curso de Adiestramiento en
Bioestadistica para el drea del Caribe, se
levd a cabo en 1954 en la “British West
Indies Public Health Training School, de
Jamaica”, durante seis semanas, al que
asistieron estudiantes procedentes de 12
territorios.

Asimismo se ha creado, en 1955, en el
Ministerio de Sanidad y Asistencia Social de
Venezuela, un Centro Latinoamericano para
la Clasificacién de las Enfermedades, el cual
brindar4d adiestramiento en servicio y ae-
tuard a la vez como centro de consulta en
los problemas relativos al certificado médico.
Anualmente tendrd lugar un curso de dos
semanas sobre la Clasificacién Estadistica
Internacional de Enfermedades para los
paises de habla espafiola de las Américas.

Otras actividades en materia de educacién
y adiestramiento se llevaran a cabo de
acuerdo con las necesidades de los paises. Se
concederdn becas de estudio académico; se
organizarin seminarios para el intercambio
de ideas y sobre procedimientos de obtener
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datos estadisticos susceptibles de compara-
cién internacional; y se suministrard ayuda
a los cursos de adiestramiento en servicio.

I11. Servicios de Asesoramiento

Para que la Oficina Sanitaria Panameri-
cana contribuya al mejoramiento y a la
unificacién de las estadisticas sanitarias, de
acuerdo con el Cédigo, con las recomenda-
ciones de la Organizacién Mundial de la
Salud y con las Resoluciones de la XIV
Conferencia Sanitaria Panamericana, se ha
establecido un programa de servicios de
asesoramiento a los paises. Las funciones del
asesor son las siguientes:

a) mejorar las estadisticas vitales y sani-
tarias, con especial atencién a las estadisti-
cas de enfermedades de notificacién obliga-
toria, proporcionar asesoramiento a los
pafses sobre el desarrolio de las estadisticas
sanitarias de conformidad con las normas
recomendadas y sobre el uso de los datos en
la planificacién de programas;

b) facilitar ayuda en la seleccién de estu-
diantes para las becas, en la observacién de
los estudiantes después de terminar los
cursos de adiestramiento, en la organizacién
de seminarios, grupos de trabajo y otras
labores en el campo de la estadistica; y

¢) asesorar en los aspectos estadisticos de
los proyectos de la Oficina y ayudar en la
compilacién y andlisis de la informacién de
los pafses para la planificacién de programas.

El programa de la Oficina abarca también
las relaciones con los miembros de los Co-
mités Nacionales de Estadisticas Vitales y
Sanitarias para el cumplimiento de las nor-
mas recomendadas internacionalmente.

SUMARIO

Los fundamentos de un programa esta-
distico eficaz de la Oficina Sanitaria Pana-
mericana en el campo de la sanidad estén
contenidos en dos importantes documentos,
que son: el Cédigo Sanitario Panamericano,
adoptado en 1924, y las Resoluciones de la
X1V Conferencia Sanitaria Panamericana de
1954. Los objetivos del Cédigo conceden
especial importancia a la recoleceién de datos
estadisticos relativos a la morbilidad v a la
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mortalidad, asi como al intercambio de in-
formacién a los efectos de mejorar la salud
publica y combatir las enfermedades. En
1954, la XIV Conferencia Sanitaria Pana-
mericana estudié la necesidad de mejorar las
estadisticas en las Américas y, al respecto,
se incluyeron 10 resoluciones en el Acta Final
de la Conferencia. Estas resoluciones defi-
nieron el amplio alcance de las estadisticas
sanitarias y de las de morbilidad publicadas
por las Naciones Unidas, por la Organiza-
cién Mundial de la Salud y por la Oficina
Sanitaria Panamericana. Se recomendé
también a los Estados Miembros que crearan
o fomentaran y fortalecieran los servicios
estadisticos en las administraciones de salud
publica y que mantuvieran una coordina-
cién entre los servieios de salubridad, los del
registro civil y los de estadistica. La Con-
ferencia recomendé que la Oficina fomentara
el desarrollo de programas de educacién y
adiestramiento en estadfstica. Las 10 resolu-
ciones relativas a estadistica proporcionan a
la Oficina una excelente base para el pro-
grama del futuro.

El programa estadistico de la Oficina
abarca tres tipos de actividades, a saber: 1)
Recoleccién, andlisis y distribucidn de datos
estadisticos, 2) Programa de educacién y
adiestramiento, y 3) Servicios de asesora-
miento. Una de las importantes actividades
de la Oficina es la recoleccién y publicacién
de datos relativos a las enfermedades cua-
rentenables y a otras enfermedades de noti-
ficacién obligatoria. Todas las notificaciones
de casos de enfermedades cuarentenables
recibidas durante la semana se rednen e
incluyen en el I'nforme Epidemiolégico Sema-
nal. Asimismo, en la publicacién trimestral
Lstadistica Sanitaria, aparecen los datos
mensuales relativos a las enfermedades de
notificacién obligatoria. Con el objeto de
mejorar la informacién sobre casos de en-
fermedades de notificacién obligatoria se
elaboré y publicé en 1954, en inglés y en
espafiol, el informe Procedimientos Bdsicos
para la Notificacién de las Enfermedades
Transmisibles. A los efectos de establecer una
base para la planificacién coordinada de pro-
gramas sanitarios, los datos recibidos en los
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informes cuadrienales sobre las condiciones
sanitarias de los Estados Miembros se
reunieron en el Resumen de los Informes de
los Estados Mriembros, 1950-1953, que se
publicé en inglés y en espafiol. Asimismo se
est4n reuniendo datos relativos a poblacién,
estadisticas vitales, enfermedades transmi-
sibles, recursos y facilidades médicas y servi-
cios prestados a la colectividad correspon-
dientes a cada pafs de las Américas, a
los efectos de obtener un pleno conocimiento
de las necesidades sanitarias.

La Oficina despliega un intenso programa
de educacién y adiestramiento en materia de
estadistica. Se ha trazado un plan para
mejorar la ensefianza estadistica profesional
en las Américas y para la creacién de la
carrera. de funcionario de estadistica. El
Centro Interamericano de Bioestadfstica,
patrocinado por el Gobierno de Chile, por
las Naciones Unidas y por la Organizacién
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Mundial de la Salud, ensefia un curso de
estadistica vital y sanitaria de 9 meses de
duracién, para funcionarios que ocupan im-
portantes cargos en materia de registro, de
recoleccién, compilacion y andlisis de esta-
disticas vitales y sanitarias.

Para hacer frente a las necesidades de
adiestramiento en servicio, se celebran cursos
a corto plazo de alcance regional y nacional.

Se ha puesto en marcha un programa de
servicios de asesoramiento a los pafses, me-
diante el cual la Oficina contribuye al
mejoramiento v a la estandarizacién de las
estadisticas sanitarias. Ademds de la ase-
sorfa a los pafses para su mejoramiento de
las estadisticas vitales y sanitarias, en es-
pecial de las relativas a las enfermedades de
notificacién obligatoria, se brinda ayuda a
los programas de ensefianza y adiestra-
miento y se orienta en los aspectos estadfs-
ticos de los proyectos de la Oficina.
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ACTIVITIES AND NEEDS OF THE PAN AMERICAN SANITARY BUREAU IN
THE INTER-AMERICAN STATISTICAL FIELD (Summary)

The foundations for an active statistical pro-
gram in the field of health in the Pan American
Sanitary Bureau are given in two important
documents, namely: The Pan American Sanitary
Code adopted in 1924 and the resolutions of the
XIV Pan American Sanitary Conference in 1954.
The objectives of the Code gave an important
place to the collection of statistical data regarding
morbidity and mortality and the interchange of
information for improving the public health and
combatting diseases. In 1954, the XIV Pan
American Sanitary Conference considered the
need for improvement of statistics in the Americas
and included 10 resolutions on this subject in the
final act of the Conference. These resolutions de-
fined the broad scope of health statistics and
recommended the use of the standards for im-
proving vital statistics and morbidity statistics
published by the United Nations, World Health
Organization, and the Pan American Sanitary
Bureau. Also, it was recommended that Member
States create or stimulate and strengthen the
statistical services in health administrations and
maintain coordination between health services,
civil registration, and statistical services. The
Conference recommended that the Bureau en-
courage the development of programs for educa-~
tion and fraining in statisties. The 10 resolutions
give the Bureau an excellent foundation for the
gtatistical program of the future.

The statistical program of the Bureau includes
three types of activities, namely: 1) Collection,
analysis, and distribution of statistieal informa-
tion; 2) education and training program; and 3)
consultant services. A major activity of the Bu-
reau is the collection and release of data regarding
the quarantinable and other notifiable diseases.
All reports of cases of quarantinable diseases re-
ceived during a week are combined and included
in the Weekly Epidemiological Report. Also data
regarding the notifiable diseases on a monthly

basis are released in the quarterly publication
Estadistica Sanitarta—Health Statistics. In the in-
terest of improving reporting of cases of notifiable
diseases the report Basic Procedures for the Re-
porting of Communicable Diseases was developed
and published in English and Spanish in 1954. As
the basis for integrated health planning, data re-
ceived from the 4-year reports on health condi-
tions from the Member States were combined into
the consolidated report Summary of Reports of
the Member States, 1960-1953 published in both
English and Spanish. Also basic data regarding
population, vital statistics, communicable dis-
eases, medical resources and facilities, and serv-
ices to the community, are being assembled for
each country of the Americas for full understand-
ing of the health needs.

The Bureau has an active education and train-
ing program in the field of statistics. A project for
the development of professional statistical educa~
tion in the Americas and the provision of graduate
education for statisticians has been designed. The
Inter-American Center of Biostatistics sponsored
by the Government of Chile, the United Nations,
and the World Health Organization is providing a
9-month course of vital and health statistics for
officials with important responsihilities in regis-
tration, collection, compilation, and analysis of
vital and health statistics. To meet the needs for
in-service training, short-term ecourses are being
provided on a regional and national basis.

In order that the Bureau assist in the improve-
ment and standardization of health statistics, a
program of consultant services to countries has
been established. The functions of consultants are
to give advice to countries for the improvement of
vital and health statistics with special emphasis
on notifiable disease statistics, to render assistance
in education and training programs, and to advise
on the statistical phases of projects of the Bureau.



