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ESTADO  DE  LA  ERRADICACION  DE  LA  MALARIA  EN  LAS  AMERICAS 

XXIT INFORME 

Introduccidn 

El  Director  de la Oficina Sanitaria  Panamericana  tiene el honor  de presentar a la  X M  
Conferencia  Sanitaria  Panamericana  el XXII Informe sobre el Estado de la  Erradicacidn  de la Mala- 
ria en  las Amkricas. 

De 1956 a 1959 todos los  pafses del Hemisferio donde la  malaria constitufá  un  problema 
iniciaron  sus  programas  de  erradicacidn  de  la  enfermedad aplicando como principal medida  de ata- 
que ci rociamiento  intradomiciliario con insecticidas  de  accidn  residual. LOS resultados  iniciales 
obtenidos  mediante una campafla coordinada contra  dicha  enfermedad  fueron  espectaculares, y a fi-  
nes de 1964 el 56.4% de la poblacidn  de las  $reas  originalmente  malgricas  estaba  libre de la infec- 
cidn. Sin embargo,  en los bltimos  diez  anos  eí  programa ha experimentado  algunas  dificultades de 
fndole financiera  (administrativa),  operativa y tecnica,  lo que ha retardado el progreso. A fines de 
1973, la poblacidn libre del riesgo  de infeccidn  llegaba al 68.3%, y se espera que a l  final  del  presen- 
te decenio alcanzar5 90.7% segdn las metas fijadas en la III Reunidn Especial  de  Ministros  de Salud 
de las Amkricas. 

En la 27a Asamblea Mundial de la Salud se  discutieron con profunda  preocupacidn los 
programas  antimal5ricos y, posteriormente,  la  Asamblea  aprobd la siguiente  resolucidn con miras 
a e-xaminar dichos  programas: 

"La 27a Asamblea Mundial de la Salud, 

Visto el informe  del  Director  General  sobre la ejecucidn  de los programas antipalbdi- 
cos; 

Considerando  que el paludismo est5  reapareciendo en  algunos pafses  mientras que  en 
otros no s e  ha llegado  a  dominar  nunca,  y  que las  actividades  de  lucha  antipalddica de- 
ben ser objeto  de la  mgxima prioridad; y 

Persuadida  de que la nueva estrategia adoptada por  la 22a Asamblea Mundial de la 
Salud es eficaz, pero que por diversas  razones no se  ha aplicado  eficazmente, 

PIDE al Consejo  Ejecutivo  que  examine a fondo este  problema,  asf como las  priorida- 
des nacionales e internacionales, y que presente un informe  sobre el particular a la 
28a Asamblea Mundial de la Salud. 'l 

En  vista  de  la  anterior  resolucidn, en este informe se  presenta  el  estado  actual  de  los 
programas  de  erradicacidn  de  la  malaria  en  esta Regidn y un examen  general  del  progreso  alcanza- 
do desde la iniciacign  de la campana  de erradicacidn de la enfermedad. El  informe  consta  de cinco 
caphlos:  el  primero contiene un anglisis  general  del  progreso  alcanzado y los  problemas que se 
presentan; el segundo, el  estado  actual  del  programa en general y por  pafses;  en  el  tercero,  se 
resumen  los  problemas  t&cnicos  especiales; en el cuarto,  se consignan las investigaciones  realiza- 
das, y el  quinto trata de la cooperacidn  internacional en los  programas. 

La informacidn  fue  proporcionada  por los pafses  en un cuestionario  anual y en los in- 
formes  estadfsticos  periddicos y  complementada con los  datos  de  informes  sobre  investigacidn y 
los obtenidos  en los  pafses  por  consultores de la Sede  de la OPS,  Oficinas  de Zona y proyectos de 
pafses. 
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1. ANALISIS  GENERAL DE LOS PROGRAMAS  DE  ERRADICACION  DE  LA  MALARIA 

Durante la XN Conferencia  Sanitaria  Panamericana,  celebrada  en Santiago,  Chile,  en 
1954, s e  decidid  por  unanimidad realizar un programa  para  erradicar la malaria del  Hemisferio. 
En 1955, la 8a Asamblea Mundial de la Salud  amplid esta  propuesta con el fin de incluir a todos los 
pafses. Como resultado de dicha  decisibn,  en  todos los  pafses de las Americas con riesgo de trans- 
misidn  de la malaria se habfan iniciado  en 1959 programas de erradicacidn  de la enfermedad. El 
costo  total  del  programa  en los dltimos 17 anos (1957-1973 inclusive) ha sido de EUA$749,052,000 
aproximadamente. De ?ste total, los Gobiernos  contribuyeron con $606,414,000 o sea  el  81.0% 
incluyelldo $36,761,000 de prkstamos  de la AID); la AID/EUA (en subvenciones)  con  $50,003,000, 
o sea el 6.7%; el UNICEF, con $47,321,000, o se:-: el 6,3%; la Re,$blica Federal de  Alemania,  con 
$2,546,000  (cantidad  estimada), o sea el o. %, y la OPS/OMS, con $42,768,000, o sea  el 5.7 por 
ciento. 

EII las Americas  existen 47 unidades  polfticas o administrativas;  en 34 de  ellas hay 
i r e a s  que originalmente  eran  maliricas. SegEin el  progreso  logrado,  estas 34 unidades  pueden  divi- 
dirse 211 tres grupos.  En el  Cuadro  1  figuran los pafses  y la poblacidn correspondiente a cada 
grupo. 

Grupo I: Este grupo  comprende 1 2  unidades  polfticas de las que se  ha erradicado la 
malaria;  en cinco se  habfh interrumpido o casi  interrumpido la transmisidn de la enfermedad  antes 
de 1957 y en siete  se  interrumpid la transmisidn  despues  de  haberse  iniciadouna campafia  coordina- 
da de erradicacidn.  El  estado de la erradicacidn  de  la  malaria en dichas 1 2  unidades se  ha inscrito 
o registrado  entre 1957 y 1973; Cuba es el  pafs que m i s  recientemente ha entrado  aformar  parte de 
este grupo. Los  servicios de salud han asumido  eficazmente las  actividades de  vigilancia y no se  
preven  problemas de importancia  para  mantener  este  estado  en  el futuro. 

Crupo II: A juzgar  por  el  progreso  realizado hasta la fecha, en un plazo  senalado se  
pue3e lograr la erradicacidn de la malaria en todo el  territorio de  ocho  unidades  politicas. Sin 
ernbargo, es  preciso dF.;plegar mis  esfuerzos  para  eliminar algunos  focos  residuales.  Dichas 
unidades  tienen  frontera com4n con otros  pafses donde a4n se  transmite la malaria y, por consi- 
guiente,  es&  constantemente eques tas  al riesgo de  reinfeccidn. E s  esencial  implantar un sistema 
adecuado  de  vigilancia a fin  de  aiiminar los focos  activos de  infeccidn procedentes de casos  impor- 
tados. Aunque la incorporacidn  de las nctivida.des de  vigilancia  de la malaria en los  servicios gene- 
rales de  salud es el objetivo  final de  dichos  pafses, no serfaprudente  reducir  los  recursos  asignados 
al programa o utilizarlos en otras  actividades  mientras  persista  el  peligro de reinfeccidn  y/o no s e  
ejtablezca la red (15 vigilancia  de la malaria. 

Grupo m: Este grupo  comprende 14 unidades  polfticas en donde abn se  transmite la 
malaria,  En nueve se  ha erradicado  la  enfermerkd o se  ha interrumpido la transmisidn  en  parte 
de su  territorio,  pero en las ireas  restantes continda la  transmisidn.  En  este grupo se  ha progre- 
sado  lentamellte o muy poco  en los  dltimos  diez anos. La  persistencia de la transmisi6n  de  la ina- 
laria en parte del territorio constituye no solo una dificultad  en sf, sino  tambikn  fuente de infeccidn 
para las otras  regiones  del  pafs y los  pafses de los Grupos 1 y II, donde se  ha logrado la erradica- 
cidn de la malaria o se ha interrumpido la transmisibn.  Los  motivos  a  los que se  debe  la  persis- 
tencia de la transmisidn  son  numerosos  y a veces  guardm  relacidn  entre sf. Debido a  la  resiste:xia 
fisioldgica o de  comportamiento  de  algunos  vectores  importantes al DDT en ciertas  ireas,  ha sido 
necesario  usar  otros  insecticidas  mis  costosos o adaptar  medidas  complementarias;  los  programas 
intensivos de reforma  agrfcola  y  la  construccidn de Larreteras  y  represas, por la mayorfa  de 10s 
rlafses, han creado  condiciones  ecoldgicas m& favorables  para la transmisidn de la enfermedad  y 
para el  movimiento  de trabajadores  entre las grezs erldemicas  y no endemicas; la inflaci6n y la re -  
ciente crisis de ' nergfa  han  aumentado los  costos de operacidn  y han dificultado la obtencidn  de in- 
secticidas  necesarios;la  escasez de :)ersonalprofesionalpara dirigir  y  supervisar las operaciones 
de  campo y el  frecueilte  movimiento  del  personal  adscrito  a kstas, debido a  reinuneracidn  inadecuada 
y a la falta de incentivos,  figuran  entre los problemas  mis  importantes que obstaculizanel  progreso 
normal d? los  programas;  para  resolverlos  eficazmente es preciso  contar con recursos  financieros 
suficielltes. En algunos  pafses, las dificultades  para  llegar a ciertas  $reas  remotas y la inseguri- 
dad social que  impide la  realizacidn de operaciones  apropiadas  en  algunas  comunidades  tambien han 
planteado un problema  para  lograr una coberhrra  adecuada con medidas  antimalgricas, 
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Con el capital  invertido  en la erradicaci6n de la  malaria  desde 1957, aunque no s e  ha 
logrado  adn  el  objetivo pre  isto de erradicar  completamente la enfermedad  del  Hemisferio,  se ha 
podido conseguir  que 12 unidades  polfticas (Grupo 1) queden  completamente  iibres  del  riesgo  de  in- 
feccidn  y  que otras ocho unidades  (Crup0 11) alcancen el mismo  estado  en un futuro cercano si s e  con- 
tinda  progresando al mismo  ritmo.  La poblacidn ea  dichas 30 unidades  es de 79,849,000 habitantes, 
o sen 40.8% del  total  de  las  $reas  originalmente  maliricas.  En  las 14 unidades  polfiicas  restantes 
(Grupo 111), se  ha erradicado la malaria o s e  ha interrumpido  la  transmisidn  entre 56,349,000 habi- 
iantes (28.8% de la poblacidn total)  en  las  areas  originalmente  malticas;  faltarfa  atender a 59,333,000 
habitantes (30.4%) de Breas donde es preciso  desplegar m& esfuerzos  para  interrumpir la transmi- 
sidn de !a enfermedad. Este  dltimo  porcentaje  de la poblacidn es el que determinara  el   hito de la  
campafia  coordinada  de erradicacidn de la  malaria  en  el  Hemisferio; la mayorfa  de esta poblacidn 
reside e1-l areas  en vfas d s  desarrollo econdmico. Retrocesos en el programa  podrfan  dar  lugar a l a  
reaparicidn de la endemicidad  original,  lo  que no ~610  afectarfa a la salud  de la poblacidn,  sino  tam- 
bien  perjudicarfa el desarrollo econdmico  del  pafs.  Se  deberfa  por  tanto  proseguir  hacia la meta 
final  de e:radicaci6nY manteniendo los  logros y  resolviendo  los  problemas uno a uno con todos  los 
medios  disponibles  y  los  recursos  necesarios. 

En  vista  de la complejidad  de los problemas ya mencionados, es improbable  gue con 
un sdlo mdtodo como el rociamiento  intradomicialiario  con  insecticidas se resuelva  el  problema  en 
todos los pafses  y  que  la  lucha  contra  la  malaria S(: =.fectbe al mismo  ritmo en las 14 unidJ.des polf- 
ticas.  Es  preciso  examinar  los  problemas  locales  por  separado y aplicar  me3idas  correctivas en 
cada pafs e incluso en distintas Breas de un pafs a fin  de obtener  los m&ximos resultados  con los 
fondos  invertidos. La  intensificacidn  de  las  investigaciones  para  idear  mktodos  mas  eficaces  y  me- 
nos  complejos es  igualmente  esencial  para  lograr el objetivo  final. 

II. ESTADO  ACTUAL DE LOS PROGRAMAS  DE  :~LiFtADICACION DE LA  MALARIA 

A. Situacidn  general 

Al  31 de  diciembre  de 1373 l a  poblacidn  de las  Amkricas se estimaba  en 535,109, O00 
habitantes,  de los cuales 195,528,000 (36.5%) residfan  en  Breas  originalmente  mal6ricas. De esta 
dltima  cifra, 87,969,000 (45. W") vivfan en 8ress en fase de mantenimiento; 45,535,000  (23.3%) en 
Breas  en fase dc onsolidaci6n; 61,915,000 (31.7%) en Breu en fase de  ataque,  y 109,000 (O. 1%) en 
Breas donde no se  realizan  programas  antimal8ricos.  En  comparacidn con el estado  de los Qrogra- 
mas  al  3 1  de  diciembre  de 1972, se observd  progreso  en  los  programas  de  Costa  Rica y  Paraguay; 
en  Costa  Rica se transfirid un l r e a  en fase de  2taque con 220,000 habitantes, a la de  Lonsolidacibn 
y en Paraguay  se hizo lo  mismo  con un Brea donde residfan 1,158,000 habitantes.  En 1973 ningtin 
otro  pafs  transfirid  areas de  una fase  del  programa a otra. Como consecuencia, la poblacign  en 
las  Breas e11 fase de  mantenimeinto  y  consolidacidn  aumenta  de 67. 5% a 68. VO, lo que representa 
un incremento  neto  de O. 8% de  lapoblacibn  total  del  Brea  malsrica.  Paramoder  apreciar  mejor la 
evoluci6n del  programa,  en  el  Cuadro 2 se presenta la poblacidn  en las  distintas  fases,  por  ano, 
desde 1958 hasta 1973. En  los  Mapas 1 y 2 se puedc apreciar la extensidn  geografica en las  distin- 
tas fases Asi programa  en  diciembre  de 1972 y 1973, y  en los Cuadros 3 y 4, la poblacidn  y  Brea  en 
km2 por  pafs y por  fases  del  programa. 

Si  se  considera  el  Hemisferio  por  subregiones  geogrgficas (GrBfico 1), America  del 
Norte en su conjunto se  encuentra en fase de  mantenimiento.  En Mesoamerica (Mexico,  Centroam& 
rica e Islas del Caribe) 48.2% de la poblacidn reside  en  $reas  en  fase de consolidacidny  de  mante- 
ilimiento,  y  en  Amkrica  del  Sur, la cifra  correspondiente es 59.7 por ciento. 

B. Magnitud actual  del  problema 

En 1973 se examinaron 9,400,766 laminas de sangre,lo  que  representa un fndice  anual 
de  :!rsmenes de sangre (IAES) de 4.8 por ciento. En  la Regidn se registraron 280,144 casos de  ma- 
laria,  con un  fndice  de llminas  positivas (ILP) de 2.98 por ciento.  En comparaci6n con la  cifra co- 
rrespondiente 2 1972, aument6  ligeramente  el  n6mero  de  casos  de la enfermedad (2.232), asf  como 
el ILP (O. 11%). En el Cuadro 5 figura un  resumen  del  ndmero  de  laminas  examinadas y el n6mero 
de casos de malaria  registrados el1 las Amkricas  de T 358 a 1373;en el  Cuadro 6 se  presenta la mis- 
ma  informacidn,  detallada  por  pafses y por  fases  del  programa,  correspondientes a 1973. 



cuadro 2 

APIO 

1958 
1959 
1960 
1961 
1962 
1963 
1964 
1965 
1966 
1967 
1968 
1969 
1970 
1971 
1972 
1973 

T 

EVOLUCION DE LA ERRADICACION DE LA MALARIA EN 
LAS AMERICAS, POR FASE, 1958-1973 

(poblaci8n  en  millares  de  habitantes) 

Fase de 
mante- 

nimiento 

52  866 
52  856 
54  363 
56  979 
59  299 
56  546 
57 414 
60  975 
69  760 
70 720 
72  441 
72  757 
80 770 
81  306 
86  634 
87  969 

Areas originalmente  malaricas 

Fase de 
conso- 

lidacidn 

1 996 
9  349 
10  101 
17  879 
30  424 
33  901 
32  277 
34  731 
36  128 
41  581 
45  812 
46  981 
40  518 
43  644 
42  016 
45  535 

Fase de o programa 
no iniciado 

Fase prep. 
ataque 

46  196 
56  292 
53  400 
39  021 
49  276 
31  910 
34  426 
38  575 
43  369 
44  766 
56  234 
56  375 
59  807 
60  396 
61  645 
61  915 

34  351 
27  423 
25  722 
33  413 
14  743 
29  664 
34 525 
12  108 
17  212 
12  834 
217 
206 
162 
146 
153 
109 

Total 

135  409 
145  920 
143  586 
147  292 
153  742 
152  021 
158  642 
146  389 
166469 
169  901 
174 704 
176  325 
181  257 
185  492 
190  448 
195  528 

poblaci8n 
total 

387  276 
394  606 
400  500 
416  008 
427  919 
434  950 
447  666 
455  527 
463  649 
474  868 
484  664 
491  483 
505  819 
513  544 
524  774 
535  109 
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(PoblaciBn en millares  de  habitantes) 

r Poblacidn  de las &ea, malgricas  iniciales 

r T Erradicaci6n 
anunciada 

(fase  de man- 
tenimiento 

Fase prep. 
o programa 
no iniciado 

Fase  de 
onsolidacidn 

Fase de 
Ataque 1 'oblaci6n 

total 

24 251 
193") 
241a) 

5 343 
102 927 

23  209 
1887 
8 916 

10 327 
6 714 
3 800 

209  851 

5  212 
780 

5 103 
2 776 

53 665 
2 073 
1570 
2 389 

14  889 
4 498 
1 048 

11 218 

22 1 2 1 4  

98') 

1949") 

2 991a) 

7 5 4  
234"' 
132 , 

58a, 
70 

350 
50 
1 la: 

2" 
6a 

1 3a 
64 

1 3a 
2 92 3a 

65a 
6" 

92a 

347a 

106 
405 

48 

Total 

L - 
% 

62.8 

- 

- 
- 
- 

10,6 
- 
- 
- 

.oo.o 

.oo.o - 
- 

100.0 
.oo.o 

93,8 
- 
- 
- 

100.0 
- 
- 
- 
- 

27.4 
92,O 

L00,O 

94.0 
- 

- 
- 
- 
- 

1oo.a 
1oo.a 
50.0 - 

- 

1oo.c 
1oo.c 
100,c 

1oo.c 
71.C 
- 

45.c - 

r r - % - 
- 
- - 

40.4 
54,7 

31.1 
31.C 

- 

57.€ 
100.(. 

100J 

100J 
80.: 

52.r 
100J 
100J 
41.1 
24.d 
l.! 

6.( 

58. ' 

12. 

31, 

Total R 

12.4 
- 
- 

32.2 
40.3 

58.8 
32,O 
34.9 
2.1 

57.7 
85.5 
27.7 
37-8 
41.3 

1 OO. o 
73.7 
87.4 

51,O 
100.0 

96.2 
83.3 
34.9 
99.3 
79.0 

75.0 

- 

80.0 

- 

- 
- 

100.0 

20.0 
87.4 

100.0 

- 

- 
- 
- 
- 

100.0 
62.2 

92.9 
- 

- 
- 

Total 

3 006 - 
- 

1720 
41 489 

13  647 
604 

3 115 
214 

3 876 
3 250 

58 143 
37 

2 152 
780 

3 760 
2 426 

27 373 
2 073 
1510 
1991  
5 190 
4 467 

828 

8 414 

- 

1559d 

- 

- 
- 

132 

14 
306 

50 

- 

- 
- 
- 
- 

64 
216' 

2 715' 
- 

- 
- 
- 

535109 23.3 109 

a)  Poblacidn  de 1973 estimada  por la OSP. b)  Poblacidn  de las &,as donde la erradicacidn  de la malaria  ha  sido 
certificada  por la OSP/OMS. c) Poblacidn  de 1972 proporcionada  por el pafs. d) Estimado.  e)  Incluye un i r e a  con 
5,942,741 habitantes donde la erradicaci6n  de la malaria  ha  sido  certificada  por la OSP/OMS. 



Cuadro 4 

ESTADO DE LA ERRADICACION DE  LA MALARIA EN LAS AMERICAS, POR AREA, 1973 

(Area  en Km ) 2 

r Areas  maliricas  iniciales 

Erradicaci6n 
anunciada 

(fase  de  man- 
tenimiento) 

Fase de o programa Ataque 

Fase  prep. 

no iniciado 
pafs  u otra .. unidad  polfiica 

o administrativa 

Fase de 
Consolidaciíh 

Ar  ea 
total 

4  024 458 
11 396 

430 
1098  581 
8 511 965 
9 221  016 
1 138  914 

50 900 
114  524 
741 767 
291 906 
21  149 

9 359 781 
342 

108  889 
215 025 

27 750 
112  088 
11 428 

1967  183 
127  358 
75 650 

406752 
1285 215 

48 442 
5  605 

186  926 
912 050 

280 
961 

22 965 
53 

751 
1779 

90 O00 
183 

11 961 
522 
174 
344 

1080 
84 

8 896 

396 
240 
389 
603 

163  820 
1432 

10 384 403 

Total 

- 
% 

- 
% 

- 
9íl - 

38. 3 - 
- 

1.2 - 
- 

100. o 
100. o 

- 
- 

100. o 
100. o 

18. 3 
- 
- 
- 

100. o - 
- 
- 
- 

20,4 
83.9 

100. o 
76.7 

- 

- 
- 
- 
- 

100. o 
100, o 

o. 2 - 
- 
- 

100. o 
100. o 
100, o 

- 
- 
- 
- 

100. o 
5.5 - - 

210 5 - 

Total Total Total 9% Total 

- - 
- - 
- 

55.2 

43.7 
23286 85.9 

- 96. 2 
- 

- - 

- 
- 

84.2 
OO. o - 

Total 

- 
- 
- 

453 406 
i 636 464 

834 387 
15  505 

- 

- 
147 665 

18 655 - - 
80  350 

19  100 
94 228 

725 306 
118 358 

69 840 
105  363 
543423 

2 745 

- 

- - 
139  946 

- 
18  658 - - 
7 500 - 

- 
- 

- 
- - 
- 
- - - 

99 450 - 
O 130 349 

~ ~~~ 

349 051 
- 
- 

821 346 
6 897 8914 

970  849 
35 446 
37 502 
55 287 

175 462 
18 655 

2 309 601 
103 

80 350 
215 025 

19  100 
101  351 

10  028 
1 150 O00 

118  358 
69 840 

406 552 
961  171 
47 562 

5  444 

600 O00 

- 

.. 

22 965 

152 
1136 

90 O00 

- 

- 
- - 

344 
300 

8 896 
- 

- 
- 
- 

510 
163  750 

1432 

133  661 - 
- 
- 

82 402 - 
- 
- 

37 50213) 
55 287 

- 
2 309 6016 

1 O 3b1 - 
39 437 

- 
- 

10 O2Sb 
- 
- 
- 
- 

195  818 
39 885 
5 444133 - 

460 0544 

- - - 
- 

152q 
1136 

200 - - 
- 

34413) 
300 

8 896q 
.. 

- 
- 
- 

51013) 
8  955 - 

215 390 - 
- 

367 940 
179  025 

113  176 
19  941 

- 

- 
- 

27 797 - 
- 
- 
- 

175 588 

7 123 

424  694 

- 
- 
- 
- 

301  189 
221 930 

4 932 - 
- 
- 
- 
- 

4 307 - - 
- 

a2 300 - 
- - 
- 
- 
- 
- 
- 
- 
- 
- 
- 

55 345 
1432 

8.7 
- 
- 

74.8 
81. O 

85.2 
69. 6 
32.7 
7,5 

60.1 
88. 2 
24.7 
30. 1 
73.8 

100. o 
68.8 
90.4 
87.7 
58.5 
92.9 
92-3  

100. o 
74.8 
98.2 
97.1 

65.8 

- 

- 

- 
- 

100. o 
20.2 
63.9 

100. o 

- 

- - 
- - 

100. o 
27.8 

100. o 
- 

- 
- 
- 

84.6 
100. o 
100. o 

39. o 
- 

Nicaragua o D D ~ o o D o o o o o  

Panamg O O O 1 . O D I O O O O D o  

Paraguay.............. 
Perd  D o . O . . o O ~ . ~ ~ o ~ O D O  

Repa l i ca  Dominicana o 

Trinidad y Tabago o o o o o 

Uruguay O O . o o D o O D . O . O O  

Venezuela o .  ., o a o o o 

Antillas  Neerlandesas o o 

Antigua o o o ~ o o o o o o o D o o D  

Belice . O O o D O ~ O o O ~ D o o O ~  

Dominica o o o o ., ., o o 

Guadalupe o o o .  o 

Guayana F r p c e s a  o o o o 

Islas Cairnan o o o o o o o 

Islas  Malvinas o o o o o 

Islas  Turcas y Caicos ., 
Islas  Vfigenes (R. Unido: 
Islas Vfrgenes (E. U.  A. ) 
Martinica o o D .  o o o o o 

Montserrat D. o o o o o o o e o o 

San  Crist6bal-Nieves- 
Puerto  Rico o o o o ., o e o o 

Anguila o ~ o o o o o o o o l o o ~  

San  Pedro y Miquel6n o 

San  Vicente a o o o o o o o o 

Santa  Lucfa D .  o o o o o o o 

Surinam o o o o o o o D o o D 1 o o  

Zona del  Canal o o o o o ., o 

c 

& 64.3  23286 0.1 5 745 459 3 389  715 202 109 14. O - 
a)  La  disminucidn  se  debe a una  reclasificacidn  de las areas  malgricas. b) Area donde la erradicacidn  de la malaria 
ha  sido  certificada  por la OSP/OMS. c)  Incluye un &ea de 407 945  Km2 donde la erradicacidn  de la malaria ha  sido 
certificada  por la OSP/OMS. 



€4 
S 
W 
O 

.. 



Cuadro 5 

RESUMEN DE LA  LOCALIZACION DE CASOS EN LAS AMERICAS, 1958-1973 

Ano 

1958 
1959 
1960 
1961 
1962 
1963 
1964 
1965 
1966 
1967 
1968 
1969 
1970 
1971 
1972 
1973 

Ndmero de Igminas 
examinadas 

1716 103 
2  749  117 
3 955  149 
5 341 004 
7  221  367 
7 903  156 
8  156  290 
9  069  950 
11 731  451 
11 609  226 
12 522 696 
12  179  190 
9 925  187 
10  133  524 
9  671  730 
9 400 766 

Ndmero  de lsminas 
positivas 

56 705 
75  612 
79  998 
99  539 
177  089 
227  026 
254  572 
241  462 
333  245 
369  341 
282  773 
323  782 
344  027 
338  296 
277  912 

280  144 
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No se registre ningdn cambio en  la  extensibn  del are, en fase de  mantenimiento, Di- 
cha Brea comprende 20 unidades  polfticas (12 totalmente y  ocho en  parte) y tiene  una  poblaci6n  de 
87,969,000 habitantes.  Se  detectaron 4,037 casos de malaria  en 1,031,489 laminas  examinadss. 
De estos  casos, 2,964, o sea el 73.  4%, se localizaron en  Venezuela. De los  443 casos  clasificados 
como  autdctonos, 339 o sea  el 76.5% correspondieron a  Venezuela  y 66 o sea el 15. WO, a Argentina 
(Cuadro 7). 

En  greas  en  fase d~ consolidacibn  de 3 6 unidades  polfticas  residen 45,535,000 habitan- 
tes.  Durante  el  ano se examinaron 1,961,152 laminas con un IAES de 4.3 por ciento, Se  localizaron 
14,203 casos de malaria,  lo  que  representa una incidencia  parasitaria  anual (IPA) de O. 3 1  por 
1,000 habitantes. De dichos  casos, 5,080 o sea el 35.8% correspondieron a Pera y 4,721 o sea el 
33.2%, a  Colombia. En  Paraguay, un area  en  fase dc xtaque donde r e s i d h  1,158,000 habitantes se 
incorporb a la fase clc ::onsolidacibn  y en  Costa  Rica  se  hizo  lo  mismo con  un Brea donde  vivfan 
220,000 habitantes  (Cuadro 8). 

En el Brea en  fase de ataque,  residfan 61,915,000 habitantes  distribuidos  en 19 unida- 
de?  ;.olfticas.  Durante el ano se examinaron 6,118,810 laminas,  de las cuales 257,573 resultaron 
positivas,  lo  que dq un IAES de 9,9% y  una P A  de 4.2 por 1,000 habitantes  (Cuadro 9). 

En el Brea no malarica  se  emminaron 289,315 lBminas,4,351  de las cuales  resultaron 
positivas.  La  mayorfa  de los casos  de  malaria  fueron  importados  de  Breas  en fase de  ataque  del 
propio  pafs,  pero  algunos  de ellos, de  Breas en fase  de consolidacidn o de otros  pafses  (Cuadro 10). 

En  el Cuadro 11 figura,  por  pafs,  la  mortalidad  por  malaria  durante el perfodo 1969- 
1972. Esta informacibn,  recopilada segCln el sistema  de notificacidn de  cada  pafs,  se obtuvo  de 
la Oficina de Estadfstica  de los Ministerios de Salud. Como se  observara,  la  informacienpara  cada 
ano es incompleta, y en  algunos  pafses no se  disponfa  de dla .  No todas las defunciones  hablan  sido 
certificadas  por  medico y muy pocas habfan sido  confirmadas  por  diagndstico  de  laboratorio. 
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P%gina 16 

Pafs  u o t ra  
unidad  polltica 

o administrativa 

Bolivia............... 

Bras i l  ............... 
Colombia ............. 
CostaRica o . a O O . O o O a O  

Ecuador .............. 
ElSalvador........... 

Guatemala . o ., o ., D .  o o .  o 

Haitf.....,........... 

Honduras,............ 

MBxico O O . o O O . , O o O O o O O o  

Nicaragua . o a . o . . , . o . o o  

PanamC.............. 

Paraguay,............ 

PerG................. 

Reptiblica  Dominicana o .  

Venezuela o a o o o o o o o 

Belice................ 

Guayana  Francesa..... 

Surinam.............. 

Cuadro 9 

EVALUACION EPIDEMIOLOCICA DE LAS AREAS 
EN FASE DE ATAQUE, 1973 

Muestras  examinadas 

Total 

95  497 

1657  370 

340  29.4 

97  518 

240  116 

368  O90 

380  440 

309  482 

202  757 

1468 614 

191  361 

344  290 

84  566 

138  297 

42 309 

104  491 

22 082 

2  929 

28  307 

6  118  810 

Positivas 

N6mero 

7 103 

75  462 

51 398 

91 

6  102 

34  573 

5 876 

22  858 

8  499 

22  251 

4  246 

1595 

41 

6  908 

417 

8  112 

98 

92 

1849 

257  57  3 

Porcentaje 

7.4 

4.6 

15.1 

o. 1 
2.5 

9.4 

1.5 

7.4 

4.2 

1.5 

2.2 

o. 5 
O. 05 

5. o 
1. o 
7.8 

o. 4 
3.1 

6.5 

4.2 

F 
Especie  de  pargsitos 

” 
P. falci- 
parum 

628 

40  177 

31  844 

11 

755 

7 026 

3 

22  857 

220 

242 

25 1 

644 

1 

1 

417 

2  162 

- 
86 

1826 

P. vivax 

6  468 

34  800 

19  036 

80 

5 328 

27 358 

5 873 

- 
8  270 

21  994 

3 989 

944 

39 

6  883 

5 904 

98 

6 

23 

malariae nfecciones 
mixtas 

9 

4  38 

514 

- 
19 

189 

9 

7 

109 151 147  093 91 1238 
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Cuadro 10 

E-~~ALUACION EPLDEMIOLOGICA  DE LAS AREAS 
NO MALARICAS, 2973 

Pafs  u otra  
unidad  polftica 

o administrativa 

Argentina o . .  . . . a D.. 

Bolivia D.. . . . . o . .  o o 

Brasil  . o .  o o . .  . o .  D.. 
Colombia . . m . .  . . . ..o 
CostaRica l l . . . O . . . O o  

Cuba O O o . O o . . O o . O . O O  

El Salvador. o o .  o o ., 

Guatemala o o D .  ., 

Honduras . D . .  a o .  D .  ., o 

Mkxico D O . . . o o q O . . a O  

Panamg . O . O O . . o O . . O  

Paraguay o o o o o .  -.. 
Perd . O O O o O O O . . O O . , . O  

Re$íblica  Dominicana 

Venezuela D .  o o . .  o . .  . o 

Surinam o . O o . . . O . . O ~  

Muestras  examinadas 

Total 

151 

132 

41  796 

3 506 

617 

177  987 

25  020 

5 586 

2  501 

26 131 

25 

1 302 

12 

33 

1755 

2  761 

289  315 

Positivas 

Ndmero 

O 

46 

2  215 

375 

18 

8 

522 

306 

150 

152 

O 

O 

3 

O 

479 

57 

4  331 

'orcentaje 

- 
34,8 

5.3 

10.7 

2.9 

O 

2.1 

5.5 

6, O 

O. 6 

- 
- 

25. O 

- 

27. 3 

2.1 

1.5 

" 

P. falci- 
Darum 

1 

866 

154 

1 

4 

70 

- 
- 

142 

- 
- 
- 

- 
79 

56 

1373 

Especies  encontradas 

" 
P. vivax 

- 
45 

1 324 

217 

15 

4 

451 

306 

150 

10 

- 
- 
3 

- 
394 

- 

2  919 

nfecciones 
mixtas 

- 
21 

4 

2 
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ARGENTINA 

Desde  julio  de 1972 todas  las  $reas  mallricas se incorporaron  alas fases de  consoli- 
dacidn  y  mantenimiento.  Sin  embargo,  durante el ano se deteriord  en  cierto  gradola  situacidn de 
la  malaria y se restablecid la transmisidn  de la enfermedad  en  las  Provincias  de  Salta  y Jujuy; has- 
La septiembre se habfan descubierto 751 casos,  el mayor  ndmero  desde 1969. Los  focos  de  transmi- 
sidn se relacionaban  estrechamente con la  importacidn  de  casos  de  lospafses  vecinos dedido al  cons- 
tante  movimiento  de poblacidn a lo  largo de la frontera.  Se  c3lebraron  dos  reuniones con los pafsse-; 
vecinos;  una, en mayo, con Bolivia,  y  la  otra,  ea  octubre, con Bolivia,  Brasil y Paraguay, a fin  de 
discutir  la coordinacidn  de  actividades  antimalsricas  enlas  regiones  fronterizas. Se estan adoptando 
medidas  correctivas y se espera  obtener  resultados  favorables una vez  que se apliquen  totalmente. 

BOLIVIA 

En la realizacidn  del  plan  del  programa de erradicacidn  de la malaria  para 1973, se  
continuaron  presentando  problemas  de  orden  financiero  y  administrativo. Aunque el  presupuesto 
correspondiente se aumentd  en 30% en 1973, en  comparacidn con el de 1972, la  asignacign  de fondos 
a  destiempo y el alza  de  precios  dificultaron la ampliacidn  de  las  actividades  de campo. Durante  el 
seg-undo ciclo  de  rociado,  los  evaluadores  tuvieron  que  suspender  sus  actividades  normales con el 
objeto de reforzar  las  cuadrillas  de  rociamiento a fin  de  completar la cobertura  necesaria  para 
controlar  los  brotes.  Se  deteriord en forma  considerable  la  situacidn de la malaria,  especialmente 
ea  los  Departamentos  de  Chuquisaca  y  Tarija. Aderngs  de la  migracidn  interna  de  trabajadores  en 
estas sreas, la poblacidn transita  constantemente a lo  largo de la frontera con  Argentina, lo que  di- 
ficulta la aplicacidn  de m didas  eficaces.  En  reuniones con autoridades  argentinas se convino el1 un 
plan  para  coordinar  las  actividades  antimalkicas, el que se estg llevando a cabo. 

Como resultado de  reorganizaciones  en el Gobierno  Federal, la sede “c. la CampaPla de 
Erradicacidn  de la Malaria (CEM) se trasladd de Rfo de Janeiro a Brasilia,  la  Capital, donde fun- 
ciona  bajo la direccidn  de la Superintendencia  de las Campafias  de  Salud Pdblica.  El  Gobierno  ha 
concedido alta  prioridad al programa  antimalsrico  en  vista de su  importancia  para  el pafs, especial- 
mente  en las 5reas en  v&s de desarrollo econdmico  y donde s e  construyen  las  carreteras  Trans- 
amazdnica  y  Perimetral.  El  presupuesto  para  malaria  en 1973 fue aumentado  considerablemente 
y la cobertura con insecticidas fue ampliada a fin  de  abarcar  la Regidn  amazdnica donde no se habfan 
realizado  actividades  antimalgricas  regulares.  La  meta  que se ha  fijado la Superintendencia  de 
CampaPIas de  Salud  Pdblica  para  el  presede decenio  (1971-1380), consiste  en  reducirprogresiva- 
mente  la  transmisidn  de la malaria  hasta  alcanzar una incidencia  parasitaria  anual  de O. 5 por l.,OOO 
habitantes  en 1980,  ano en  que  la  transmisidn de la enfermedad  estarfa  limitada  a  ciertos  focos  en 
la Regidn amazdnica  (1,081,000),  habitantes,  pero se interrumpirfa  en el resto  del pafs. 

En  general,  ha  mejorado  la  situacidn  con  respecto a la  malaria, aunque no ocurrieron 
cambios  de  una fase a otra  del  programa  durante el ano.  Eri las ciudades  de  Belem  y  Manaus, donde 
enlos tres dltimos  anos se observd una elevada  incidencia  dela  malaria, se redujo  considerable- 
mente el ndmero de casos, con la  intensificacidn de actividades  antimalfiicas incluyendo la aplica- 
ci6n  de larvicidas  en  zonas  suburbanas.  En  las  dreas  en fase de  mantenimiento, se realizaron  efi- 
cazmente  las  actividades de  vigilancia. 

COLOMBIA 

El Presupuesto  de  operaciones  correspondiente  al  programa  de  enadicacidn  de  la  ma- 
laria  para 1973  fue un 25% menor  que el necesario  para  realizar el programa  previsto y, en  conse- 
cuencia, se redujeron las actividades -le evaluacidn  epidemioldgica,  aunque el programa  de  Iocia- 
miento no se modificd. La  situacidn de la  malaria continud siendo muy grave en los  De2artamentos 
de  Antioquia, Meta  y Choc6  debido a una serie de brotes  causados  por  condiciones  climatoldgicas y 
a una  mayor  resistencia  a  aceptar el rociamiento  con DDT, especialmente  en las $reas de :.oloniza- 
cibn. Tambien  aumentd en extensidn  e  intensidad el problema  de la resistencia  del P. falciparum 
a la cloroquina, lo que ha dificultado o imposibilitado el uso  de  dicho  medicamento corno agente te- 
rapgutico y/o como  medida  complementaria en la administracidn  en  masa de  medicamentos.  En  ge- 
neral, la situacidn  de la malaria  en el p a B  se deteriord, y el ndmero  de CTSOS aumentd de 30,997 
en 1972, a 56,494  en 1973. 



COSTA  RICA 

El  programa de  ezradicacidn  de la malaria fue  evaluado en mayo por un  grupo  de &c- 
nicos  nacionales  de  la OPS/OMS y la AID (EUA). El  grupo  recomendd  que un drea  en  fase  dc  ataque, 
donde residfan  220,000  habitantes se incorporara a la  fase dc; :~vnsolidacidn, con lo cual  417,000  ha- 
bitantes, o sea el 69% de  toda la poblacidn del  drea  maldrica  se  encuentran en esta fase del  progra- 
ma. Continud siendo satisfactoria la situacidn  de la malaria, y  salvo  algunos  focos  ocasionales 
originados  de Casos importados, no hubo transmisidn local; 79 de 7 81 casos  registrados e:1 197 3 se  
clasificaron como importados de los  pafses vecinos. Para  vigilar  mejor la importacidn de casos,los 
expleadores  entregan a todos  los  trabajadores  que  eatran al pafs una tarjeta de  identificacidn e:1 la 
cual s e  consigna  informacidn  epiderniolbgica. El SNEM esta envfas  del  establecimiento  de  servicios 
de  salud  en las zonas  rurales y han ampliado  sus  servicios de  laboratorio  a  fin  de  incluir  estudios 
serol6gicos,  utilizando  pruebas  de  anticuerpos  fluorescentes  se@n el mgtodo indirecto (IFI). 

CUBA 

En  noviembre de  1073 se  inscribid a Cuba en el Registro  Oficial  de  la OMS de  Breas 
donde se ha  logrado la erradicacidn de la malaria,  Las  actividades de  vigilancia  se  incorporaron 
completamente  a  los  servicios  generales  de  salud. 

ECUADOR 

El  programa,  que habfa progresado  considerablemente  de 1969 a 1972, no avanzd  en 
1973. Debido a la escasez de DVT el SNEM s e  vi6 obligado a rociar  dnicamente  las  dreas  priorita- 
rias; como consecuencia,la  cobertura  (del  drea donde abn hay riesgo de transmisidn) fue  inade-uada. 
Durante el primer  ciclo (enero-junio) se rociaron 250,997 casas, o sea el 72.7% del  total  previsto, 
mientras  que  en el segundo ciclo  se  rociaron  solamente 7'4,843 casas.  En  algunas  regiones  del pafs, 
la transmisidn de la  malaria se redujo  bastante,  mientras que en  otras aumentd. En las provincias 
de Napo y Esmeraldas continud la transmisidn de la enfermedad;  en  la  primerayel  personal  del SNEM 
no pudo llegar al drea   malk ica  deuido a escasez de  medios  de  transporte  fluvial;  en la  segunda, la  
construccidn  de  rasas  mevas  a un ritmo  superior al 10% entre  los  ciclos  de  rociamiento y las condi- 
ciones  precarias de las  mismas, no permitieron  proteger debidamente  a los  habitantes  de !as areas  
de rolonizacidn. El SNEM ha tomado a su  cargo  otras  responsabilidades, como la administracidn 
de vacuna antipoliomielftica y contra la fiebre  amarilla,  la  realizacidn de  estudios  sobre  la  preva- 
lencia  de  la  frambesia, y la promocidn  de  programas  de  salud  maternoinfantil  y  planificacidn  fami- 
liar  en las zonas rurales. 

EL SALVADOR 

De los  3,250,000  habitantes  que  residfan  en las &-,as malgricas,  sdlo se protegieron 
directamente  a  523,000  con  medidas  antimalsricas  y el resto no se  protegid con las medidas habi- 
tuales  de ataque. Con  DDT, que se; utiliz6 donde el vector  abn  es  susceptible a este  insecticida, se 
protegieron  directamente a 20,490  habitantes  durante  el aKo. En las Breas donde el vector e s   r e -  
sistente al DDT se utilizd  propoxur. Con este insecticida  se  protegieron  en  forma  directa a 502,502 
habitantes.  En las Breas no protegidas, el vector  todavfa es susceptible al DDT, pero no s e  apli- 
caron  medidas  de  ataque  sistemgticas debido a la  insuficiencia  de  recursos.  La  incidencia  de la 
malaria  en las $reas no protegidas es en  general,  baja, y, cuando es necesario,  se  aplican  medi- 
das de  emergencia.  Durante el ano la  incidencia  de la malaria se mantuvo  con estas  medidas mf- 
nimas,  pero debido a la resistencia  del  vector al propoxur  en  algunas  areas  de la costa  del  Pacffico 
donde la  endemicidad  de la enfermedad ha sido  elevada,  la  situacidn  mostr6  una  tendencia a dete- 
r iorarse  hacia fines  del ano. Desde el  principio  del ano, el  programa  antimalgrico  se ha incorpo- 
rado a los  servicios  generales de  salud y las funciones  del  personal  de  malaria s e  han ampliado a 
fin  de  incluir  otras  actividades  relacionadas con el  control  de  vectores e inmunizaciones. 

GUATEMALA 

E l  Qrea malsrica  del  pafs, donde residen  2,152,000  habitantes,  se  exuentra  en la 
fase de  ataque;  1,013,000  habitantes, o sea el 47.10/0, estaban  protegidos  directamente con meclidas 
antimalbricas;  662,000 con DTJ'I'; 332,000  con  propoxur y 19,000  con  larvicidas. AdemBs en  escala 
limitada  (32,000  habitantes) y como  medida  complementaria, se  administraron  medicamentos  en 
masa  en el Qrea donde se aplica DDT. Al  resto  de la poblaci6n no se le protegiib con  medidas  de 
ataque  sistematicas,  pero la incidencia  dela  malaria  entre  estos  habitantes $3 muy baja. En las 



a &reas  rociadas con propoxur se redujo el ndmero  de casos de malaria y se localizd  la  transmisidn 
en  las  Breas  rociadas con DDT. Se observaron  dos  brotes  en las areas  de  colonizacidn  agrfcola ro- 
ciadas con DDT. La  situacidn fue controlada con medidas  de  emergencia, incluyendo la  sustitucidn 
de  insecticida.  Considerando el pafs  en  su  totalidad,  el  ndmero  de  casos disminuyd de 7,750 (ILP; 
2.2%) en 1972 a 6,182 (TLP; 1.6%) en 1973. Solamente se identificaron tres casos de Po falciparum 
durante  el ano, dos  de  los  cuales se clasificaron como importados. 

- 

GUYANA 

Las $reas malgricas se encuentran ya sea en la fase de  mantenimiento o en la de con- 
solidacibn.  Sin embargo,  durante el ano se aplicaron  medidas  preventivas  en  areas  receptivas y 
vulnerables. Continud el rociamiento  semestral con DDT en la faja  de 20 millas (2,051 viviendas) 
a lo  largo de la frontera  sudoccidental con Brasil y el rociamiento  anual (2,054) en el interior  en 
las  &,as de  diffcil  acceso.  Se  distribuyo  sal  medicamentosa  entre  1,700  sangradores  de  balata y 
60 personas del  Brea del "New River". Continud la vigilancia  de la  malaria con colaboradores,  asf 
como la deteccibn  activa  de  casos.  Salvo un foco (Karasabai-Karabaicru),  que  origind 31 casos de 
la enfermedad, no se observaron  mayores  problemas  durante el afio.  De las 56,420 lgminas  exami- 
nadas  en todo el pafs, 42 resultaron  positivas;  los  casos  se  detectaron  en  la faja de 20 millas a lo 
largo  de la frontera con Brasil. Con la colaboracidn de la  OPS/OMS y el Servicio  de Salud  Pfiblica 
de los  Estados lJnidos/Centro para el Control  de  Enfermedades, el programa  realiz6 una encuesta 
seroldgica  en  81  localidades  en el &-ea en fase de  consolidacidn. Los resultados indican la posible 
existencia de focos  de  transmisidn  limitados  que  requieren  seguimiento. A los evaluadores se les  
ofrecio un curso  de tres semanas  sobre  actividades  polivalentes  de  salud, con el fin de  establecer 
una infraestructura  bgsica  de  salud en el interior  del  pafs;  este  plan no se ha puesto  en  practica. 

HAITI 

Desde 1972 no se han  experimentado  cambios  de  importancia  en la situacidn  de  la  ma- 
laria. Se  continuaron  aplicando  medidas  antimalgricas y para  ello se recurrid al rociamiento con 
DDT y larvicidas y la  distribucidn  de  medicamentos  en  masa  en  cantidad  limitada,  principalmente 
para  controlar  los  brotes en la penfnsula  meridional, Se aplicaronlarvicidas segtin se habfa pre- 
visto,  pero el rociamiento con DDT y la distribucidn  de  medicamentos  en  masa se realizaron de 
manera m%s bien  irregular debido a la escasez del insecticida y  de  medicamentos. Segdn estudios 
entomoldgicos  efectuados  durante el peribdo,  est8 disminuyendo la eficacia  del DDT, debido a la 
resistencia  del  vector  en  muchas  localidades  del pafs. 

En el programa se proyecta  adoptar un plan  integrado a largo plazo, el que  incluir& 
ademgs  de la lucha  contra la malaria,  el  control o la erradicacidn de otras  enfermedades  transmi- 
sibles. 

HONDURAS 

En las &reas originalmente  malaricas viven 2.4 millones  de  habitantes, 81% de los 
cuales  residen en el &-ea en fase de  ataque, Debido a restricciones  presupuestarias, en  1973 ~610 
1,196,000  habitantes  fueron  protegidos  directamente con medidas  antimalgricas.  Desde 1971 se ha 
usado  propoxur  en k e a s  donde el vector es resistente al DDT (204,500 habitantes), y DDT donde 
este insecticida  abn es eficaz (991,500  habitantes.  En 1971, en  el  grea donde se utiliza  propoxur 
se registraron 37,020 casos  de  malaria, o sea el 76% del  total  de  casos  detectados en el pafs. Con 
la aplicacibn  de este insecticida, el ndmero  de  casos y la proporci6n  de  estos se redujeron  consi- 
derablemente a 8,832, o sea el 47% en 1972 y  adn mas, a 1,031, o sea el 12%, en 1973. Sinem- 
bargo,  en el resto  del  pafs--protegido con DDT o sin  medidas  de  ataque  sistemBticas--la  reduccidn 
no fue muy significativa: 11,566 casos en 1971, 9,819  en 1972 y 7,831  en 1973. En el Valle de  Sula, 
en el norte  del  pafs, donde viven  185,000  habitantes, no se ha registrado cambio  en la situacidn 
epidemiolbgica  durante  los  dltimos  anos, a pesar  de que se  aplica  continuamente DDT. En esta 
area, las paredes de las casas  son de caPla, sobre la cual se pegan  periedicos,  especialmente  en 
los  dormitorios, a fin  de  evitar  la  excesiva  ventilacidn  en  los  meses  de  invierno, Es  costumbre 
quitar  los  papeles  durante el verano o cambiarlos  frecuentemente, con lo  que se remueve  el  insec- 
ticida depositado, Si se considera  el  pafs  en  su  totalidad, el ndmero  de  casos  de  malaria se redujo 
notablemente  de  48,586  en 1971, a 18,651  en 1972, y  atin m%s a 8,862  en 1973, 



MEXICO 

De los 27 millones  de  habitantes  que se encontraban  en las dreas  malgricas, 52.4% 
estaban  en el Brea en fase de ataque  en 1973. En el programa se continud concediendo prioridad a 
las Breas a lo  largo  del Golfo de Mbxico y la  Penfnsula  de  Yucath, donde se redujo abn mas el n6- 
mero  de  casos.  En el resto  del  pafs en general,  tambign disminuyd el ndmero  de  casos,  salvo en 
los  Estados de MichoacBn, Jalisco, Sinaloa  y  Sonora donde se observd un ligero  incremento. A fin 
de  complementar el efecto  del  rociamiento con DDT, se aplicd  larvicida  abate e11 los  alrededores 
de  la ciudad  de  Acapulco,  con excelentes  resultados.  Se  puso  en  prgctica  el  plan  para  mejorar  la 
construccidn  de las viviendas  en las zonas  rurales,  especialmente  en las Breas donde persiste  la 
transmisidn.  El A. pseudopunctipennis  ha desarrollado  diversos  grados  de  resistencia al DDT a 10 
largo de la cuencadel RIo Balsas, y el& albimanus  tambien  parece  ser  resistente  al DDT en las  
zonas  algodoneras  del  Estado  de Chiapas. A fin  de  afrontar  estos  problemas,  el C-obierno aumentd 
en un 20% el presupuesto  de  malaria  correspondiente a 1973. 

NICARAGUA 

En  los  dos  primeros  meses  del aFio,las actividades  de  malaria  en  el  campo  se  reduje- 
ron  considerablemente debido a que el SNEM cooperd  en la situacidn  de  emergencia  ocasionada  por 
el terremoto  del 23 de  diciembre  de 1972 que destruyd la ciudad de Managua, capital  del  paf&  Las 
operaciones  antimaldricas se reanudaron  posteriormente  y, a pesar de  una ser ie  de  dificultades re- 
lacionadas con los dafios ocasionados  por el terremoto, el programa  permitid  controlar  adecuada- 
mente la situacidn epidemioldgica. Durante el aso,  el  ndmero  de  casos  de  malaria y el fndice  de 
¡$minas positivas (ILP) se han reducido  abn mds: de 9,595 casos (4.6%) en  1972a  4,246 (2.2%) en 
1973. 

PANAMA 

El  programa fue  evaluado en  noviembre  por un grupo  de  funcionarios  nacionales y  de 
la OPS, el cual  expresb una  opini6n muy favorable  acerca  del  progreso  alcanzado. Dicho grupo re- 
comendd que se transfiriera un &ea de 16,000  km2 donde vivfan 410,000 habitantes (27,30/0 de la 
poblacidn del Brea malgrica)  de  la fase de  ataque a la  de  consolidacidn. La  transmisidn  se ha con- 
centrado  en las provincias  de  Bocas de Toro y  Daribn. Sin embargo,  en  la  Comarca de San Blas, 
donde casi no se habfan registrado  casos  de  malaria  desde 1962, s e  observd un brote e11 julio de 
1973, el que  hasta el 31 de  diciembre  de 1973, habfa  ocasionado 716 casos,  lo que representa45% 
del  total  de los registrados  en el pafs. 

PARAGUAY 

Desde  que se reinicid el programa  actual  en 1967, fecha en que se  confirmd la exis- 
tencia  de 50,304 casos, las actividades  de  erradicacidn  de  la  malaria han  tenido  un Exito espectacu- 
lar, Se ha  interrumpido la transmisidn  de la enfermedad y el ndmero  de  casos ha disminuido con- 
siderablemente  cada ano, En 1973 sdlo se  registraron 41 casos y ninguno de  ellos fue  autdctono. 
Durante el ano, se transfirid un Brea con 1,158,000  habitantes, o sea 58.2% de la poblacidn en el 
gres malgrica,  de la fase  de  ataque a la de  consolidacidn. El  resto  del  pafs, con 41.8% de la po- 
blacidn  del Brea maldrica, continda en la fase de  ataque  mientras se efectda otra evaluacidn. 

PEHU 

De los  5,190,000  habitantes  de las Breas malgricas, 27.4% vive en el &-ea en fase  de 
mantenimiento, 48.2% en el Brea en fase de  consolidacidn y sdlo 24.4% en el &ea en  fase de  ataque. 
Sin  embargo,  desde 1969 la situacidn  epidemioldgica  del  programa se  ha deteriorado  en  cierto gra- 
do, especialmente en las Breas en fase de  consolidacidn  y  de  ataque. Debido a la escasez de recur- 
sos financieros y de  insecticidas,  asf como a la aparicidn  de  nuevos focos detransmisidn en las 
Breas en fase de  consolidacibn, las principales  actividades  consistieron  en  adoptar  medidas  de 
emergencia,  .por lo que  en las $reas en fase de  ataque fue imposible  usar  durante el afio, insectici- 
das sistemdticamente como se habfa previsto.  En  consecuencia, la transmisidn de la malaria au- 
mentd en el Brea en fase de  ataque,  especialmente  en la cuenca  del  Amazonas y en  algunos  valles  de 
la  regidn  andina,  lo  que dio lugar a la  dispersi8n  de las fuentes  de  infeccign y a la aparicidn  de 
otros focos  en las $reas en fase  de consolidaci6n. Se  localizaron  12,033  casos  de  malaria,  lo  que 
da un ILP de 3.5%, el  mds elevado  desde la iniciacidn  del  programa. 
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REPUBLICA DOMINICANA 

El  programa de  erradicacidn  de la malaria ha llegado a una etapa avanzada; 98.1% de 
la poblacidn  de las greas  originalmente  malgricas  reside  ahora  en &reas en fase de  mantenimiento 
y  consolidacidn. La mayorfa  del  pafs est.3 libre  de  transmisidn  de la malaria, a pesar de los  pro- 
blemas  ocasionados  por  los  casos  importados.  Se  registraron  unos  pocos  focos  de  transmisidn en 
greas  en  la fase de  ataque a lo  largo  de la frontera,  pero se adoptaron  medidas  eficaces a finde 
evitar la dispersign  de las fuentes  deinfeccidn a otras  regiones  del  pafs donde la transmisidn ha si- 
do interrumpida.  El SNEM esid apoyando un proyecto  tendiente a mejorar  los  servicios  generales 
de  salud  en las zonas  rurales, Durante  el ano, el personal  del SNEM participd  en  actividades  de 
salud  en las Regiones  de Salud 1, 11 y 111 donde viven  1,516,650  habitantes, o sea el 63. wo de la po- 
blacidn rural del pafs,  ademss  de  continuar la vigilancia de la malaria. 

VENEZUELA 

En el &-ea malgrica  viven  8,414,000  habitantes,  de  los  cuales  7,912,000 (94. WO) resi- 
den en el grea  en fase de mantenimiento  y  502,000,  en el grea en fase de ataque., En 25 municipa- 
lidades  de  los  Estados  de  Apure,  Barinas, Merida, Tgchira y  Zulia  continu8 la transmisidn de la  
malaria.  Durante cl ano las medidas  de  ataque  incluyeron  rociamiento  intradomiciliario con DDT, 
distribucidn  de  reservas  de  cloroquina a cada  familia,  tratamiento  de  cura  radical  de las infeccio- 
nes  por P. falciparum,  nebulizacidn  peridomiciliaria con insecticidas y administracidn  masiva  de 
medicam5nbs cada semana  en las localidades con una IPA de  mgs  de 100 por  1,000  habitantes.  En 
1973, de 245,817 lgminas  de  sangre  examinadas,  se  encontraron 11,555 casos  de  malaria (ILP 4,7%). 
En 1972 se registraron 18,062 casos,  lo que da un ILP de 6.9 por ciento. 

BELICE 

O Todos  los  habitantes  del  pafs (132,000), residen  en el &-ea originalmente  malirica, 
de  ellos,  55,000  viven  en el $,ea actualmente  en fase de  consolidacidn  y 77,000 en el Brea en fa- 
se de  ataque, En  Belice se han intensificado las actividades  tanto  de &den turfstico como agrfcola, 
debido a la constante  afluencia de personas  de  los  pafses  centroamericanos,  especialmente de Gua- 
temala y El  Salvador. Los  trabajadores  agrfcolas  temporeros que transitan a intervalos  indeter- 
minados  han  constituido las principales  fuentes de infeccidn  y a ellos se debe la baja  transmisidn  en 
el en fase de  ataque. El  SNEM realiza un programa  eficaz al eliminar  los  focos  de infeccidn 
que surgen,  pero  habrs que  continuar las actividades  correspondientes  mientras  existatal  riesgo. 
En 1973 se identificaron 99 casos, 98 detectados  en el grea  en fase de  ataque y uno en el $,ea en 
€ase de  consolidacidn. 

GUAYANA FRANCESA 

En  comparacidn  con el afio anterior,  las  actividades  antimalgricas se intensificaron 
tanto  en las greas  en fase deataque como en las greas en  fase de consolidaci8r1, en  vista del aumen- 
to  de los  casos de malaria y de  la propagacidn  de las fuentes  de  infeccidn  en la costa. La  situacidn 
de  la  malaria  en las riberas  del Rfo Oyapock, fronterizo con Brasil, contindo siendo  favorable, 
pero  en  el Rfo Maroni,  lindante con Surinam, se deteriord  considerablemente  desde mayo de 1973. 
En el interior  del  pafs,  asf como en las localidades  afectadas  de  la  costa, se recurrid  al  rociamien- 
to  intradomiciliario con DDT y al tratamiento con medicamentos.  En  1973 se identificaron 484 ca- 
sos de  malaria,  en  comparacidn con 192 en 1972. 

SURINAM 

En  1973 se deteriord la situacidn  de la malaria en  el  pafs y  aumentd el ndmero  de  ca- 
sos de la enfermedad  en el &ea en fase de ataque. En  marzo se registrd un brote  en  las  riberas 
del Rfo Tapanahony, a la poblacidn de las cuales se habfa protegido  con sal medicamentosa. De los 
16  casos  por P. falciparum  identificados  en el grea  afectada,  seis  fueron  clasificados como resis- 
tentes, R-1, a l a  cloroquina. En  septiembre de 1973 se  interrumpid la distribucidn  de sal cloro- 
quinizada. En mayo se rociaron con dieldrfh las localidades  afectadas,  pero  solo se di6 cobertura 
al 37.3?& En las infecciones  que no respondieron  al  tratamiento  de tres dfas con  cloroquina se ad- 
ministrd sulfadordna  y pirimetamina.  En el ano se examinaron  59,448  lgminas y se identificaron 
1,948 casos,  mientras que en 1972 las cifras  correspondientes  fueron 59,600 y 800 respectivamente. 
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C. Operaciones  de  campo 

Al igual que  en  los  anos  anteriores, el rociamiento  intradomiciliario con insecticidas 
de  acci6n  residual continud siendo el metodo basico  para  combatir la malaria.  En 1973 se  rociaron 
16,791,933 viviendas, en  comparacidn con 17,705,420 en 1972, La  reduccidn se debib,  en parte, a 
que  en  unos  pafses se integraron h e a s  de la fase de  ataque a la de  consolidacidn y, que en otros, 
no se  obtuvieron los insecticidas  ni los recursos  financieros adecuados. E l  DDT se  aplicb a un 95% 
de las viviendas. E l  propoxur continud utilizgndose  en las areas de  Centro  Amkrica donde el  vector 
es resistente al DDT y al dieldrfn y en  ndmero  limitado  de  viviendas  en Mkxico y  Colombia se  uti- 
lizd una mezcla  de HCH y DDT como  medida  suplementaria  para  combatir  otros  insectos nocivos. 
Como medida  de  ataque alternativa o suplementaria,  durante el afio se  recurrid a la quimioterapia 
presuntiva  en  todos  los  programas;  en la Guayana Francesa y Surinam  se  distribuyd  sal meclicamen- 
tosa  hasta  septiembre  de 1973; en  Guatemala,  Haitf, M&xico, Nicaragua y la RepCiblica Dominicana, 
se  aplicaron  larvicidas en los focos,  y en  algunas &reas de  Colombia,  Guatemala,  Haitf, Perd y la 
Guayana Francesa  se  distribuyeron  medicamentos  en  masa  (Cuadro 24). 

A pesar de  que los  gobiernos  de  los  pafses  han concedido  continuamente alta prioridad 
a las  actividades  de  erradicacih,  en el alcance  de las operaciones y/o en  la  posible  eficacia  de &S-  
tas, influyeron  adversamente  durante el ano factores  ajenos a las campanas  antimalaricas. Por 
ejemplo, como consecuencia  de la inflacidn en todo el Hemisferio y  de la   cr is is  de  energfa,  aumen- 
taron en forma  considerable  los  costos de los  suministros y  equipo, lo  que impidid la  compra de 
las cantidades  previstas  de  insecticidas o repuestos  para vehfculos  y  rociadores. Las  operaciones 
se vieron  perjudicadas debido a problemas  de  logfstica y, en unos pafses  por el aumento ?.e las  
Breas de  resistencia  del  vector a los  insecticidas.  Sin  embargo, a pesar  de  tales  problemas,  los 
280,144 casos de malaria  detectados  en 1973 fueron  sdlo 2,232 mas  que  en 1972, 

En  los  Cuadros 12 a 19 se  resumen, .por  programa,  los  datos  sobre las viviendas ro- 
ciadas,  el  insecticida  empleado, la clase y  condicldn  de los vehfculos  y el ntimero  de  personas  uti- 
lizadas,  por  categor6  profesional o actividad. Como se seflalb antes, las operaciones  en 1973 
disminuyeron  por  varios  factores,  incluyendo el retiro  de  asistencia  por el UNICEF, No obstante, 
debido al aumento  de la asignacidn  de fondos nacionales  para  malaria y  a la flexibilidad  demostrada 
por la mayorfa  de los programas  en la soluci6n  de  problemas  de  drden  logfstico,  de  suministros y 
equipo durante el ano, s e  pueden abrigar  ciertas  esperanzas  respecto al futuro. 

Se  prosiguid la obtencidn  de  muestras  de  sangre y el examen  de  laminas  mediante  los 
sistemas de  btisqueda pasiva y activa  de  casos, AdemBs, en  circunstancias  excepcionales o con el 
fin  de  realizar  estudios  epidemioldgicos  especiales, se efectuaron  encuestas  masivas.  Durante ei 
ano se  obtuvieron 5,486,479 laminas  por el sistema  de bdsqueda  activa  de  casos y 3,914,287 por el 
de  bdsqueda  Pasiva. Con el primero, incluyendo encuestas, se emontraron 89,874 casos (ILP 1.6%) 
Y con el segundo, 190,270 (ILP 4.9%). En el Cuadro 20 se presentan los resultados de la btisqueda 
activa y pasiva  de  casos. 
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Tltulo 1972 

111  (1) 
307 (2) 
716 

3008 (32) 
.2  757  (108) 

17 O10  (143)a) 
111 

224 (4) 

56 (1) 
185 (5) 
420 

1520 (155)b) 
6 315b) 
862  (12) 

9582 (177) 

91 
770 
48 
58 
96 
83 
2 37 
930 

2 313 

707 

1333 (2) 
360  (2) 
43 

2443 (4) 

31 348  (324) 

1973 

107  (1) 
304  (2) 
647 

2861 (32) 
11 942  (112) 

15  986 (147)') 
125 

215  (2) 

58  (1) 
195 (6) 
377 

1 188 
6 668 
852  (12) 

9553 (21) 

63 
817 
48 
56 
96 
99 
231 
549 

1959 

536 
1117 (2) 
379  (2) 
66 

2098 (4) 

29  596  (172) 

a) En algunos programas  este  personal  kmbidn desempefia actividades  epidemiolbgicas. 
b) Incluye personal con igual categorfa  de  los  programas de tratamiento colectivo, 
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Cuadro 16 

PERSONAL  EMPLEADO EN LAS OPERACIONES DE ROCIAMIENTO  EN  LOS  PROGRAMAS DE 
ErtMDICACION DE LA MALARIA EN LAS  AMERICAS - 31 DE DICIEMBRE DE 1973 

(Personal a tiempo parcial  en  pardntesis) 

Pafs u otra 
unidad  polftica 

o administrativa 

Argentina ............ 
Bolivia .............. 
Brasil .............. 
Colombia ............ 
Costa  Rica .......... 
Ecuador ............. 
El  Salvador .......... 
Guatemala .......... 
Guyana ............. 
Haitf ................ 
Honduras ............ 
Mexico .............. 
Nicaragua ........... 
Panamg ............. 
Paraguay ............ 
Perd ................ 
Repdblica  Dominicana . 
Trinidad y  Tabago o o o 

Venezuela ........... 

Belice .............. 
Guayana Francesa ., . o 

Surinam ............. 
Zona del  Canal ...... 

Total ............. 

Total 

62 

49 (124: 

6 707 

768 

80 

678 

250 

448 

10 

774 

236 

4 256 

248 

294 

157 

305 

15 

83 

453 

20 

69 

24 

(23) 

15 986 (147 

[ngenieros 

107 (1) 

Sanitarios 
o jefes 

de rociado 

7 

7 

78 

23 

3 

8 

5 

1 

1 

3 

1 

118 

10 

2 

se) 

23 

2 

1 

- 

1 

1 

(2) 

304 (2) 

Jefes de 
Sector 

5 

24 

4 

47 

9 

48 

9 

33 

- 
66 

8 

244 

2 1 4  

27 

21 

32 

- 
1 

35 

1 

3 

9 

- 

647 

Jefes  de 
Brigada 

12 

1(32) 

1015 

196 

12 

116 

42 

73 

1 

115 

40 

974c) 

39 

43 

24 

44 

3 

2 

90 

3 

16 

- 
- 

2 861 (32: 

Rociadores 

36 

16 (92) 

5 556 

47 8 

55 

5OOb) 

191b) 

336b) 

8 

581 

187 

2 823 

17 Sb) 

220 

97 

198 

8 

7 Sb) 

322 

15 

50 

13 

(20)b) 

11 942 (112) 

Dibujantes 

- 
1 

23 

14 

1 

3 

2 

4 

- 
7 

- 
49 

1 

2 

5 

6 

1 

3 

2 

- 
- 
1 

- 

125 

a) Incluye 5 arquitectos, 8 agrhomos,  8 farmacduticos y 1 veterinario. b) Incluye personal  de los programas 
de larvicidas.  c) Incluye 285 ayudantes  de  brigada y 8 instructores, d) Tambien  trabajan  en las plantas  de sal 
medicada. e)  Este  personal  tambien desempefla activdades de  evaluacidn, 
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CUADRO 19 

PERSONAL EMPLEADO  EN SERVICIOS DE TRANSPORTE EN LOS PROGRAMAS DE ERRADICACION 
DE LA  MALARIA EN LAS AMERICAS - 31 DE DICIEMBRE 1973 

(Personal a tiempo  parcial  en  parentesid 

Total 

58 

40 

698 

351 

20 

118 

62 

51 

21 

54 

38 

9 

243 

59 

18 

60 

55 

31 

15 

( 4  

2 

26 

69 

(4) 

2098 (4) 

Jefes de 
transporte, 
mec8nicos 
y auxiliares 
mecgnicos 

22 

9 

19 

115 

9 

11 

22 

13 

2 

30 

14 

4 

174 

11 

12 

18 

19 

15 

- 
(a) 

2 

2 

13 

- 

536 

Choferes 

33 

25 

582 

72 

11 

81 

40 

36 

7 

22 

22 

5 

34 

38 

4 

37 

19 

16 

15 

(a) 

- 
11 

7 

(2) 

1117 (2) 

Operadores 
de  lancha 

379  (2) 

a) Estos  servicios  los desempel'ia el personal  de la Direcci8n  de  Malariologfa y Saneamiento  Ambiental  encargado 
de los diferentes  programas  de  saneamiento  ambiental, 
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D. Coordinaci6n de las actividades de los  programas de erradicacidn de la malaria y de kstas 
con los  servicios  generales de salud 

Uno de los  principales objetivos de la Reunidn Especial de Ministros de salud de Cen- 
tro Amkrica y Panam&,  celebrada en Washington, D. C .  , en  marzo de 1973, fue la coordinacidn  de 
las actividades  antimalgricas  sobre una base subregional. Los Ministros convinieron  en  intensifi- 
car  sus  esfuerzos conjuntos con el fin de erradicar  la  malaria y asegurar  el financiamiento  de los 
programas, ya fuera de fuentes  nacionales o mediante la posible obtencidn de asistencia  externa en 
forma de donaciones o prdstamos. 

La XIJl Reunidn del Grupo de Trabajo encargado de coordinar  los  programas de erra- 
dicacidn  de la  malaria de  Centro  Amdrica y Panams tuvo lugar  en  Guatemala,  del 8 al 21 de junio 
de 1973. Asistieron a la reunidn  de Directores de los Servicios Nacionales de Erradicacidn de la 
Malaria de los pafses  interesados y personal tkcnico  del  Centro de Investigaciones de la Malaria 
para  Centroamerica del  Centro para  el Control de Enfer,medades de los  Estados Unidos de Amdrica, 
de 10s proyectos AMRO-0200 y AMRO-0216, y de la Sede de la OPS. Durante  dichareunidn se di6 
cuenta del progreso alcanzado  y se intercambiaron  opiniones en cuanto a los m&odos aplicados y a 
las investigaciones necesarias a fin de resolver  los  problemas  tdcnicos que se presentan. 

Ademgs de las reuniones  regionales y subregionales, s e  organizaron  reuniones  fronte- 
rizas  entre los pafses  interesados con el fin de  examinar  problemas  comunes y la manera de evitar 
la reintroduccidn de fuentes de infeccidn de pafses con transmisidn  persistente de la malaria a paf- 
ses vecinos donde los  programas  respectivos e s t h  en una etapa  avanzada,  en 1973 se  celebraron 17 
reuniones  de tal naturaleza  entre  diversos  pafses de Amkrica  Central y del Sur. 

Los Servicios Nacionales de Erradicacidn de la Malaria (SNEM), especialmente de los 
pafses donde el  programa  se encuentra en las  fases de consolidacidn y mantenimiento, participaron 
en actividades  tendientes a proporcionar  servicios  generales de salud  en las zonas rurales, de con- 
formidad con el  Plan Decena1 de Salud. 

En Colombia, el SNEM ha asumido la responsabilidad  de realizar  otros  programas de 
salud, como el de erradicacidn del  Aedes  aegypti,  control  de la frambesia y la lepra, y actividades 
de inmunizacidn. Para realizar  dichas  actividades se proporcionaron fondos adicionales y de perso- 
nal. En Cuba,  donde se ha erradicado la malaria,  los  servicios  generales de salud se  encargan de 
la labor  de  vigilancia de la enfermedad. En  Ecuador, los evaluadores  del SNEM colaboraron  en los 
aspectos  relativos a la del  programa de  planificacidn familiar, educacidn para la salud y el envfo 
de pacientes a los centros de atencidn  maternoinfantil. 

En Costa Rica se capacitd a personal del SNEM en actividades de salud que formar& 
parte de la infraestructura  general de salud en las &reas en fase de consolidacidn. El  programa de 
salud rural cuenta con sus propios recursos financieros  y con asistencia de la OPS9 el TJNICEF y la 
AID. El personal del SNEM, despuks de  recibir  el debido adiestramiento, es  incorporado a dicho 
programa.  Durante el afio se realizd una amplia  encuesta  en 37 &reas seleccionadas, donde habitan 
88,739 personas, con el fin de  obtener  informacidn basica  sobre las condiciones  de  salud  en las zo- 
nas rurales, En 15 sreas   se  iniciaron  programas de vacunacidn. 

En la Reptiblica Dominicana, el  personal  del SNEM continud participando en activida- 
des de salud  en tres de las cinco regiones  del  pafs, que atienden a 1,500,000 habitantes en las zonas 
rurales. En el Paraguay, se  continud el  proyecto piloto  de  ampliacidn  de los  servicios de saluda 
fin de atender a las zonas rurales con personal del SNEM y colaboradores voluntarios.  En el  Esta- 
do de Rfo de Janeiro,  Brasil, y  en la regidn  de la costa  meridional  del Perb,  los SNEM fueron  inte- 
grados  a los servicios  generales de salud  y  organizan  programas de  salud, asf como actividades 
de vigilancia  de la malaria. 

En El Salvador,  desde  principios  de 1973, se  integrd el SNEM a los  servicios  genera- 
les de  salud, aunque el  programa todavfa e s a  en la fase de ataque. En los  pafses de Centro Amk- 
rica, Guyana, Surinam  y  Paraguay, el SNEM tambikn e s a  encargado  del  programa de erradicacidn 
del  Aedes aegypti. 



Aunque el objetivo f ina l  es  integrar  los SNEM a los servicios  generales de  salud, di- 
cha integracidn debe efectuarse con cautela, teniendo en cuenta el progreso logrado  por elprogra- 
ma de erradicacidn de la malaria y la etapa  de desarrollo de los  servicios de  salud  de  cada pafs. 
La  integracidn  en epoca temprana podrfa causar un retroceso en la erradicacidn de la malaria, s in  
fortalecer  los  servicios de salud,, 

E. Presumesto 

En  ixformes  anteriores se  seffald que en varios  pafses se  habffin planteado problemas 
debido a la reducci6n  de los  prdstamos  bilaterales o la asistencia en forma de subvenciones y el  re- 
tiro del apoyo del UNICEF, en forma de suministros y equipo, para  los  programas  de erradicacií3n0 
En 1973, a fin de compensar  dichas  reducciones,  y como evidencia  de la continua alta prioridad que 
los Gobiernos  del  Hemisferio conceden a las actividades  de  erradicacidn,  en 16de los 21 programas 
activos se  aumentaron las asignaciones  nacionales y, en dos, estas se  mantuvieron igual. Sin em- 
bargo,  el  incremento  de las asignaciones  por los Gobiernos,  de EUA$46,825,307, en 1972, a 
$60,846,565, en 1973, no represent6 una mejora en el financiamiento  de los  programas, ya que fue 
necesario  usarlo  para compensar la reduccidn  de la asistencia  bilateral y la del UNICEF. 

En el Cuadro 21 se resumen  los  gastos nacionales para  los  programas de erradicacien 
de la malaria en 1972 y 1973, por pafs,  y los  presupuestos  aprobados  para 1974. Como se  seflald 
antes,  los gastos nacionales  aumentaron  en un 30% en 1973, en  comparacidn con 1972, y se  preve 
un incremento de 8.5% en 1974. En el Cuadro 21 se indica la reducida  cantidad de fondos de  presta- 
m0 de que disponen los  pafses. Desde 1970, la  asistencia  suplementaria de fondos de prt?stamo ha 
disminuido gradualmente de unos $7,700,000, en 1970, a menos de $600,000, en 1974. 

En el Grafito 2 se representan  las contribuciones  de los Gobiernos y los  organismos 
de asistencia, de 1957 a 1973. La  cifra  refleja  los  gastos y la importancia  que se concede a lasac- 
tividades  de  erradicaci6n  en  el  Hemisferio. Sin embargo, la inflacih, ademgs  del aumento de 
precio de los  insecticidas y los  productos  del petrBleo necesarios  para  realizar  las  operaciones de 
campo, podrfan continuar  afectando de manera  adversa  las  actividades en la fase de ataque  del pro- 
grama y las de evaluacibn. 

El Cuadro 22 resume las necesidades  presupuestarias y de personal  estimadas  para 
cubrir la asistencia de la OPS/OMS a los  programas de erradicaci6n de la malaria hasta 1976. 

(El  texto continda en la pggina 109) 
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Cuadro 22 

CALCULO D i  LOS REQUERIMIENTOS  PARA EL PROGRAVA DE  LA 
E:?RADICACION DE LA MALARIA EN LAS AMEEICAS~ 

197  3b) 

APORTE DE LA  OPS/OMS: 

(e) (e) 48  420  694d) 64  829  119 APORTES GOB. OTRAS FUENTES 

- - 50  471  463 67  089  003 COSTO TOTAL.. ................ 
1976c) 1974c)  1975c) I 

Personal y viajes ........... 

83  750 76  550 85 O00 82  824 Subvenciones  y otros ......... 
6 O00 4 500 17 100  14  139 Becas...................... 

239  850  238  150 261  050  345  165 Suministros y  equipo ......... 
1 816  1’70 1759  430 1687 619 1817 756 

TOTAL......................... 2  259  884 2  050  769  2  078  630 2  145 770 

FUENTE3 DE LOS FONDOS  DE OPS/OMS 

FUENTE 1976c) 1975c) 1974C)  1973b) 

OPS-Reg. .................. 

- - 60  261 PNUD...................... 

882  020 8 36  580 823  819 838  571 OMS-Reg. .................. 
1263 810 1215 050 1226 950 1 361  052 

TOTAL ........................ 2  145 770 2  078  630 2 050 769 2  259  884 
i 

PERSONAL DE OPS/OMS 

1 CATEGORIA l 197 3 

Oficial MBdico o o .  o .  o . .  o .  o o 

Ingeniero  Sanitario .......... 
Entom6logo . D O D . O o O O . O . O O O O o  

Parasitdlogo ................ 
Epidemidlogo o .  o D .  o o .  o . .  o o D. 

Economista.. ................ 
Estadfstico . . o .  D .  o . .  D .  ., o o .  e 

Oficial  Administrativo o . D .  o o o o 

Tecnico  de  Laboratorio o o o . .  

Inspector  Sanitario ........... 
otros....................... 

TOTAL..............o.........o 

27 
9 
6 
2 
2 
1 
1 
2 
1 
14 
13 

78 

1974 

22 
8 
7 
2 
2 
1 
1 
1 
1 
14 
13 

72 

1975 

22 
6 
7 
2 
2 
1 
1 
1 
1 

15 
13 

71 

1976 

21 
6 
6 
2 
2 
1 
1 
1 
1 

15 
13 

69 

a) Las  cifras incluyen  todos los  proyectos de erradicacih  de la malaria de los pafses,  proyectos AMRO, 

b) Gastos. 
c) Requerimientos  estimados. 
d) El  presupuesto  nacional  de  algunos  pafses no esta disponible. 
e) No hay  informacidn. 

personal  auxiliar  en las Oficinas  de Zona y Degartamento  de  Erradicacidn  de la Malaria, 
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ARGENTINA 

ESTADO DEL  PROGRAU DE MALARIA, DICIEMBRE 1973 

1' 

PoblacMn Ares km 2 
(mi l la res )  

TOTAL DEL PAIS 24  251  4  024  458 

h-eas no mal i r icas  21  245 3 675  407 

Areas  maliricas iniciales 

Fase de  Mantenimiento 1887 133 661 

Fase  de  Consolidacidn 1119 215  390 

Fase de  Ataque - - 

~ o t d ,  tkeas malgr icas  iniciales 3 006 349 051 

A! 

PERSONAL 
~ 

Actividad No profesionales Profesionales 

Operaciones  de  rociado 

58 - Transpor te  

137 - Administrativas y otras 

221 3 Operaciones  de  evaluacidn 

60 2 

Total 

62 

224 

137 

58 

48 1 

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Operaciones 
actividades  de  evaluacidn de  rociado 

Mixtas u otras Operaciones Total 

134 

- 
143 
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BOLIVIA 

ESTADO DEL PROGRAMA  DE MALARIA, DICIEMBRE 1973 

Poblacidn Ares km 2 
(millares) 

TOTAL DEL PAIS 5 343 1098 581 

Areas no malgricas 3 623 277 235 

Areas  malfi icas  iniciales 

Fase  de  Mantenimiento - - 

IKII IJ Fase de Consolidacidn .5*.*.5..'.5. .....f.... 1025 367  940 ............ :.:.:.x.:.:.: 
.-...*.*.5-.555. ....... 

Fase  de Ataque 695  453  406 

PERSONAL 

Actividad 

peraciones  de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Operaciones Operaciones Mixtas u otras 
de rociado 1 de  evaluacidn 1 actividades 1 Total 

12 1 30 1 11 1 53 

- 

70 70 - 
25 5 10 10 

20 20 

14 

219 103 80 36 

51 17 20 

(Personal a tiempo  parcial en pargntesis) 
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BRASIL 

ESTADO DEL PROGRAhrLA DE  MALARIA, DICIEMBRE 1973 

2 a 
(mil lares)  
Poblacidn Ares km 

TOTAL DEL PAIS 102 927 8 511 965 

Areas no malgricas 61  438 1 614 074 

Areas  malgricas  iniciales 

Fase de  Mantenimiento 4  388  82  402 

Fase de  Consolidacidn 14  388  179  025 

Fase de  Ataque 22  713  6  626  464 

~ o t a f ,  areas maldricas  iniciales 41  489  6  897  891 

PERSONAL 

Actividad No profesionales Profesionales 

3peraciones de rociado 6  676  31 

Operaciones de evaluacidn 

Administrativas y otras  

50 

2 

4  036 

156 

Total 

6 707 

4  086 

158 

rransporte 

83 

698 698 - 
11 649 11 566 Total 

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2  ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Operaciones 
de  evaluacidn de  rociado 

Mixtas u otras Operaciones 
actividades 

263 759 23 

- 
366 - - 

550 

1462 - 
- - 7 

1725 1132 57 3 

Total 

1 045 

550 

366 

1462 

7 

3 430 
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COLOMBIA 

ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA, DICIEMBRE 1973 

Poblacidn km 2 
(mi l la res )  

TOTAL DEL PAIS 23  209 1138 914 

-1 Areas no malgricas 9 562  168  065 
11”----11 

Areas  malaricas iniciales 

Fase  de  Mantenimiento - - 

Fase de Consolidacidn 9 292 113 176 

Fase de  Ataque 4 246  834  387 

109 23  286 

~0ta1, Breas malgricas iniciales 13 647  970  849 

PERSONAL 

Operaciones  de  evaluacidn 

Administrativas y o t ras  

Transpor te  

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

I 

Operaciones 
actividades  de  evaluacidn  de  rociado 

Mixtas u otras Operaciones Total 

131 

314  33 156 125 

1279 60 719 5 O0 

264 27 135 102 

241 51 190 

369  148 90 

858 1290 319 2 467 
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COSTA RICA 

ESTADO DEL PROGRAMA  DE MALARU, DICIEMBRE 1973 

Poblacidn 
(mi l la res )  km 

TOTAL DEL PAIS 1887 50 900 

Areas  no mal l r icas  1283 15 454 

Areas mal8.ricas iniciales 

Fase de Mantenimiento - - 

Fase de  Consolidacidn 4  17  19  941 

187 15 505 Fase de  Ataque 

PERSONAL 

Profesionales 1 No profesionales 11 Total 1 Actividad 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones  de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

Transpor te  

Total 

- 80  80 

2 133  135 

1 57  58 

- 20  20 

3 290  293 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

I Tipo Operaciones 
de  rociado 

Operaciones 
de  evaluacidn 

Mixtas u otras 
actividades 

10 

14 - 
46  58 

1 

46 - 
- - 

114  61 

Total 

20 

104 

14 

46 

- 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 9 184 
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ECUADOR 

ESTADO DEL PROGRAMA  DE  MALARIA, DICIEMBRE 1973 

Poblacidn Ares km 2 
(mil lares)  

TOTAL DEL PAIS 6714 291  906 

1-1 Areas no malgricas 2 838  116  444 
11”Jl 

Areas mal&ricas iniciales 

Fase de Mantenimiento - - 

Fase  de  Consolidacidn 1 644 27 797 

Fase  de  Ataque 2 232 147  665 

~ o t a l ,  greas malsCricas  iniciales 3 876  175 462 

PERSONAL 

Actividad 

dministrativas y otras  

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Operaciones 
de  rociado 

85 

- 
43 

368 

1 

497 

64 I 4 

90 I 12 

Total 
- 

101 

68 

51 

37 8 

1 

599 
- 
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EL SALVADOR 

ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA, DICIEMBRE 1973 

Poblacidn 
(millares) Area km’ 

21  149 TOTAL  DEL  PAIS 3 800 

2 494 

- 

Areas no mal5ricas 550 

Areas  malgricas  iniciales 

Fase de Mantenimiento - 

Fase de  Consolidacidn 

18 655 3 250 Fase de Ataque 

~ o t a l ,  greas malgricas  iniciales 3250 18  655 

PERSONAL 

I i Actividad Profesionales No profesionales Total 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones de evaluacidn 

Administrativas y otras 

Transporte 

249 250 

166 

31 

62 

161 

30 

62 

5 02 Total 7 509 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Tipo Operaciones 
actividades de  evaluacidn de  rociado 

Mixtas u otras Operaciones Total 

23 47 8 16 Vehfculos (4 ruedas) 

Vehlculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 
1 I 

23 16 I 75 36 Total 
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GUATEMALA 

ESTADO  DEL  PROGRAMA  DE  MALARIA,  DICIEMBRE 1973 

Poblacidn Ares km 2 
(millares) 

TOTAL  DEL  PAIS 5 212 108  889 

Areas no malgricas 3 060 28 539 

Areas  malgricas  iniciales 

Fase de  Mantenimiento - - 

Fase de  Consolidacidn - - 

Fase de Ataque 2 152 80 350 

~ o t a l ,  areas  maldricas  iniciales 2 152 80 350 

PERSONAL 
~ ~~~~~~~~ 

Actividad Total No profesionales Profesionales 
~~ ~ ~~ ~~~ 

"- 
3peraciones de  rociado 448  448 - 
3peraciones de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

192 190 2 

51 51 - rransporte 

63 63 - 

2 752 7 54 Total 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

: Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

~ Animales 

Otros 

Total 

Operaciones Operaciones Mixtas u otras 
de  rociado de evaluacidn I actividades 

36 

88  103 

56 1 

- - 66 

8 2 4 

1 

9 - 
218 65 91 

Total 

93 

192 

14 

66 

9 

374 
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GUYANA 

ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA, DICIEMBRE 1973 

Poblacidn 
(millares) Area km 2 

TOTAL DEL  PAIS 780  215  025 

-1 Areas no malsricas 
Il”----JI 

Areas  malgricas  iniciales 

Fase de  Mantenimiento 732  39  437 

Fase de Consolidacidn 48  175  588 

Fase de Ataque 

TOM, sEreas malgricas  iniciales 780  215  025 

PERSONAL 

Operaciones de rociado 

Operaciones de evaluacidn 

Administrativas y otras 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

I Tipo 1 Operaciones Operaciones Mixtas u otras 
de rociado I de evaluacidn l actividades 

Vehfculos (4 ruedas) 

- - - Otros 

5 - - Animales 

6 7 Embarcaciones 

- 2 - Vehfculos (2 ruedas) 

- 6 2 

Total 9  8 11 

Total 
- 

8 

2 

13 

5 

- 
28 
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HAITI 

ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA,  DICIEMBRE 1973 

Poblacidn 
(millares) Area km 2 

II 27  750 

8 650 

TOTAL  DEL  PAIS 5 103 

Areas no malgricas 1 343 

Areas  malgricas  iniciales 

Fase  de Mantenimiento - 

Fase  de Consolidacidn - 

19  100 

19 100 

Fase  de Ataque 3 760 

Profesionales No profesionales 11 Total Actividad 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones  de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

Transporte 

Total 

774 

313 

28 

54 

772 

302 

28 

54 

13 1156 11 1169 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Total Operaciones 
de  rociado 

162 

Operaciones 
de  evaluacidn 

Mixtas u otras 
actividades 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

162 

1 1 

- 
163 Total 163 
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HONDURAS 

ESTADO DEL PROGRAMA  DE  MALARIA, DICIEMBRE 1973 

Poblacidn 
(millares) Area km 2 

TOTAL DEL PAIS 2 776 112  088 

w 
Ar eas malhicas iniciales 

Fase  de Mantenimiento - - 

Fase  de Consolidacidn 468 7 123 

Fase de Ataque 1 958 94 228 

~ o t a l ,  *eas rnal&icas  iniciales 2 426  101  351 

PERSONAL 

Actividad 

operaciones de rociado 

Operaciones  de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

Total I 3 1  424 

FACILIDADES  DE  TRANSPORTE 

Tipo Operaciones  Operaciones Mixtas u otras 
de  rociado  de  evaluacidn  actividades Total 

Vehfculos (4 ruedas) 40 10 22  72 

Vehfculos (2 ruedas) - 70 1 71 

Embarcaciones - - - - 
Animales 21 66 - 87 

Otros - - - - 
Total 61 146  23  230 
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MEXICa 

ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA, DICIEMBRE 1973 

Poblacidn km 2 
(mil lares)  

TOTAL DEL PAIS 53  665 1967 183 

Areas no malgricas 26  292  817  183 

Areas  malfi icas  iniciales 

Fase de  Mantenimiento - - 

Fase  de  Ataque 14  336  725  306 

~0ta1 ,  areas mallr icas   iniciales  27 373 1 150 O00 

PERSONAL 

Actividad Profesionales 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones  de  evaluacibn 

48 

Administrativas y otras  

67 

3 

Transporte - 
Total 118 

243 

6 208 

Total 

243 

6326 1 
FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Tipo Operaciones Total actividades de  evaluacidn  de  rociado 
Mixtas u otras Operaciones 

Vehfculos (4 ruedas) 

- 146 2 258 Animales 

52 - - 52 Embarcaciones 

- - - Vehfculos (2 ruedas) 

47 8 

2 404 

Otros - - - - 
647 3  784 349 

501 1 328  349 

- 

Total 2 788 
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NICARAGUA 

ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA, DICIEMBRE 1973 a 
Poblacidn Ares km 2 
(mi l la res )  

TOTAL DEL PAIS 2 073  127  358 

Areas  no maldricas - 9 O00 

Areas  mal&icas iniciales 

Fase de Mantenimiento - 

- Fase de  Consolidacidn 

Fase de  Ataque 2 073  118  358 

Total, streas ma18ricas iniciales 2 073  118  358 

PERSONAL 

Actividad 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones  de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

Transpor te  I 
1 Total I 

Profesionales Total No profesionales 

2 248 246 

- 

517 51 1 6 

59 59 - 
51 51 

FACILIDADES  DE TRANSPORTE 

I Tipo 1 Operaciones Operaciones Mixtas u otras 
de  rociado 1 de  evaluacidn 1 actividades 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 
c- 

56 

15 

18 

90 
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PANAMA 

ESTADO DEL PROGRAMA  DE MALARIA, DICIEMBRE 1973 

1 1 1 1  
PERSONAL 

Poblaci6n Ares km 2 
(millares) 

TOTAL DEL  PAIS 1570 75  650 

Areas no malgricas 60 5 810 

Areas  malSricas  iniciales 

Fase de  Mantenimiento - - 

Fase de Ataque 1510 69  840 

TOM, ireas maldricas  iniciales 1510 69  840 

Actividad 

Operaciones de  rociado 

Operaciones  de evaludci6n 

Administrativas y otras 

Profesionales Total No profesionales 

294 

210 208 

294 

65 ll 65 

Transporte l - 18 18 

I Total 2 587 585 

FACILIDADES  DE  TRANSPORTE 

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 

Operaciones Operaciones Mixtas u otras 
de  rociado 1 de evaluaci6n 1 actividades 

82 1 113 1 9 

Total 

87 

71 

46 

- 
- 

204 



PBgina 82 7- 

T 
. 

-T 
t 

CI m - -m e e, 

1 
n m w u  
- w m u  
Q d H d  
- m m u  
- l N N c I  
n o o c  

c o a  
w l w  M 

c- 

? 4  
A d  

c - c o  
w w  

.r( 3 
O 

't' t "t 
W 
d 

m O" w c -  d d  

I I. 



Pggina 83 

? 



Pggina 84 

Poblacidn 
(millares) 

TOTAL  DEL  PAIS 2 389 

Areas no malgricas 398 - 
Areas  malfiicas iniciales 

Fase de  Mantenimiento - 

Fase de Ataque 833 

TOM, streas malgricas iniciales 1991 

Area km 2 

406  752 

200 

- 

PERSONAL 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones  de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

Transporte 

301  189 

-2QwL 

406  552 

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

3tros 

Total 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Operaciones Operaciones Mixtas u otras 
de rociado de  evaluacidn actividades Total 

108 4 4 116 

- 229 6 235 

14  27 - 41 

129  274 10  413 
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ESTADO DEL PROGRAMA  DE MALARIA, DICIEMBRE 1973 

Poblacidn 
( millares) 

Pggina 87 

PERU 

Area km 2 

TOTAL DEL PAIS 14  889 

Areas no malaricas 9  699 

Areas  malaricas iniciales 

Fase de  Mantenimiento 1421 

Fase  de  Consolidacidn 2  503 

E@@ Fase de  Ataque 1266 

~ o t a l ,  Breas malar icas   iniciales  5  190 

PERSONAL 

1285 215 

324  044 

221  930 

543  423 

961  171 

Actividad 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones  de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

Transpor te  

Total 

Profesionales 

16 

No profesionales 11 Total 

303  305 

275  289 

98  98 

55 55 

731  747 

FACILIDADES  DE TRANSPORTE 

Tipo Operaciones 
de rociado 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

14 

Otros 

- Animales 

10 Embarcaciones 

- 

2 

Total 26 

5 

17 260 

- 

- - 1  
29 I - 
383 40 

Total 

126 

5 

287 

31 

449 

195  818 
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REPUBLICA DOMINICANA 

ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA,  DICIEMBRE 1973 

Poblacidn Ares km 2 
(millares) 

TOTAL  DEL  PAIS 4 498  48  442 

Areas no malgricas 31 880 

Areas malgricas  iniciales 

Fase  de Mantenimiento 4 109  39  885 

Actividad 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones  de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

Transporte 

Total 

Fase de  Consolidacidn 27 1 4 932 

Fase de Ataque 87 2 745 

~ o t a l ,  rEreas malaricas  iniciales 4467 47  562 

PERSONAL 

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 

Profesionales 

4 

No profesionales 

320 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Operaciones 
de  rociado 

6 

14 

2 34 

41 

31 f 
Operaciones 

de  evaluacidn 
Mixtas u otras 

7 48 

actividades 

129 

250 I 7 

Total 

31 

324 

Total 

61 

129 

- 
73 

- 
263 
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VENEZUELA 

ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA,  DICIEMBRE 1973 

Poblacidn Ares km 2 
(millares) 

TOTAL DEL PAIS 11 218  912  050 

Areas no malgricas 2  804  312 050 

Areas  malaricas  iniciales 

Fase de  Mantenimiento 7  912  460  054 

Fase de Consolidacidn - - 

Fase de Ataque 502  139  946 

Total,  ’dreas  m&ricas  iniciales 8  414  600 O00 

PERSONAL 

Actividad 

3peraciones  de  rociado 

3peraciones de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

rransporte 

Total 

Profesionales No profesionales  Total 
- ” 

I 14 1 494 II 508 I 

I II 1 18  943  961 1 

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

3tros 

Total 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Operaciones 
de  rociado 

157 

42 

45 

365 

86 

695 

Operaciones 
actividades de  evaluacidn 

Mixtas u otras 

144 - 
315 - 
88 - 
335 

882 I - 

Total 

301 

357 

133 

700 

86 

1 577 

(a) Estos  servicios los desempefla el personal  de la Direcci6n  de  Malariologfa y Saneamiento 
Ambiental  encargado  de  los  diferentes  programas  de  Saneamiento  Ambiental. 
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BELICE 

ESTADO DEL PROGRAMA DE  MALARIA, DICIEMBE 1973 

Pobhcibn km 2 
(millares) 

Ar eas no malgricas - - 
.heas malfiicas  iniciales 

Fase  de Manbenimiento - 

Fase  de Consolidacidn 55 4 307 

Fase de Ataque 

Actividad 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones  de  evaluacidn 

Administrativas y otras 

Transporte 

Total 

TOTAL  DEL PAlS 132  22 965 

77 18  658 

~ o t a l ,  rZreas malBricas  iniciales 132 22 965 

PERSONAL 

Profesionales No profesionales 11 Total 

2o II 20 

4 4 

2 / /  
FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

otros 
l Total 

Operaciones Operaciones 
de  rociado de  evaluacidn 

4 1 8  

Mixtas u otras 
actividades 

8 

Total 

13 

1 

6 

- 
- 
20 

(Personal a tiempo parcial en  pardntesis) 
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CUAYANA FRANCESA 

ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA, DICIEMBRE 1973 

Poblacidn Ares km 2 
(mi l la res )  

TOTAL  DEL PAIS 50 90 O00 

Areas  no malgricas - - 
Areas  malgricas  iniciales 

Fzse de  Mantenimiento 25 200 

Fase de  Consolidacidn 19 a2 300 

Fase de  Ataque 6 7 500 

TOM, streas malgricas   iniciales  50 90 O00 

PERSONAL 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones  de  evaludcidn 

Administrativas y o t r a s  

FACILIDADES DE TRANSPORTE 

Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 

Operaciones 
de  rociado 

11 

- 

3 

- 
9 

23 

Operaciones Mixtas u otras 
de  evaluacibn actividades 

3 
Total 

11 

- 
5 

- 
9 

23 
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SURINAM 

ESTADO DEL PROGRAMA DE MALARIA,  DICIEMBRE 1973 

Poblaci6n 
(millares) Area km 2 

163  820 405 

146 

TOTAL  DEL  PAIS 

Areas no maldricas 70 

Areas malgricas  iniciales 

184 8 955 Fase  de Mantenimiento 

Fase de  Consolidacidn 

Fase de Ataque 

43 lF;11 ............ ...........55....Sf.:.: 
f.-.-...*.*.-.. ..f....... , .-...5..-...*.-.-.... ..... .*.*.55-.*.-.. ...t....... , ........ ... ... . . . . . , 55 345 

32 99  450 

163  750 259 ~0ta1, streas mallricas iniciales 

PERSONAL 

Profesionales No profesionales Total Actividad 

Operaciones  de  rociado 

Operaciones  de  evaluaci6n 

Administrativas y otras 

Transporte 

24 24 

40 

29 

69 

39 

29 

69 
Total 1 

~ 

161 

FACILIDADES DE TRANSPORTE 
~~ 

Mixtas u otras 
actividades 

~~ ~ 

Total 

9 

Operaciones  Operaciones 
de  rociado  de  evaluacidn Tipo 

Vehfculos (4 ruedas) 

Vehfculos (2 ruedas) 

Embarcaciones 

Animales 

Otros 

Total 

9 

7 

23 23 

- 
32 

- 
39 


