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A LOS GOBIERNOS MIZMBROS DE LA

. ORGANIZACTON SANITARIA FANAMERICANA:

Tengo el honor de presentar un informe sobre las actividades
de la Oficina Sapitaria Panamericana durante el afio 1951.

El afio 1951 sefiala el centésimo aniversario- del movimiento
internacional en pro de la salud y €l cuarenta y nueve aniversario
de la creacién de ‘la Oficina Sanitaria Panamericana, que desde 1949
ha servidé ‘tarbién como Oficinalﬁegional-para lés‘Américas de la
Organizacidn Mundial de ia Salud.

En 1951, como en afics anﬁeriores, la Oficina Sanitaria Pan~
a;nericaﬁa ha recibido la colabc;racicf»n de otras organizaciones activas
en‘el éampo de la salud internacional. Este infcrme se refiere
también a las actividades conjuntas de esas‘organizaciones con la
Oficina Sanitaria Panamericana. |

Respetuosanmente,

FRED L. SOFER
Director

111



ESTRUCTURA DE LA ORGANIZACION

\

La Oficina Sanitaria Panamericana, fundads en 1902, es el
drgano ejecutivo de la Organizacidn Sanitaria Fanamericana, de la
cual son miembros las 21 Repdblicas Americanas. Esta organizacidn
fué creada en 1947 por la XIII Conferencia Sanitarie Panamericana y
consta de cuatro drganos componentes:

(a) LA CONFERENCIA

Organo suﬁerior de gobierno; se reune a intervalos
de cuatro afios, con delegaciones de todos los
Gobiernos Miembros.

(b) EL CONSEJO DIRECTIVO

Compuesto por representantes de todos los
Gobiernos Miembros; se retne anualmente para
aprobar los programas ¥y €l presupuesto.

(¢) EL COMITE gJECUTIVO

Formado por representantes de sielte Gobiernos
Miembros elegidos por periodos escalonados de
"tres afios; se reudne por lo mencs cada seis
meses,

(d) LA OFICINA SANITARIA PANAMERICANA

Organo administrativo que ejecuta los programas
¥y operaciones, bajo la direceidn de un Director
designado por el voto de las dos terceras partes
de la Conferencia.

Desde 1949 la Oficina Sanitaris Fanamericans viene funcio-
nando también como Oficina Regional para las Américas de la Organi-
zacidn Mundial de la Salud. El Director de la Oficina es también
Director Regional de la Organizacidn Mundial de la Salud.

La Organlzaclon Mundial de la Salud, conseds en Ginebra,
Suiza, es un organismo autdnomo del cual forman parte gobiernos de
todas partes del mundo, establecido en 1948 y regideo por una cons-
titucidn distinta de la constitucidn de las Naciones Unidas.

i - -

El informe anterior, correspondiente a los afios 1947-1950,
contiens un relato histdrieo de las actividades de la Oficina Sani-
taria Pansmericana.

iv
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ABREVIATURAS

En este Informe se emplean las siguientes sbreviaturas:

AIDIS Asoclacidn Interamericana de Ingenierfs Sanitaris
CREFAL Centro Regiohal de Educacidn Fundamental para la América latina

CZPHS  Servicio de Salud Publica de la Zona del Canal

FAC Organizacidn de las Naclones Unidas para la Agrlcultura y la
Alimentacidn . ‘

IAL - Instituto de Asuntos Interamerlcanos

OIT Organizacidn Internacional del Trabajo

INCAP Instltuto de Nutricidn de Centro América ¥ Panamd

FX Fundacidn Kellogg

OEA Organlzacldn de Eatadua Americanos

OSP Gficlna Sanitarla Panamerlcana

SNFA Servicio Nacional de Febre Amarela (Bra51l)
AT Asistencia- Técnlca |

NU Naclones Unidas | L

UNESCO Organizacién de las Naciones Unidas para la Educa01dn, -ka Ciencie
' ¥ la Cultura

UNICEF Fondo Internacional de Socorro a la Infancia (Naclones Unidas)

USPHS Servieio de Salud Pdblicae de los Estados Unidos

OMS Organizacidn Mundial de la Salud
Los simbolos WHO/AT, OSP/OEA, etc., empleados en la descripcidn |

de un programa,‘indican la organigzacidn que administra él'progrmma ¥y el

origen de los fondos.

: i



INTRODUCCION |

la enfermedad no reconoce fronteras. En 1951 las nacionss del
hemisferio trataron sus problemas de salud sobre una base internacional
cada vez m4s amplia, ccomplementande los programas nacionales wpor medio
de la accidén conjunta con gobierncs vecinos, Las organizaciones, tanto
pdblicas como privadas, activas en el campo internagional de la higiene .
en las Américas, también han comenzado a coordinar sus actividades evi-
tando asi duplicaciones innecesarias y gravosas,

Cada vez es mayor la comprensidén mutua y la .cooperacidn -entre la..
Organizacidn Mundial de la Salud y la Ofieina Sanitaria Panamericana en _
su papel relativamesnte nuevo de Oficina Regional para las Amériecas ds la
OMS . .

Este Informe se refiere a la labor de la Oficina Sanitaria.Paname-
ricana y de la OMS en colaboracidn con las autoridades sanitarias de los
goblernos americanos, inclusc los programss de higlene de la Asistencia
Téenica para el Desarrolle Fcondmico de las Naciones Unidas y de 1a Orga=-
nizacidn de Estados Americancs (OEA) y las actividades coordinadas con
programas de otros organismos especializades: la Organizacién de las
Naciones Unidas para la Agricultura y la Alimentacidn (FAO); la Organi-
zacidén de las Naciones Unidas para la Educacidn, la Ciencia y la Agricul-
tura (UNESCO); el Fondo Internacional de Socorrc a la Infancia (Naciones
Unidas) (UNICEF); y la Organizacién Internascional del Trabajo (OIT). Este
Informe comprende, también, programas en coordinacidn con el Servicio de
Salud Pdblica de los Estados Unidos; el Servig¢o Nacional de Febre Amarela
del Brasil; el Instituto de Asuntos Interamericanos; la Fundacidn Kellogg
y la Fundacidn Rockefeller, o '

Estos programas, complicados por el gran numero de organizaciones °
que en ellos participan y que se rigen por reglamentos diferentes, cons-
‘tituyen una abrumadora labor administrative para la Oficina Sanitaria
Panamericana. La aprobacién de resoluciones y la firma de convenios son
pasos necesarios y esencialesy pero el infundir vida a los programas,
convertirlos en realidad tangible, requiere la adopcién de normas, una
gestidn juiciosa de log fondos, el intercambio de informacidén con las
organizaciones cooperadoras, el empleo de personal iddéneo, o dicho en
pocas palabras: una administracidn eficiente, Esto puede lograrse unica-
mente con personal téenico competente, que no se puede improvisar, sino
gque s necesario prepararlo gradualmente en el transcursc de los afios.

En 1951 aumentd satisfactoriamente la capacidad administrativa de la
Oficina, . :

La situacidén financiera el 31 de diciembre era mds favorable que
en afios anteriores. El fondo de trabajo el 31 de diciembre de 1951 era
de $1,371,043.09, en comparacidn con §1,067,000.00 el 31 de diciembre
de 1950,

viii
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Mezico. .-Mother and child convelescing
from brucellosis. The baby is one of the
few surviving the disease at that age.

México.--Madre y nifo convalecientes de brucelosis.

El nifio es uno de los raros supervivientes de la enfermedad
a esa edad,

Miami. Florida. A shipment of
radioactive isotopes from the Oak Ridge
Laboratory in Tennessee, bound for the
University of Brazil at Rio de Janeiro,
being loaded aboard an airplane.

Miami, Florida.--Una remesa de isotopos radicactivos
del Laboratorio de Oak Ridge, Tennessee, al ser

cargada en un avién con destino a la Universidad de
Rio de Janeiro, Brasil.




Cabiﬁuip-l

FOMENTO DE LA SAi_JUD

. Entre las materias. comprendldas en: la esfera del fomento de 1a sa-
_ lud piblica se hallan la administracién de salud plblica, la higiene ma-
terno-infantil, la enfermeria, la nutricidn, y el desarrollo genersl de
la salud por medio de la educacidn del piblico.

1. ADMINISTRACION DE SALUD PUBLICA

‘El1 concepto de una Zona de Demostracidén de Higiene fué fermulade
‘primero en la II 4samblea Mundial de la Salud y ampliado en la III Asamblea
tcelebrada en mayo de 1950. En contraste con los progrmnas espacializados

' contra enfermedades especi® "icas, la Zona de Demostracién de Higiene fué
bl 1(a Gomo un programa de Jerv101os de salud de gran alcance, gue com-
pru deriar ‘ ‘

Administracidn.de Salud Péblica

Saneamiento del Medio

Estadistica Vital '

Control de las Tnfermedades Transmlslbles

Administracién de hospitales, atencidn médica y dental

Educacidn sanitaria : o

Fomentu de la salud por medlo de los servicios de higiene

-~ paterno-infantil, nutriecidn, hlglene mental y ergote-
rapia )

_ 8ervicios de Laboratorlo

Siete paises sclicitaron zonas de demostracidn de higiene. Después
de un extenso estudioc se escogid una zona en el Valle de San Andrés, en.
El Salvador, con una poblacidn de 167,000 almas y una extensiln de unos
1,200 kllometros cuadrados- -Se trata de una zona rural insuficientemente
desarrollada. .- - : b T

Los problemas de salud de la zona incluyen malaria, tuberculosis, -
disenteria bacilar y smibiana, sifilis, desnutrlclon, infestacidén parsasi-
taria intestinal, enfermedades de las vias resplratorlas y elevada morta-
lidad infantil. '

El gobierno de El Salvador tomd parte activa en el proyecto, in-
clusc en el adiestramiento de personal, lugares para establecer los cen-.
tros de salud y las clfnicas, y publicidad local. En mayo de 1951 co-
menzaron a ejecutarse los planes elaborados bajo la direccidn de la (MS
¥ sufragados con fondos de A51stencia\Técnica, para proporcionar expsiries,
suminlstros, equipos y becas. Al terminar el afio habian comenzado & tra-
bajar un médico jefe, un ingeniero sanitario y una enfermera de salud pd-
blica. E1 propdsito del programa era no s8lo mejorar el estado de la sa=
lud piblica, sino también la agricultura, la industria y la e@ucac1on.

Se esperaba que continuarfa durante cinco afios. con la activa part1c1pac1on
de un nimero de organlza01ones internacionales,” 1ncluso la FAQ, 1a OIT
¥ la UNESCO. .



La Zona de Demostracién de Higiene en El Salvador fué planeada como
campo de prueba y modelo para el desarrollo de técnicas y métodos adaptables
a otros paises del hemisferio.

Chile, Colombia, Ecuador, Heiti, Perd y Venezuela, solicitaron tam-
bién ayuda para el desenvolvimiento de proysctos semejantes al de El Salva~-
dor. Se hicieron estudios preliminares en Chile, Haiti y el Perd. Se de~
cidid prestar a los gobiernos solicitantes toda la ayuda posible en el es-
tablecimiento de sus zonas de demostracidn para servicios de higiene local.

2» HIGIENE MATERNO-INFANTIL

En 1951 se extendieron y robustecieron las actividades de la Ofici-
na relativas al fomento de la higiene matermo-infantil. En muchos paises
funcionaban ya los programas que se describen mis adelante. Continud la
estrecha cooperacidn con €l Fondo Internacional de Socorro a la Infancia
(UNICEF). El personal de cada una de las Oficinas de las Zonas III y IV
inclufa una trabajadora de salud piblica con preparacién especial en hi-
giene materno-infantil.

En la reunién del Consejo Directive de la Organizacidn Sanitaria
Pansmericana, celebrada en Washington del 24 de septiembre al 3 de octubre,
se examinaron los programas nacignales en pro de la infancia.

. En los sigulentes pafses se llevaban a cabe obras de higiene materno-
infantil con la cooperacidn de la Oficina:

Brasil. Se estudiabs un programa de higiene msterno-infantil
(OMS/UNICEF) destinado a sdouirir suministros y equipo esenciales para
centros de higiene materno-infantil, alimentacién de nifios y adiestra-
miento de enfermeras parteras y enfermeras auxiliares en el cuidado de
los nifios, encarpgadas de la educacidn saniterias en cuatre Wstados del
nordeste: Paraiba, Piaul, Ceard y Rio Grande del Norte.

Chile. Se desarrollabs un programa ((MS/UNICEF) para'ﬁejorar ¥y
ampliar los servicios de higiene materno-infantil y proporcionar adies-
tramiento prictico y técnico al personal de clertas zonas rurales y ur-
banas.

Colombia. En agosto se ratificd un acuerdo (AT/OMS/UNICEF) sobre
un programe destinado al adiestramiento de enfermeras parteras con el fin
de preparar un petuefic grupo de enfermerss parteras que mds tarde actuaran
en las zonas rurales como instructoras y supervisoras de otras enfermeras
parteras menos adiestradas. Se asigné al programa una consultora de hi-
giene materno~infantil. o :

Ecuador. Se nombrd una consultors Je higiene materno-infantil por
un término de dos meses para que estudiara los recursos existentes y ayu-
dara al gobiernc a preparar un programa de higiene materno-infantil.

El Selvador. Se estaba tramitando un programa (OMS/UNICEF) para
el desarrollo de los servicios de higiene materno-infantil y se prepard
el necesario plan de actividades. ‘ .



. Paragu Con la ayuda de una consultord de hlgiene materno~infan-
til se preparo un plan de operacicnes para un programa (AT/OMS/UNIUTF) des-
tinado a desarrollar los servicios de higiene materno-infantil dentro de
la estructurs de los servicios generales de salud pdblica a través de una
serie de centros de salud. Bn el mes de agosto quedé ratificado el acusr=
do para este programa. :

Perd. En relacidn con el programa {OMS/UNICEF) learPat1v1lca-
Huaraz, se redacté.un acuerdo parz el desarrollo de un programa integral
de servicios generales ds salud pdblica que incluyen servicios de nigiene
materno-infantil, enfermedades transmlsibles, tuberculosis, educ&nxon sa=
nitaria y nutricién. - '

- 3. 'ENFERMERIA

_ A fines de 1951 habia dos enfermeras en la Oficina de Washington

. ¥ quince en el campo. Dos de &stas estaban asignadas a las Zonas III y
IV como Consultoras de Zona y las demds a proyectos especificos de campo.
La actividad principal de enfermeria en todos los proyectos de salud pi-
blica era adiestrar al personal 1ocal, profesional o auxiliar, en el de-
sempefioc de las funciones que le serian asignadas. :

En El Salvador ge daba un curso de ensefianza complementaria a las
enfermeras gradusdas que iban a ser empleadas en la zona de Demostracidén
de Higiene y otro curso de seis meses al personal auxiliar. En el progra-
.ma de tuberculosis, se adiestrd al personal auxiliar en la tercera ciudad
comprendlda en el proyescto. .

BEn otras ciudades se eligieron candidatos y se prepsraron progra-
mas para comenzar los siguientes cursos en 1952: en Colombia un curso de
obstetricia para enfermeras graduadas; en Tcuador un curso para el perso-
nal auxiliar empleado en 1951 en el programa de control de la tuberculosis,
¥ en Paraguay un curso para el personal auxilisr en servicios generales de
salud piblics. ' .

Durante el ano se prestarcon servicios y asesoramlento a varios

- poblernos de la Amériea Latina en la reorganizacidn de los servicios de
enfermerfa de sslud pfiblica; en el adiestramientc de enfermeras en servi-
cio ¥ en el estudio evaluative de escuelas de enfermeria. La Seccidn de
Enfermerfa de la Oficina participd también en planes de enssiisnza escolar
¥ de campo para las becarias de enfermeria que estudiaban en los Sstados
Unidos. : :

La ‘Seccifn de Enfnrmerfa continud cooperando, por medlo de la sec-
cidn correspondiente de la Oficina, en la prepsracién de la parte de pla-
nes de hospitales relativa a enfermeria en la publiciiad destinads = atraer
nuevos estudiantes de enfemmeria y en la seleccidn de candidatos para becas
de enfermerfa. Se hicieron planes para conceder, en 1952, unas 30 becas
sufragadas con los fondos de la OSP, la OMS y la rsistencia Téenica.

Se publicaron mensualmente en el Boletin articulos de 1mnortan01a
para las enfermeras de la América Latina y se ayudd en la revisidn téeni-
ca de las traducciones de literatura de enfermerfa, artfculos v 1ibros de
texto., Se compild un glosario de términos de enfermeria empleados usual-
mente en variocs paises de la Américe Latina, con el fin de que sirvan de
norma en las traducciones al espafiol.



Un estudio especial realizado por la Seccidn de Enfermeria reveld
que en 1951 exist{an aproximadamente 60 escuelas de enfermeria en la Amé-
rica Latina con una matricula de unos 4,000 estudiantes que aumentaba
anualmente. Hay, ademds, unas 5,000 enfermeras graduadas que necesitan
ponerse al corriente de las modernas técnicas de enfermeria a fin de me-
jorar sus métodos. Por estas razones se tratd durante el afic .de intere-
sar a varias casas editoras para que publicaran traducciones al espafiol
de algunos de los textos de enfermeria. En diciembre se enviaron al edi-
tor dos folletos "Nueves Métodos de Proteccidn contra la Tuberculosis'
(Safer Waus in Nursing) y "La Bducacién Bdsica de la Enfermera Profesio=-
nal” (The Basic Education of the Professional Nurse), traducidos al es-
pafiol por la Oficina. Se esperaba que la traduccidén espafiola de la obra
de Harmer y Henderson "Principios y Prdcticas de Enfermerial {Principles
and Pracgice in Mursing) estuviera lista para distribucién a principios
de 19521

. Entre el materisl distribufdo a las bibliotecas de todas las es-~
cuelas de enfermeria de la América Latina y a las personas destacadas en
los servicios de enfermeria de salud piblica, figuran reimpresos en espa-
fiol de los articulos sobre poliomelitis que aparecieron en el Bolstin,

y también 1,000 ejemplares de un carteldn de propaganda en espafiol y 300
en portugués.

A principios de a%5 la Oficina termind la traduccidn al espafiol
del Informe del Comité de Fxpertos de la OMS sobre Enfermeria, publicado
en inglés en noviembre 1950.

En las oficinas de Washington se prestd cooperacidén a los becarios
de enfermeria y se les asesord sobre sus estudios.

La Jefe de la Seccidn de Enfermeria asistié a las reuniones del Co-
mité de Expertos de Enfermeria y de los Asesores Regionales de Enfermeria
celebradas en Ginebra en el mes de octubre. En la reunion del Comité se
tratd del adiestramiento de personal auxiliar. Eatre otros temas, se ocu-
pé la reunidn de Asesores Reglonales de Enfermeria, de las medidas nsce-
sarias para atraer mayor nimero de estudiantes de enfermeria y también de
los periocdos de orientacidn.

El 7 de noviembre la Jefe de la Seccidn de Enfermeria tomd la pala-
bra ante la Liga de Educacidn de Enfermeria de la Ciudad de Nueva York,
sobre el papel que desempefian las enfermeras en las actividades de la (MS.

Costa Rica. La Consultora de Educacidn de Enfermeria, OSP, termind
su informe sobre el estudio evaluative de la Escuela de Enfermeria. Se
encontraba tode listo para poner en ejecucidn las recomendaciones hechas
en este estudio cuando el Gobierno de Costa Rica firmd el acuerdo para
el proyecto (AT/OMS) el 25 de mayo, Un grupo de cuatro enfermeras inter-
nacionales dieron comlenzo al proyecte en el mes de julio. Se hizo un
estudio del programa de enfermeria de salud piblica de Costa Rica y se
completaron planes para la educacidn en servicio de las enfermeras y vi-
gitadoras en el Ministerio de Salubridad y Asistencia Socidl.

¥ La Prensa Médica Mexicana, Durangoe 145, México, D.F.



Paraguay. --The narsing consultant discusses the
program of venereal disease conirol in the area of
Fernando de la Mora.

Paraguay.--La consultore en enfermeria discute el programa

de control de enfermedades venéreas en el drea de
Fernando de la Mora.

Costa Rica.

The nursing arts class, in e course

for instructors, uses o dummy patient for demonstrating
technigues,

Costa Rica. En la clase de artes de enfermerfa de un

curso para instructoras se emplea un maniqui para la
demostracidn de técnicas.



An exhibit prepared by the Cartographic and Drafting Unit,
PASB, depicting the work of the World Health
Organtization.

Una exposicidn descriptive de le labor de le Organizacidn
Mundial de le Salud, preparade por la Unidad de Cartegrafia

y Dibujo de la OSP.

Brazil.--Site of the Pan American Foot-and-Mouth
Disease Center at S¥%o Bento, near Rio de Janeiro.

Brasil.-.-Emplaozamiento del Centro Panamericanc de Aftosa
en San Bento, cerca de Rio de Janeiro.



Ecuador, La Enfermera Consultora en hiziene materno-lnfantil del
Ministerio de Previsién Social y Sanidad e Higiene, continué trabajando
en estrecha cooperacidén con los Centros de Salud 1 y 2, de Quito, donde
dirigié un programa de educacidn en servicio y ayudé a las enfermeras a
preparar su trabajo de campo y los programas de ensefianza en los Centros.

Guatemala, Fn el Seminario de Enfermerfa (0SP/0AS/AT), eelebrado
en Guatemela del 1 de julio-al 11 de agosto se discutieron temas de admi-
nistracidn, supervisién y métodos de enseRanza, especialmente en cuanto
se relacicna con las enfermedades transmisibles, - Asistieron representan-
tes de diez pafses, Se tradujlo al espafiol el informe sobre el seminario
y se envi{ a la imprenta en el mes de diciembre; existe el propésito de
hacer una amplia distribucién del mismo,

México, Con fecha 17 de octubre el Gobierno de México solicitd
ayuda en la preparacién de un breve curso sobre principios de ensefianza
y supervisién destinado a las instructoras de escuelas de enfermeria,

Se preparé un proyecto de Asistencia Técnica UMS que fué enviado a la Se-
cretarfa de Salubridad y Asistencia., El Acuerdo fué firmado por el Go-
bierno de México el 7 de dicierbre, ,

Perd, Los proyectos de expansién de hospitales ademds de los pro-
puestos programas de salubridad, pusieron de manifiesto la necesidad de
personal idéneoc, Con objeto de resolver este problems el Ministro de Sa-
lud Pdblice y Asistencia Social solicité de la OMS, en cumplimiento de lo
que dispone el programa de Asistencla Técnica para el Desarrclio Econdmico,
el envio de una consultora en educacién de enfermerfa para que estudiara
la situacién, la consultora llegd al Perd en el mes de agosto y después.
de efectuar un estudio recomendé ls creacidén de una escuela nacional de
enfermeria, preparando el plan de actividades correspondiente,

L, NUTRICION

" Fn 1946 la Oficina Sanitaria Panamericana, la Fundacién W,K, Kellogg
¥ los naises de Centro América y Panami realizaron gestiones para crear el
Institute de Nutricidn de Centro América y Panamd (INCAP), con sede en

Guatemsala, En 1951 los paises partlelpantes eran Costa Rica, El Salvador,
Guatemala, Honduras y Panami,

. Al comenzar sus labores el Instituto se conocia muy poco de los hé-
bitos alimenticios y de las deficienciae de nutricidn de los habitantes
de los Estados Miembros, pero en 1951 era va considerable la capacidad del
Instituto para prestar asistencia técnica a los organismos oficlales o par-
ticulares interesados en los problemes de nutricién de los Estados Mlem-
bros, Esto se debid en parte al acopioc de datos reunidos y en parte a la
excelente preparacién de personal centroamericano sumamente competente,

El Instituto logré descubrir combinaciones efectivas de proteinas
vegetales para compensar las necesarias, pero escasas y costosas proteinas
de origen animal, Los programas cooperativos con organismos agricolas ad-
quirieron creciente importancia., Se encontraron variedades de mais de
superior valor nutritivo y se estdn haciendo investigaciones sobre frijo~
les, trigo y otras cosechas fundamentales. ‘



_ Las actividades de sducacién ocuparen lugar muy importante y entre
el abundante material distribuide figuran artfculos diarics en les princi~
' pales periddicos de los Estados Miembros,

1a Oficiﬁa,_con‘la Fundacidn Kellogg, continud prog@rcioﬂando los
servicios del Director dél INCAP, un ayudante y una secrstaria,

- El Goblerno de Guatemala ultimé los arreglos para la construccidn
de un nuevo y moderno edificio de dos plantas para alojar al INCAP, a fin
de remediar las presentes condiciones de hacinamiento y poder, ademés,

- mejorar los servicioes, .

En el mes de abril Panam4 pas6 a ser ofi¢ialmente el cuinto pafs
miembro del INCAP, Prosiguieron durante el afio los trabajos de campo en
Costa Rica, El Salvador, Guatemala, Honduras y Nicaragua,

Reunidn del Consejo del INCAP, Del 11 al 13 de diciembre se cela—
bré en San Salvador una reunidn del Consejo en la que se tratd de temas
administratives y técnicos y se examinaron y anotaron las realizaclones
del afio, Entre los temas de la agenda figuraban la esfera de accién de
ics servicics de andlisis de alimentos del INCAP; normas en relacién con
las organizaciones comerciales; bocio endémico; adiestramiento adelantado
del personal y el nuevo edificio para sede del INCAP, Se aprobaron 23
resoluciones, Se acordé celebrar la tercera reunién del Consejo en Panamd
en diciembre de 1952, . | ‘

Estado de Nutricién de Grupos de Poblacidn, Se clasifiecd y anotd
el trabajo clinlico corriente realizado en El Salvador, En Costa Rica se
clasificaron los resuliados del estudio de cerca de 1,000 personas lleva-
do a cabo en la regidn de Turrialba, Prosiguid el trabajo de clasifica~
cién de informes clinicos de Guatemala y Honduras, '

Hébitos dietéticos, Se realizaron estudios sobre adecuacidn de la
‘dieta de los ninos en un orfanato de Guatemala y en un ingenio de cafia de
aplicar, haciéndose las consiguientes recomendaciones. Se adelantaron con=
siderablemente los trabajos sobre cdlcule de las dietas de los nifios de
“edad escolar y de sus familias en los Paises Miembros, Esto se efectud
mediante la preparacién de tarjetas en las que se anotd el valor nutriti-
vo de cada climento consumido en Centro América, . )

Comparacidn de los Alimentos Animales y Vegetales, Se prestd atem
cién especial al valor nutritivo de los alimentos cocidos y en conserva,
de origen animal, para proporcionar a los expertos en nutricidn los datos
necesarios para terminar 1a preparacién de los estudios dietéticos, Tanto
en Guatemala como en El Salvador los almuerzos escolares a base de protei-
nas vegetales fiueron por lo menos tan satisfactorios en cuanto a sus efec-
tos como los almuerzos de proteinas animales a base de leche y otras pro-
telnas animales, Las sabrosas mezclas de leche de soya en polvo y las so-
pas preparadas con cacahuetes, verduras y varios tipos de frijoles, resul-
taron muy agradables para los nifios,

Bocio endémico, En Costa Rica, Ll Salvador, y Guatemala se realizaron
estudios sobre bocio bajo los auspicios del INCAP, El informe se basé en
3,620 exdmenes que revelaron la existenclia de imbdciles ¥ cretinos,




Durante algin tiempo se ha venido estimulando el desarrollo de mé-
todos pare preparar sal yodada evaporada al sol que es la sal que se em~
plea en muchos vafses, La Oficina ha ayudado a reslizar pruebas scbre el
terreno para la preparacidn de sal yodada, pruebas que se efectuaron du-
rante el afio en Guatemala, en colaboracidn con el ‘INCAP,

Aumento de los niveles de proteina gérica, E1 INCAP realizb un
estudio cuyos resultados aparecieron en el némero de abril del Boletin
de la Oficina Sanitaria Panamericana, Se hicieron estudios electroforé-
ticos de sueros de personas con niveles de seroproteina anormalmente
elevados,

El Teosinte y las Nuevas Variedades Genésicas del Maiz, E1 INCAP
hizo un estudio sobre el valor nutritivo del "teosinte" ¥ prepard un ar-
ticulo sobre este asunto que fué enviado vara publicacién a la revista
Science, '

Relacidn de la Degnutricidn con la Serologia Pseudopositiva, Se
prépararon cuatro articulos que fueron enviados para su publicacidn en
inglés a "The American Journal of Syvhilis, Gonorrhes and Venereal Dig-
eases" y en espafiol al Boletin de la OSP, Se descubrié que las perso-
nas con serologia pseudopositiva mostraban tendencia a valores sumamen-
te bajos de vitaminas E y A, y a valores seroldgicos bajos de las vita-
minas A, E y carotina. B

Cambios sanguinegs en animales sametidos a ensayos dietéticos,
Se presentaron para su publicacién, dos articulos que tratan de los ni-
veles serovitaminicos de cerdos sometidos a dietas de experimentacién
que inclufan By, y aureomicina,

, Distribucisn de Tipos Sanguineos ngoreg v Mbnores.f Se determi-
naron los tipos sanguinecs de individuos comprendidos en el estudio de
Turrialba y a mediados de afio estaban listos para clasificacidn,

Instituto Nacional de Nutricién, Ecuador, (OSP/FK). En afios
recientes se ha venido prestando gran atencién al problema de la desnu~
tricién en Sud América, El Ecuador ha sido de los primeros paises en
tomar medidas efectivas, En junio de 1950 la Oficina firmé un acuerdo
.con el Feuador para ayudar a este pais a crear el Instituto Nacional
de Nutricién. La Fundacién Kellogg proporciond los fondos psra equipar
un laboratorio de anflisis de alimentos, La Oficina continud prestando
ayuda técnica y los servicios de un bioquimico jefe del laboratorioc de
anidlisis de alimentos,

‘5, EDUCACION SANITARIA

En 1951 la OMS formé un grupo de exmertos asesores en educacién
sanitaria del piblico., En consulta con la OSP como Oficina Regional,
la OMS examiné la posibilidad de cooperar a una conferencia regional
sobre educacidn sanitaria del pdblico que se celebraria en la América
Latina en el afio 1952,

La Seccidén de Educacidn Sanitaria de la OSP inicid y prepard
programas de educacidn sanitaria relacionados con otras secciones de
la Divisién de Salud Pdblica interesados en tuberculosis, enfermedades



venéreas e higiene materno~infantil, La Oficina colabord cen la UNESCO,
 la Orgenizacidn de Estados Americanos y otres organismos en el fomento de
la educacién sanitaria del pfiblico., Se realizaron programas en Ecuador,
El Salvador, Haiti y México, Se gestionaba la creacién con fondos de la
AT de programas generales en Bolivia, Costa Rica, Honduras y Nicaragua,

Un grave obstéculo al adelanto de la educacidn sanitaria es la
escasez o campleta ausencia, en la mayoria de los paises; de personas
capacitadas para proporcionar orientacién profesional, Se. hicieron pla~
nes durante el afio para remediar esta situacién por medio de la conce~
8i6n de becas a corto plazo,

Se firmé un acuerdo entre México y la OMS para orestar Asistencia
Técnica al Centro Regional de Educacién Fundamental para la América La-
tina {CREFAL), radicado en PAtzcuaro, iléxico, creado por la UNESCO y la
CES, E1 Consultor de educacién sanitaria comenzd en el mes de abril a
preparar los cursos de ensefianza sanitaria y & trabajar en la organiza-
cifn de servicios sanitarios comunes en log pueblos limftirofes, Muchos
aspectos de la educacidén sanitaria y de los principios de la medicina
preventiva fueron incluidos en el programa famentado por el Centro. El
consultor, técnicamente responsable ante la OM3, presta sus servicios ba-
jo 1la direccidn del director del Centro, De acuerdo‘con‘lo solicitado,
en el mes de julio se le extendid el nombramiento por un afio,

En Haiti el consultor de educacién sanitaria de la OMS contimid
trabajando con varios devartamentos del liinisterio de Salud Pdblica en
el robustecimiento de la administracién y en programas esnecificos de
educacién sanitaria, La Organizacién designé e una enfermera para coope-
rar con el grupo de la UNESCO asignado al vroyecto del Valle Marbial,

Por invitacién de la Divisién de Educacién de la Unién Panameri-~
cana un miembro del perscnal de la OSP asistid a la reunién de los Comi-
tés Asesores sobre Material Latinoamericano nara Educacidén Bésica, crea-
dos en relacidn con un programa conjunto EA/UNESCO, Se estudiaron los
proyectos vara preducir material y los planes de trabajo vara 1952, El
Comité de Higiene estaba integrado por tres representantes de la OSP:
el Subdirector, el Secretario General y el Jefe Interino de la Divisién
de Salud Piblica. Este Comité estaba encargado de evaluar los 16 folle-
tos ya teminados sobre educacidén bésica, Algunos miembros del personal
de Washington ayudaron a preparar los folletos sobre viruela, tuberculo-
sis, malaria, higiene de la leche, agua potable, y otros temas. Los fo-
lletos contenfan ilustraciones sencillas y un texto en espaficl e inglés
elemental, pero de inte:&s para los adultos, Las Repiblicas Americanas
estin en libertad de utilizar los folletos o hacer nuevas ediciones dan-
do el crédito corresvondiente a la OEA y a la UNESCO,



Capitulo II

ENFERMEDADYS TRANSMISIBLES

El control de las enfermedades trasmisibles es ineludiblemente una
de las principales actividades de las organizaciones sanitarias. Durante
el afio han aumentado las solicitudes de proyectos de control, espscial-
mente bajo programas de asistencia técnica, Se ha observado una tendencia
favorable a los proyectos mixtos, como, por sjemplo, los de control de in-
sectos pars coubatir a la vez la malaria y la fiebre amarilla; y las téc-
nicas recientemente perfeccionadas han hecho posible el control en masa de
algunas de las treronematosis, ' '

El Servicio de Enfermedades Transmisibles de la Divisién de Salud
Piblica administré un gran nimero de progranas durante el afio, entre ellos
los programas contra fiebre asarilla, difteria y tos ferina, anquilosto-
miasis, tifo, wmalaria, oncocercosis, esquistosamiasis, las treponematosis,
tuberculosis, viruela, influenza, poliomielitis y.peste; asimismo contra
zoonosis tales camo la brucelosis, la fiebre aftosa, la hidaticosis y la
rabia,

Hacia fines del afio, la Oficina publicd, para su distribucidén con
cardcter general, 10,000 ejemplares de una segunda edicién en espaifiol de
in manual sobre el control de les enferumedades transmisibles en el hombre,
La Oficina procedid tanbién a la traduccidn al portuguds de este manual,

1. FIEBRE AHARILLA

Durante cada unc de los cuatro afios ccaprendidos entre 1948 y 1951,
ge han registrado casos de fiebre amarilla selvitica en Panamni, donde esa
enfermedad no habia sido diagnosticada desde varios decenios, Los extensos
brotes ocurridos en Bolivia {1951), en la vertiente del Pacifico del
Leuador (1951) y en Costa Rica (1951) se nrodujeron todos ellos en zonas ho
denunciadas anteriormente, Estos brotes, méds el hallazgo de monos inmunes
en el sudeste de iiéxico, permiten llegar a la conclusidn de que la fiebre
anarilla selvatica se presenta, periddicamente, en todos los paises del con-
tinent® americano, excepto los Estados Unidos y Canadd en la Anérica del
Norte, y Uruguay y Chile en la del Sur, '

Los siguientes extractos de los informes hechos durante el afio re-
sumen la situacidn de la fiebre amarilla y la solucién propuesta:

"Quienes hayan seguido la situacidn de la fiebre amarilla recor-
dardn que en los aios 1946, 1947 y 1948 fué muy escasa la actividad de la
fiebre amarilla selvatica; sin embargo, en noviembre de 1948 hubo algunos
casos al este del Canal en Panawd, seguidos de otros, en 1949, 1950 y prin-
cinlos de 1951, en la Remiblica de Panané, siempre en direceién oeste.

"Los estudios realizados por el Instituto Gorgas sobre la distribu-
cioén de la imaunidad entre animales en esa época musstran que habia y sigue
habiendo una distribucién general regular de la inumunidad a la fiebre ama-
rilla, Produjo, pues, scrnresa el observar el moviaiento misuwo de la en-
fernedad, que indicaba un paso definido de ésta; mis tarde se sefald un

caso a principlo de este afio,” en Almirante, Panamd,



"Se llama la atencidn sobre el hecho de que 1k meses antes de este
caso, se habia practicado una prueba de proteccidn positiva en monos cap-
turados en Almirante. Sin embargo, con el movimiento de la enfermedad a
través de Costa Rica, resulta evidente que se trata de una corriente epi-
zodtica. similar a la que se produjo en el Sur del Brasil, Paraguay y Ar-
gentina desde 1934 hasta 1940.

‘vEn Costa Hica ls enfermedad se ha desplazadoe mis répidamente que
en Panami, ¥y se estdn presentando ahliora casos muy cerca de la frontera de
Nicaraguae Dado lo que se conoce acerca de las condiciones exlistentes en
la América Central, se prevé que en los afios préximos puede producirse un
movimiento del wvirus hacia Nicaragua, Honduras y Guatemala, atravesando
esos paises, y llegando hasta el interior del Sur de México.

tEste afio la Oficina, trabajando en colaboracidn con el Instituto
Gorgas, intentd investigar la irmunidad de 1os monos en el Sur de México.
Debido a dificultades de refrigeracidn, el nimero de pruebas hechas en
forma debida no fuéd grande;pero se encomntraron tres monos decldidamante
_positivos.

La idnalde la Amérieca Central y del Sur de México, con la posible,
aunque no probable, excepcidén de E1 Salvador, debe ser agregada a la zona
epizodtica de la fiebre amarilla.

"Respecto a la erradicacidn del gegypti, le tarea ha quedado préc- ‘
ticamente ultimada por el Servicio de Fiebre Amarilla en el Brasml. No pue-
de afirmar este servicio que no haya aegypti en el pais;pero si puede decir
que ignora el lugar dénde pueda haberlos; y hasta el mes de septiembre sdlo
se han encontrado este afio tres casas en el Brasil con focos de aegypti.
Asi, pues, la parte principal del trabaJo se ha realizado ya en el Brasii,
quedando demostrado que la erradicacidn puede llevarse a cabo en este pafs,
ain cuando haya que invertir variocs aﬁos hasta encontrar los ultlmos rocos
. dlspersos.

"En todo examen de este problema con respecto a las Américas hay
que ‘tener en cuenta el hecho de que los hallazgos de cada afio tienden &
deatacar la importancia de la extensidn y permanencla de la amenaza de la
fiebre amarilla selvdtica; que en 1950 hubo un activisimo y grave brote
de la enfermedad en la parte meridionsl de Bolivia, mucho més al sur de
cuantos se habien registrado anteriormente durante dieciocho aﬁos de ob~
servacidn; aue en 1951 ha habido en el Brasil una epidemia de mds de 3000
casos y varios centenares de muertes¥ y que en el Ecuador se encpntré 1a
fiebre amarilla en 1951 al oeste de los Andes por primera vez desde 1919.

"Desde 1915 hasta l9h9, la Fundacidn Rockefeller actud como organi-
zacién sanitaria internacmonal, proporcionando orientacidn técnica ¥y ayuda
financiera para 1la solucidn de los problemas de la fiebre amarilla en el
continente. FEn la actualidad sdlo hay en el continente trss laboratorios
producteres de vacuna de la filebre amarilla: uno en los Estados Unidos,
otro en Colombia y otro en el Brasil. La 0OSP c¢olabora con los gobiernos
del Brasil y Golqmbia en los trabajos de los laboratorios de esos dos pai-
ses, y en medida mds reducida trata de ocupar el puesto de la Fundacién
Rockeéfeller en la obra de coordinacidn de los programas de fiebre amarilla

en las Américas.
¥La epidemia de mas “de 3,000 casos se refiere a los 6 primeros
meses de 1951. Posteriormente, en el afio, se registré una dis-

tribucidn extendida de fiebre por los estados de Goias, Minas
. Gerais, Sao Paulo y Mato Grosso.




El Salvador,--A medical bacteriologist demonstrating
procedures to local technicians at the Central Tuberculosis
Diagnestic Laboratory.

El Salvador.--Un médico bacterislogo dando explicaciones
demostrativas a técnicos locales en el Laboratorio Central
de Diagngstico de Tuberculosis.,

Costa Rica.--Physician applying the first anti-yellow-
fever vaccine (Dakar type) to a citizen of Puerto Viejo
to initiate the work and the trainig of personnel.

Costa Rica.--Médico aplicando la primera vacuna contra la fiebre
amerilla (tipo Dakar) a un habitante de Puerto Viejo, pare iniciar
el trabajo y el adiestramiento de personal.



El Paso, Texas, U.S.A.--Puppy being vaccinated against
rabies, while its 7-year-old owner watches the camera.
The doctor is of the staff of PASB.

El Paso, Texas, E.U.A.--Yacunacign de un cachorro contra
la rabia, mientras su propietario de 7 aros observa el aparato
fotogrdfico. El médico pertenece al personal de la QSP.

El Salvador.--Processing of large-size film by a local
technician trained by the WHD technical adviser to the
tuberculosis project.

El Salvador.--Manipulacién de una pel{icule de gran temafio
por un técnico local que adiestrd el asesor técnico de le OMS
para el proyecto de tuberculosis.
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"Si bien la fiebre amarilla urbana ha desaparecido de las Américas
come resultado de las medidas adoptadas contra el aegypti, la fiebre
amarilla selvhtica persiste como una amenaza para 1as. poblaciones rurales
¥ una fuente potencial de infeccidn para las zonas urbanas donde el o
acgypti no ha sido erradicado, Es esencial, por consiguiente, continuar
Tos estudios sobre la epidemiologfa de la fiebre amarilla selvAtica ¥
sobre los métodos de produccifn y aplicacién de las vacunas contra la
fiebre amarilla, asi como subrayar la importancia que reviste la completa
erradicacibn del mosquito AHdes aegypti en las Américas. o

"Una constante vigilancia y medidas activas contra la fiebre ama-
rilda deben constituir una parte permanente de los programas sanitarios de
Iazlhméricas. Ia Oficina Sanitaria Panamericana recomienda y”encargce
vivamente la aplicacibn de las siguientes medidas: S
- "1.. La erradicacitn del A¥des degypti. Esto es esencial po
' 8blo en las zonas infectadas o Smendzadas, sino en todas las.

Américas.

"2, 1a vacunacidn de todas las personas que vivan en zonas fores-
~ -tales habltadas por monos o que Hayan de penetrar en ellas., la
* Oficina recomienda en la actualidad el.uso de la vacuna.l7-D que,
hasta ahora, sélo se administra en inyecciones. ' -

. "3.  La investigacién .contimfa mediante viscerotomias, estudios’
de inmunidad y otros métodos, para averiguar la actual distribu-
cifn de la fiebre amarilla.t S o .

© Brasil. <Continud la .cooperacifn con &1 servicio Nacional.de
Fiebre Amarilla, lo que contribuyd activamente a organizar el programa .-
de erradicacidn del aegynti en otros paises, y con el Instituto Oswaldo
Cruz en la preparacion de vacuna contra la Tiebre amarilla ¥ su distri-
bucidn a otros paises, asi como en las pruebas de proteccién y en los
eximenes patoldgicos, : | . - R

- Colombia. EI acuerdo del 16 .de.mayo de 1950 con &l Ministerio de
Higiene relative al Instituto Carlos Finlay expiraba el 30 de julio, y
fué sustituido por un mueve acuerdo de ifecha 3 de julio, que fué modifi-
cado el 13.de noviembre., EL Instituto se. ‘desenvolvia con la ajuda de la
Fundacidn Rockefeller, patrocinaba trabajos de investigacibn y producia
vacuna contra la fiebre amarilla para Su distribucidn en las Replblicas
americanas. Con arreglo al nuevo -acuerdo, el Instituto.tenia que prose«
guir estas actividades, y ademés: AP ' N :

"y, continuar encargado de la coordinacidn y direcciédn en Colombhia
- del pregrama, servicios y actividades relativos a la epidemiologia
y-control de la fiebre amarilla, .tifo y otras rickettsiosis, a

_ sabers. ’ S o - -

"a) contimuar el servicio de viscerotomia para descubrir -
los focos de fiebre amarilla; - e
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"b) producir y distribuir vacuna contra la fiebre amarilla
y administrar dicha vacuna; y

tc) realizar estudios sobre tifo y fiebre petequial.”

. Bn virtud del acuerdo, el Instituto cuenta con un comité consul~
t}vo téenico y administrativo compussto por el Ministro de Higiene, el
Director del Instituto y el Director de la 0SP.

México. Bajo los auspicios de la OSP y del "Gorgas Memorial
Institute"se 1levé a cabo una investigacién serologica de fiebre ama-

rilla en monos, en Palenque y en las regiones madereras situadas a unos
60 kilémetros de Cintalapa.

. Investizacid _Palenque. De los 4O monos examinados, 16
dieron pruebas seéricas sa%?g%gﬁtorias, 31, las dierom insatisfactorias y 2

fueron positivas. Los dos monos que dieron las pruebas positivas eran
monos aulladores negros.

Investizacién de Cintalapa. De los 37 monos examinados, 27
dieron pruebas saricas satisfactorias, 10 las dieron insatisfactorias, 2
dieron reacciones positivas dudosas y 1 did reaccidn positiva. La prue-
ba positiva la dié un mono coaita.

Los monos aulladores negros fueron identificados como Alouatta
pallista pigra y los monos coaitas como Ateles geoffroyi vellerosus.

Cuando se examinaron los mismos sueros en el laboratorio de fie-
bre amarilla de Rio de Janeiro, 12 de las pruebas resultaron positivas.

2. DIFTERIA Y PERTUSSIS (TOS FERINA)

Chile. A fines de 1950 se emprendid en la provincia de Santiago
una campana de vacunacién (OMS/UNICEF) contra difteria~pertussis. Durante
el afio se recibid todo el equipo y los suministros proporcionado por
UNYCEF. Las instituciones de asistencia médica y social de Chile tomaron
parte en la cempafia con el fin de inmunizar al 40% de los nifios compren=-
didos entre los tres meses y los seis afios de edad. Los Laboratorios de
Salubridad del Estado de Michigan (EE.UU.) examinaron la primera vacuna
mixta vreparada por el Instituto Bacterioldgico de Chile y fué declarada
satisfactoria. '

Durante un pericdo de ocho meses, se administraron unas 40,000
primeras dosis y 26,000 segundas dosis de la vacuna mixta chilena. Las
revacunaciones sumaron L66. Desde el comienzo de la campsfia, unos 31,000
nifios recibieron las dos dosis de la vacuna. HRsta cifra representa el
43% aproximadamente del programa total en Santiago.

Colombia. Durante el afio se llevdé a cabo una campaiia nacional
(OMS/UNICEF) contra la difteria y la tos ferina. El UNICEF contribuyd
con equipo, suministros y preparacion de vacunas, y la OMS proporcioné
un consultor que ayudd también sl trabajo en Chile. El Instituto Samper
Martinez comenzé durante el afio la produccidn de vacunas mixtas. La
campafia en Cdcuta termind en egosto, después de haber suministrado tres
dosis al 46% de los nifios comprendidos entre los cuatro meses y seis afios
de edad. Mis tarde se extendid la campafia a las ciudades de Cali,
Manizales, Cartagena y Barranquilla.
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Durante un afio de trabajo en Colombia se administraron mis de

- 100,0C0 d051s. No hubo reacciones postvacunales graves, Antes de iniciar
la ejecucidn del proyecto en cada ciudad, se realizaba generalmente una
intensa campaﬁa de educacién sanltarla del publlco para lograr su coopera-
Clono : . .

3. ANQUILOSTOMIASIS

"~ Durante el afio, Paraguay llev6 una campaﬁa de lucha contra la an-
qullostom1a51s, que prevalece en las zonas rurales. -la ayuda de la OMS/AT
conzistid en contratar a cinco expertos y proporczonar material para la
educacibn sanitaria, suministros para la demonstracidn de métodos de
control y transportes y materiales para construir letrinas. Se escogid
la zona urbano-rural de Asunc;on-Villarlca para las act1v1dades del grupo.

1,, TIFO (y V:.ruela}

Bollv1a. En cooperaC16n con la Fundacién Rockefeller, 1a OMS y
UNICEF, Se estuvo efectuando durante el ano una campafia contra el tifo, .
Desde el,mes de mayo, fecha en que comenzd el program boliviano, hasta -
fin de noviembre, se trataron con DDT 30,090 personas y 138,267 prendas
de vestir. Simultaneamente, 22,768 personas a las que se habla amllcado
el insecticida, fueron vacunadaa contra la viruela. El escaso nimero de
inspectores encargados de este proyecto explica la lenta marcha de los
trabajos de este programa, que ha sido desarrollado a lo largo de la
frontera con el pe : -

- Perfl, EBEn el departamento de-Cuzeo continud la campaﬁa (OMS/UNICEF)
para el control del tifo. En el departamento de- Puno, a lo largo de la
frontera con Bolivia, se trataron con DDT, desde el 2 de julic al 15 de
septiembre de 1951, 1L,L68 personas, 4,489 viviendas y 34,087 prendas de
vestir. En el departamento de Cuzco, del 16 de octubre de 1950 al 28 de
abril.de 1951, se tratd con DDT a 135,688 personas, incluso 15,35l transe-
tntes, lo que constituye el 70.7% de la poblacibn. También se aplicd
el insecticida a 51,307 viviendas, : :

£l pronedio de inmunizaciones de viruela por dia y vor inspector
sanitario fué de 85,6 y el nromedio de aplicaciones de DDT de 83,6, la
campatia se desenvolvid conﬁuntamente con un programa de 1nmunlza01on anti-
VarlOIOS&.

En diciembre de 1951 quedd - termlnada la apllca01on de IDT en ) 1as
provincias de Canca, Urubamba, Anta y Cuzco. El acuerdo expiraba el 31
de diciembre de 1951, ¥ habia de ser renovado en 1952. :

5. TUBERCULOSIS

Durante el afio, la. OMS, con la 351stencla de UNIGEF, se encargo
de las campanas de vacunacién con BCG realizadas anteriomente por la
Organizacidn Mixta de Copenhague, Dinamarca,. Estas campaflas sblo fueron
efprendidas en los paises donde. se dlsnonla de elementos propios para el
control de la tubercu1081s.. - .

En conexién con las campafias de vacuna01on con BCG planeadas Dara
las Américas por OLS/UNICEF, 1a Oficina Regional ayudd con la designacmon
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de grupos {eompuesto cada uno de ellos de un médico y dos enfermeras) de
Costa Rica, El Salvador, Peri y Jamaica para el adiestramiento en la or-
ganizacidén y planeacidn de campafias en masa. K1 adiestramiento-se llevé
a cabo en el Beuador, donde se estaba efectuando un proyecto de vacuna-~

¢idn en masa con BCG, bajo los auspicios de la Organizacidén Mixta.

En el mes de julio se recibid de Ginebra la autorizacidn para
nombrar a un asesor en BCG para varios paises. En noviembre la CMS nombré
a un supervidgor de zons en tuberculosis, con base sn Guatemala, el cual
ayudo a concertar los acuerdos necesarios para coordinar bajo una direc-
cidn las distintas instltuclones que se ccupan de tuberculosis.

El perfeccionamiento de nuevos medicamentos ofrece para lo futuro
nuevas armas contra el azote de la tuberculosis. Se describen téenica-
mente los nuevos compuestos como isdmeros de niacina, la vitamina anti-
pelagrosa. Bn 1951 el uso de las nuevas drogas se hallaba todavia en
su perfodo experimental, y era evidente que faltaba trabajar adn mucho
para determinar el lugar que les pueda corresponder en el tratamiento
de la tuberculosis.

Ecuador. La campafia de vacunacidn con BCG, comenzada en 1950 por
el Gobierno y la Organizacidn Mixta de Copenhague, con la asistencia del
asesor regional en tuberculosis, quedd terminada en julio de 1951,
Durante la campafia fueron examinadas 640,000 personas del grupo etarioe
1~=~30, y unas 350,000 de ellas fueron vacunadas. Durante su afic de tra-
bajo, los grupos de vacunacidn que viajaron por todo el pais emprendieron
un programa intensive de educacidn antituberculosa. E1 trabajo realizado
por centros de investigacidén radiogrifica en masa permitié el descubri-
miento y el tratamiento de muchos casos incipientes de tuberculesis.

El Centro de Enselianza y Control de la Tubercu1051s {(OMS/AT/UNICEF)
comenzd su actuacidn en septiembre, época en que 1legd al Ecuador el bacte-
ridlogo contratade para el proyecto. Fl gobierno del Ecuador ofrecid 25
becas de un afio para personas de otros paises de la América Latina, des-
tinadas a estudios y trabajos sobre tuberculosis.

El Salvador. El Proyecto de Demostracidn de Control de la Tuber-
culosis (OMS) termind su trabajo en San Miguel en febrero, y en San
Vicente en septiembre. Durante siete meses de actividad en San Miguel,
fueron examinadas 15,000 personas, entre una poblacidn de 22,000. E1
examen radiogréfico acusd sombras sospechosas en 574 personas} 512 de
éstas fueron examinadas bacterioldgicamente, utilizando esputos o muestras
de lavado gdstrico, y unas dos terceras partes de las pruebas resultaron
pesitivas. En San Miguel el grupe aplicd la vacuna BCG a més de 4,000
personass. Tanto en San Miguel como en San Vlcente, fueron adisstrades en
t.écnicas modernas de control de la tuberculosis médicos y enfermeras adscri-
tos al Departamento de Sanidad. las autoridades de El Salvador solicita-
ron Que se continuara el programa durante el afio 1952.

Al terminar el mes, durante el cual hubo 10 dfas de examen, se hizo
la prueba de tuberculina en 47,074 personas, de las cuales 37,793 volvie-
ron para la interpretacidn de la prueba. Entre estas dltimas, 21,688 re-
sultaron negativas; de ellas 21,011 estaban vacunadas.
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Jamaica., En septiembre se inicid una campafia de vacunacidn en
masa con BCG (OMS/UNICEF). El UNICEF proporciond suministros y equipo
por valor de %106,000, La OMS proporciond adiestramiento en el Ecuador
para un médico y dos enfermeras, y envid a un asesor en BCG durante un
mes para ayudar s organizar e iniciar el programa. Bajo el Programa de
Control de la Tuberculosis (OMS/UNICEF) se emprendidé un estudio sobre
tuberculosis mediante investigaciones radiogrificas y bacteriolégicas.
Se proporcionaron asesores internacionales en procedimientos de radio~
grafia en masa y bacteriologia.

Paraguay. Se formularon planes detallados para ayudar en un pro-
grama ampliado (AT/OMS/UNICEF) de control de le tuberculosis y se prepard
un esquema de demostracidén rural de luche contra la enfermedad. El pro-
yecto tenia por objeto ampliar el trabajo de control de la tuberculosis
en Asuncién y extenderlo a un cierto nimero de grandes colectividades ru-
rales, Se proporcionaron personal y becas. El programa debe durar dos
afios, a partir de 1952.

Peri. Se hicieron planes para realizar un programa (CMS/UNICEF)
de demostracidn de control de la tuberculosis, que ha de iniciarse en
1952 en conexidn con el programa de higiene materno-infantil para la zone
Lima=-Pativilca.,

. Trinidad. Un grupo de Trinidad fué entrenado en Jamaica, con miras
& emprender en 1952 una campafia de vacunacidn con BCG, bajo los auspicios
de la OMS y de UNICEF.

6o MALARIA

Durante los Ultimos cuatro afios se han registrado en las Américas
csmbios importantes en las actividades antimaldricas y en el conirol del
mosquito andfeles, transmisor del paludismo. El problema de la malaria
ha quedado précticamente resuelto en Argentina, Chile, Puerto Rico y los
Estados Unidos; y otras dos naciones (Brasil y Venezuela) estan muy cerca
de llegar al mismo resultado.

la orientacidn del programa en Panamid comenzé en 1949; y la orien-
tacion de los programas de control de insectos patrocinadoes por el UNICEF
en los paises de América Central, aungue considerados fundamentalmente
como proyectos antimaldricos, fueron combinados desde el principio con pro-
gramas para la erradicacidén del Addes aegypti. (Véanse las paginas 31 y 32,
bajo el epfgrafe AMERICA CENTRAL, donde se dan los resultados de los pro-
‘grames contra el aegypti).




‘ : 15a

En 1951 se convino que la campefa contra el aegypti, en la cual la

OSP estaba colaborando con el Gobierno de Colambia, se combinase, a partir
de enerc de 1952, con las actividades sntimeléricas. '

N En el mes de agosto, la Oficina publicé un extenso informe en es-
panol, titulado Situacicn de 1a Lucha Antimsldrica en el Continente Ameri-
cano como publicacion Nos 261 = Anexo Be Fué redactado por el consultor
regional de CMS/OSP. L ‘ : '

Paraguays La Organizacidn existente en Paraguay para la erradica-
. ¢ibn del mosquito Aédes segypti ha side utilizada durante el afio en una
campafia contre la malaris EOSP?@MS/UNICEF/SNFA). En el Alto Parané se
llevo a cabo una pulverizacion residual con DDT. En la zona del Alto
Paraguay continud el estudio sobre la situacidn de la malaria. El nimero
de casos de malaria en esa zona fué elevado.

7. ONCOCERCOSIS

- Prosiguieron los trabajos del proyecto ds oncocercosis en Guatemala,
administrado por 1la 0SP con subvenciones de los Institutos Nacionales de
Higiene ‘de los Estados Unidos. Se indicd que. el tratamiento con suramina
fué de resultados benéficos pera el 85% de los pacientes tratados. Se
-encontraron tres especies de moscas transmisoras de la oncocercosis,
ademés de los tres vectores conocidos. Se estudid la accidn de substan-
cias quimicas sobre larvas expuestas durante treinta minutos. Se regis-
traron muertes de larvas em periodos de 12, 24 y 36 horas. Se determind
‘que los gimvliidas infectados podian volar por lo menos 2.85 millas desde
el punto de infeccidn y que los culicoides no transmiten la oncocercosis
humana en la zona de Yepocapa. FBn el laboratorio se obtuvieron larvas de
13 dias, derivadas de las Onchocerca volwvulus, S. metallicum y S. exiguum.
-8e decidid continuar el progrema hasta julio de 1G53

La OSP estuvo representada en la Segunda Conferencia Internacional
de Oncocercosis celebrada en Tapachula,. Mexico, del 22 2l 25 de febrero.
Asistieron representaciones de Guatemala, México y Venezuela. Se presentd
un informe sobre slgunas actividades desplegadas en Cuatemala y México
relativas a las fases del diagndstico, epldemiologia, tratamiento y con-
trol de la oncocercosis. Llegdse a varias conclusiones sobre fomento de
la coordinacidn internacional de los trabajos de investigacidn, uso de
insecticidas contra los simuliidas, empleo de hetrazdn, suramina y otras
drogas en el tratamiento, ¥y otros aspectos epidemioldgicos que presenta
esta enfermedad, ; . '

8., BSQUISTOSOMIASIS (BILHARZIASIS)

En el programa de esquistosomiassis en el Brasil (OSP/USPHS), un
grupo de técnicos realizd travajos de laboratorio en Recife, donde se
inicid el estudio de moluscos y la accidn sobre ellos de substanciss qui-
micas. Se encontraron Tropicorbis centrimetralis y Australorbis
glabratus. Durante la época de lluvias en Recife, que interrumpid el
estudio, se 1levd a cabo una investigscidn sobre moluscos en S3o Paulo.
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En diciembre se rec1b10 una peticion del gobierno de la Repiblica
Dominicana que solicitaba un expérto pera investigar la existencia de es-
Quistosomissis en algunas regiones de dicho pais.

La distribucién en el Brasil (véese mapa) esté en parte basada en
estudios de higados extraidos post mortem. Los individuos no fueron in-
fectados necesariamente en la misma localidad donde fallecieron.

9. TREPONEMATOSIS

No se dispone de muchos datos sobre la incidencia y prevalecencia
de las enfermedades venéreas y las demds treponematosis en las Américas;
perc los hallazgos hechos en estudios serolégicos de grupos seleccionados
demuestran que es de capital importancia combatir tales enfermedades. Por
esta razén la Oficina Sanitaria Pansmericana cred, a principio de 1950,
una Seccidn de Enfermedades Venéreas dentro de la Divisidn de Salud
Piblica., Era evidente que el trabajo de ésta Seccion habia de ampliarse
¥ comprender las demds treponematosis.

Durante 1951 se dié gran intensidad al adiestramiento de personal
en las téenicas standard para el serodlagnostlco de la sifilis. 5e pre-
pard el terrenc mediante la realizacién de proyectos experimentales en el
control de enfermedades venéreas. EL personal profesional de la Seccidn
celebrd consultas personales con los funcionarios competentes de las -
Américas con objeto de reunir todos los datos disponibles relativos a la
administracion y funcionamiento de los programas de control.

Probablemente las realizaciones de cardcter general mds destacadas
del afio fueron la éficaz splicacidén en masa de penicilinoterapia reposi-
toria; el adiestramiento de personal nacional en métodos modernos de
diagnostico, terapeutlco y epidemiolégico, e importantes adelantos en la
estandardizacidn de pruebas de serodiagnosis.

1a naturaleza vendres de la sifilis, gonorrea, chancroide y lin-
fogranuloma venéreo hace su control mediante el tratamiento en masa mds
dificil que el de las treponematosis no venéreas, como la frambesia.

En 1951 se iniciaron, en colaboracidén con el gobiernc del Ecuador,
proyectes de demostracidén y adiestramiento contra enfermedades venéreas,
¥y se formularon planes para iniciar un programa andlogo en Paraguay, en
enero de 1952,
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la natur?leza venérea de la sifilis, gonorrea, chancreoide y lin~-
fogranuloma: venéreo hace su control mediants el tratamiento en masa mds
diffeil que el de las treponematosis no venéreas, como la frambesia.

En 1951 se iniciaron, en colaboracidn con el gobierno del Ecuador,
proyectos de demostracibn y adiestramiento contra enfermedades venéreas,
Y se formularon planes para iniciar un programa anilogo en Paraguay, en
enero de 1952, _ : .

Antigenos, JI2 OMS adoptd medidas para establecer el control ¥y la
estandardizacidn de antigenos de cardiolipina y lecitinza en todo el mundo,
La Divisién de Laboratorios e Investigaciones del Departamsnto de Sanidad
del Estado de Mueva York, que actud como centro de la QMS para la estan~
dardizacibn y el control de antigenos de cardiolipina y lecitina, prepard,
en colaboracibn con la OMS, una monografia sobre métodos de produccidn y
- de control.

Pruebas de penicilina. Durante el afio se recibieron de la (QMS, en
Ginebra, para su ensayo, numercsas muestras de penicilina, procedentes de
varias partes del mundo. Se hicieron arreglos con la Administracidn de
Drogas y Alimentos de los Estados Unidos para los ensayos. De Haiti se
recihieron, ademfs, muestras de dos partidas de penicilina, indicando que
correspondian al nuevo suministro enviado por UNICEF. Se establecid un
acuerdo de trabajo, en virtud del cual UNICEF no compraria ni enviaria
ninguna penicilina hasta que hubiera sido ensayada clinicamente y se
hubiesen obtenido niveles sangulneos satisfactorios.

Pruebas seroldgicas. Se dispuso la distribucidn de la publicacidn
N¢ 258 de 1a OSP, Pruebas Seroldgicas para Exfmenes en Masa, a las ofici-
nas de zona para la difusidn en sus respectivas jurisdicciones.

Seminario sobre frambesia, Bangkok. A peticidn de la QMS en
Ginebra, la OSP gestiond y convino 1a participacibn de técnicos de América
Iatina en el Seminario sobre frambesia organizado en Bangkok en marzo 1952,
Fueron designados para participar en el Seminario el Dr. Petrus (Heiti),
el Dr. Varela (México), el Dr. Guimaraes (Brasil) y el Dr. Sénchez Pérez
(Venezuela)., ELl director del programa de erradicscidén del pian y control
de la sifilis rural en Haiti, fué designado para asistir como represen-
tante de la Oficina Regional. Se presentaron en el Seminario dos trabajos
preparados por OMS/OSP.

Brasil. Se hallaba en negociacidn el acuerdo para el programa de
adiestramiento seroldgico de S¥o Paulo (OSP), y se fué adquiriendo el
equipo y contratando el perscnal.

Chile. Ia Oficina, a peticidn del Gobierno de Chile, ayudd en la
realizacitn de un estudio comparativo sobre la reactividad del antigeno
de cardiolipina con antigenos lipoidales, en el Instituto Bacterioldgico
de Chlle - .

Colombia. El Ministro de Higiene de Colombia solicitd los servi-
cios de un experto en efermedades wenéreas, para asesorar al Gobierno sobre
la organizacidn de un servicio nacional de lucha contra las enfermedades
venéreas. '
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Ecuador. El 29 de enero se emprendid en Portoviejo un programa
experimental para el control de la sifilis mediante el tratamiento en
masa con penicilina (0SP/ONS). El 12 de abril habia terminado la ad-
ministracidn en masa de penicillna, habiendo sido aplicado el antibidtico

.a 6,06l personas, Inicidse luego la fase siguiente, relativa a observa-

ciones sobre recidivas 'y reinfecciones. En octubre se ratificd un acuer-
do entre el Ecuador y la (MS para la continuacidn del programa de conbrol
de la sifilis mediante el tratamiento en masa con penicilina.

CGuatemala. En el mes de febrero se firmd un acuerde entre

- Guatemaa™y 1a OSP para continuar la labor del Centro de Adiestramiento

¥ Iaboratorio de Enfermedades Venbreas. Durante el afio se dieron algunos
cursos a latinoamericanos sobre serodiagnosis, - Se llevd a efecto un pro-

" grama ampliado, que comprendia el adiestramiento de médicos e investiga-

dores profanos en la materia de los paises de América Central y Pananmi,

¥y el asesoramiento a los gobierncs de esos paises sobre administraclén.y
funcionamiento de los programas de lucha contra las enfermedades venéreas.
Se ultimd la fusidn del laboratorio de Sevologia de Saniddd y el Iabora-
toric de la OSP. Se realizd una evaluacion serologlca de los laboratorios
de la América Certral. Se llevbd a cabo, en coliaboracidén con el INCAP, el
estudio de pruebas bioldgicas seudcp031t1vas ¥ se redactaron cuatro tra-
ba;os tecnlcos. :

Haiti. Se 1llevd a cabo en vastas zonas el programa para la erradi-
cacibn del pian y el control de la sifilis en las zonas rurales, que fué
iniciado en junio de 1950 por la OSP con la asistencia de la OMS y UNICEF.

Rl serologo consultor debia comenzar su trabajo en Haiti en marzo, y tres

serdlegos locales fueron adiestrados posteriormente en la serologia de

+ las treponematosis. Ademis, tres médicos locales haitianos traba;aron en

el programa a tlempo complato a fin de que pudiera disponerse de médicos
haitianos adiestrados para continuar los trabajos de control del pias una
Ve termlnada la campafia. Un estadistico de la 0OSP ayudd en el trabajo,
¥ se envid a un consultor para evaluar los resultados. E1 Gobierno de
Haiti adoptd medidas para adiestrar personal, con objeto de que pueda
eventualmente establecerse un servicio nacional contra el pian dentro de
su propia Divisibn de Enfermadades Transmisibles. He aqui un cuadfo esta-
distico del programa :

PROGRAIA PARA 1A ERRADICACION' DEL’PIAN. EM. HEITI
Del 20 qe' julio de 1950 al 20 de diciembre de 1951

‘ Nﬁmero total de personas tratadas.-reseerssenes 708 155
Nimero de personas con manifestaciones '
clinicas de 1a enfermedadsscesesaneecsssssve 376, 990
Nimero de c.c. de penicilina empleada.........l, 092,975 y
Nimero de colectividades tratadas, hasta
el 13 de octubre de 1951.uvesssnsarecvnrenes 2,405
Nimero de inspectores encargados de ‘
~ practicar las inyecciones, hasta el
20 de diciembre de 1951..uesvsevvsncsssases 23
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Nimero de cascs de pian diagnosticados
para fines de investigacibn en la
Clinica de Bainet, del 17 de febrero
al 20 de diciembre de 1951 :

Hiflos Adultos Total

Pian infeccioso 1,64k 779 2,423
Pian no infecciose L,967° 13,720 18 687

Total 6,601 1h,L99 21,110

Paraguay. A fines de junio se ratificd en Washington un acuerdo
suplementario (OMS/AT) para un proyecto de demostracibn de control de en-
fermedades venéreas en la zona urbano-rural de Asuncibn-Villarica. En
septiembre, un asesor del proyecto fué trasladado por la OMS desde la India
a la Regidn de las Amérlcas ¥ actud como consultor para el programa del
Paraguay. :

Frontera de los Estados Unidos y México. Como resultado de un es-
tudio hecho acerca de los resultados del programa de profilaxis de en-
fermedades venéreas en Tijuana y otras ciudades de la frontera de los
~ Estados-Unidos y HMéxico, se decidid continuar este programa cooperativo

‘en el affo 1951,

Venezuela. En el Centrc de Adiestramiento y Ilaboratorio de Sero-
logla de Enfermedades Venéreas, de Caracas, continuaron los expertos de
Tla 0SP dando cursos en pruebas de serodiagnosis para sifilis,

10. VIRUELA

Esta enfermedad es endémica en varios paises del Hemisferio Occi-
dental, y hay brotes epidémicos de ella, con relativa frecuencia, en al-
gunos de esos palses,

Ia 0ficina Sanitaria Panamericana ha dado su spoyo a la empresa
de erradicar la viruela. Ias medidas Hreventivas son muy eficaces, y me~
diante programas debidamente planeados para la aplicacibn de la vacuna,
serd posible erradicar la viruela en todo el Hemisferio Qccidental,

En julio se adoptaron medidas para facilitar el estudio de las
reacciones producidas por la vacuns antivariolosa., Se publicd en espaffol
un memoréndum basado en los métodos estandard, presentando en forma sen~
¢illa los diferentes tipos de reacciones, a fin de que pudieran ser fAcil-
mente xeconocidos por inspectores, ayudantes, enfermeras, etc.

© En 1951 se emprendid un programa de vacunacidn (0SP) en el Peru,
¥ se proyecto iniciar programas analogos durante 1952 en todos los paises
de la América Central y en_Panama, Bolivia y Ecuador,
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En el Perll se realizaron exserimentos sobre el uso de la vacuna seca
con caricter de prueba, pues se han registrado en paises tropicales nume-
rosos fracasos ocasionados por el transporte y la conservacibn en forma
inadecuada de la vacuna antivariolosa usual {linfa)., Durante el afio, un
consultor de la OSP visitd los laboratorios que producen vacuna antivario-
losa en Lima, en Guayaquil y en la América Central.

Antes de comenzar las actividades en el Perfl se realizaron pruebas

de vacuna seca suministrada por los laboratorios del Departamento de

Sanidad del Estado de Michigan (EE.UU.). Se consideraron satisfactorias
las pruebas en 100 personas, y se registraron reacciones caracteristicas
de la primera y segunda vacunacidn,

En la zona elegida para la primera fase de la campafia en el Pert,
el total de vacunaclones, desde su comienzo en octubre de 1950 hasta
agosto de 1951, fué de 637,710 en una poblacibn que se calcula de
1 361,3h3 personas.

Hacla fines del afio, la Oficina facilitd 1nforma01ones impresas
sobre la evolucibn de la vacuna antivariolosa, para ser distribuida entre
los palses que cclaboran en campa®as contra esa enfermedad,

11, INFIUENZA
Durante los primeros meses del afto hubo una epidemia de influenza

en muchos paises del Hemisferio Septentrional, particularmente en Europa.
I1a OMS y la OSP estuvieron en contacto con el Centro Mundial de Influenza,

" Lendres, informando sobre los brotes o cualquier prevalecencia immsitada

de la enfermedad en las Américas. Atendiendo a diversas solicitudes, se
prepard y distribuyd informacidn sobre medidas profilicticas, especial-
mente respecto al valor de la vacuna utilizada, La CMS convino con
Argentina, Chile y iléxico que centros en esos pafses estudiaran las di-
ferentes cepas del virus de la influenza,

12, POLICMIELITIS

Durante el -afio hubo un grave brote de poliomielitis en Honduras,,y
el Gobierno solicitd la asistencia técnica de la 0SP. Se envid alll un
grupo compuesto por un médico y una enfermera, perteneclente esta {11tima
al Servicio de Salud Piblica de los EE.UU. El grupo comenzd.a trabajar el
16 ‘de noviembre,

13, PESTE

Un foco de peste aparecid en la provincia de Chimborazo, Ecuador,
donde ze registraron cuatro casos humanos, En marzo se registraron en la
provincia de Ioja otros cuatro casos, con una defuncibén. En octubre de
1950 habiase firmado un acuerdo entre el Ecuador y la 0SP, estableciendo
un plan de accisin contra 1a peste en las principales ciudades del litoral .-
¥ puiertos del Fouador, abarcando las zonas infestadas y las adyacentes,

Se hicieron plamss para continuar la campafa en 1952, incluyendo en dichos
planes la adquisicidn de raticidas, incluso Marfarin.



1ke BRUCELOSIS

_ Es ahora posible demostrar la bondad de ciertas técnicas utili-
zables en las varias circunsbtancias en que se da la brucelosis. Durante

" el aflo se realizaron progresos en ciertas zonas hacia la eliminacibn de

la brucelosis animal, Pero no se ha logrado todavia establecer un pro-

cedimiento estandardizado para el diagndstico de la brucelosis, humana y
animal, en las Américas, ‘ '

Diagnosis. Se hanregistrado ciertos adelantos en la adopcidn gene-
ral de Técnicas estandard, cuyo empleo ha sido recomendado para todo el
continente americanc, Ia prueba del anillo (ABR), para diagnosis de bru-
celosis en ganado, se halla sometida a investigacidn para determinar su
utilidad en cuanto se refiere a la enfermedad caprina.

Pres Centros, Durante el afic funcionaron en las Américas tres
centros de Drucelosis (FAO/OMS), situados en Argentina, México y Estados
Unidos., Todos ellos se dedicaron a investigaciones de importancia inter-
nacional. Tos estudios sobre la brucelosis humana constituyeron el as-
pecto mis importante de la labor del Centro de liéxico, IL.F.; el trabajo
sobre la brucelosis en animales vidse grandemente dificultado por la falta
de personal veterinario sobre el terrenoc.

pelicula documental. Ia OFficina de Washington consiguif, para exhi-
birla en 1as Americas, una pelicula titulada "Triple amenaza de la bruce- -
losis®, producida por la Oficina de la Industria Pecuaria de los Egtados
Unidos y que gand el primer premio como film documental en Venecia en 1951,

Determinacidn de estandards, En sl mes de julio comenzd la segunda
fase del proyecto para la estandardizacidn de procedimientos de diagnosis
pars la brucelosis en Jas Américas. Se obtuvo un suministro del suero seco
estandard adoptade por la Oficina Internacional de Epizobdtias, y comenzd
su distribucidn a los varios laboratorios colaboradores, de conformidad
con las recomendaciones del III Congreso Interamericano de Brucelosis.
Estas recomendaciones indicaban un titulo positivo minimo para la diagnosis
de la enfermedad, De este modo, se proporcionaré un estandard fidedigno
mediante el cual cada laboratoric nueda hacer en la técnica los cambios
o las interpretaciones que sean necesarios., S5i resultaba que habla una
marcada alteracién entre el estandard recomendado y el tipo de nrueba
utilizado en algin pais, se sugeria que éste adontase el método perfec-
cionado por la Oficina de la Industria Pecuaria de los £&,UU,

Los especialistas de la OSP conferenciaron con los que se ocupan
de brucelosis en varios paises de las Américas acerca de los métodos ovre-
sentes y su aplicacién en la diagnosis de la enfermedad, Sin excepcidn,
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la cooperacibn enconirada para la estandardizacidn de la diagnesis de la
brucelosis en las Américas fué excelente.A A los laboratorios y oersonas
interesadas en la materia se les envid una seleccidn reimpresa de los
estudics recientemente publicados sobre diagnosis de la brucelosis,

15, FIEBRE AFTOSA

Centro Panamericanc de Fiebre Aftosa., Uno de los importantes acon-
tecimientos de 1951 Tué el establecimiento del Centro Panamericano de
Fiebre Aftosa en S3%o Bento, Brasil, como parte del programa OEA/AT. A
fines del afio, las 21 Repdblicas Americanas habifan manifestado su propd-
Sito de participar en dicha obra.

Cuatro paises ofrecieron sitio para instalar el Centro. Mlembros
del personal de la OSP inspeccionaron los sitios ofrecidos y presentaron
los correspondientes informes al Comité Coordinador de Asistencia Técnica
de la Organizaclén de los Estados Americanos, Esta Comisién, en su
reunién del 10 de mayo, aceptd el ofrecimiento hecho por el Brasil de ser
el pais huésped del Centro. El sitio cedido se halla en S3o Bento, a
unas quince millas al norte de Rio de Janeiro, Es un terreno de 92 hecté-
reas de extensifn. las edificaciones existentes en &leran ficilmente adap-
tables a la instalacidn de laboratorios y oficinas paraun funcionamiento
inmediato, aunque limitado.

10 OO0,000 de Cruzeiros. Brasil prop0r01ono el terrenoc ¥ las edi-

. fidacionss exlslentes y emprendid la construccibn de laboratorios perma-

nentes, estables y unidades complementarlas, contiguas a las instalaciones
existentes. 1a OSP proporciond al IHnistro de Agricultura del Brasil los

proyectos para estas nuevas construCC1ones, ¥y se prepararon los planos. ce
calculd que los costos de construccidn para el Gobierno del Brasil serian,
por lo menos, de diez millones de CruZEerS(Wﬁjh 000) :

: La designacidén de Brasil como pais huesoed determind que se pro~
cediera a redactar un acverdo. ., En tanto se ultimaba éste, se establecid
un arreglo, medidnte un canbio de notas, para acelerar el.funcionamiento

‘-del Centro, cuyo Director btomd posesidn del cargo el 1 de Junlo.

Flnanzas. El presupuesto de la Cooperaclon Tecnlca de la (EA - apro=
bado para 1951 para el Centro se elevaba .a $225,093.- En. mayo se revisd el
presupuesto, teniendo en cuenta la fecha efectlva de:iniciacibn del pro-
Yecto; la nueva cifra aprobada era ligeramente superior a $210 200, EL
total de las asignaciones recibidzs de la OEA durante 1951 fué de

$165,3L1.87 .(151,899,97 dblares de los Estados Unidos y 251 632, 20
. erugeiros brasilefios ). : -

Primeras actividades. E1 Centro presto su primer servicic a un
Gobierno Miembro, cuando su Director visitd al Ecuador durante la semana del
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11 de junio, para ayudar a los funcionariocs de los servicios de veteri-
. naria en la adopcifén de medidas para impedir la penetracién de la fiebre
artosa_a“lo largo de-la frontera septentrional del citado pais._

" Folleto ilustrade. En diciembre se comenzd & preparaf un folleto
con ilustraciones sobre la fiebre aftosa, que serf utilizado para educa~
cibén del piiblico. S

Durante el mismo mes se proporciond a la Legacidn de Austria in-
formacidn referente a la eficacia de la vacuna contra la fiebre aftosa en
las Américas,

16, HIDATIDOSIS

La Oficina ha pedido .que se emprendan y sostengan campafias nacio-
nales contra la hidatidosis. Sistemas perfecclonados de matanza de ganado,
con mbtodos adecuados para la eliminacién de los despojos, ofrecén un
medio profilactico contra la enfermedad con respeeto al huésped canino, y
este aspecto de los trabajos debe entenderse lo més posible.

Continud aplicdndose durante el afio otra importante medida, el
tratamiento canino, y prosiguid asimismo la educacidndel publlco en. los
medos de evitar la enfermsdad, Ia Oficina suscitd y coordlno medidas
cenitra la hidatidosis, Figuraban entre &stas la accién coordinada para
el tratamiento de perros en las zonas contiguas a las fronteras interna-
‘cionales, como también la praparaclén v distribucibn de varias clases
de material relativo al control y prevenclon de la enfermedad y destinade
2 la educaclon del pﬁblzco."

Tratamiento de perros. Las Comisiones Nacionales contra la hide-
tidosis de la Argentina’y Chile, compuestas por miembros de los Minis~
terios Salubridad y de Agricultura, reunidas conauntamente con los repre-
sentantes de la Oficina, acordaron realizar una accibn colectiva en
ciertas zonas a lo largo.de las fronteras internacionales, para el tra-
tamiento de perrds por infeccidn squinocdecica, En la Tierra del Fuego
se llevbd a cabo un programa en el cual el especialista en zoonosis de la
Oficina en la regibdn meridional de América del Sir coordind los esfuerzos
de los dos paises. Grupos de expertos de cada uno de los paises aplica-
ron el tratamiento 2 la mayor parte de los perros existentes en sus res-
pectivog territorios, para eliminar los pardsitos adultos.. Al mismo
tlempo se realizd una 1ntensa campafia de educacién del pfiblico.

‘Bducacidn del piblico. Se dib 1mpulso a la educacibn del piblico
por medios audifivos.y visuales, Se publicd un folleto, bajo forma de -
cuaderno -d¢ historietas con grabados, cuyos protagenistas son personajes
ya populares,para ser distrlbuido entre los nifios de la regibn meridional
de América del Sur. EI objsto del folleto era inculcarles los peligros
a-que estin expuestos y ensefiarles los métodos adecuados para tratar con
los perros, Andlogo material se empled para producir peliculas en colores
v grificos, utilizados en las conferencmas dadas a grupes de todas las
edades.- : | :
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17. HIGIENE DE LA CARNE

En diciembre se convino en proporcionar los servicios de un con-
sultor sobre higiene de la carne, encargado de visitar varios paises
durante los primeros meses de 1952, El interés demostrado por los
Gobiernos Miembros indica .que deberia darse mayor importancia interna-
cional a este interesante aspecto de la salud pGblica,

18, RABTA

Durante 1951 aument® la rabia en todo el Hemisferio, y fué preciso
gastar elevadas sumas de los fondos destinados a los servicios de salud
pliblica para atender a los gastos del tratamiente antirrdbice humano.

Sin embargo, el tratamiento de las personas mordidas por el método de
Pasteur no contribuye en modo alguno a la eliminacidn del problema. El
objetivo debe ser, por lo tanto, el control de la enfermedad en los ani-
ma-lBS'

Algunos adelantos se han realizado en ciertas zonas en cuanto a
la exactitud de los diagnésticos, reduciéndose asi la promiscuidad en el
uso de vacuna humana, y proporcionando datos ms seguros sobre la preva-
lecencia de la enfermedad. Ia Oficina dedicd su principal atencidén a las
demostraciones y cursos de adiestramiento, Un cierto nimerc de expertos
recibib instruccibdn sobre técnicas de diagndstico, y muchos empleados en
los trabajos de campo fueron adiestrados en procedimientos para el control
de reservorios potenciales de animales silvestres. Ia OSP proporciond
asesoramiento técnico con respecto a la produceién de vacuna y se llevaron
a cabo proyectos de vacunacidn canina en zonas determinadas. A disposi-
cidn de los gobiernos interesados se puso material de educacidn popular
relativo a la rabia y su control.

El peligro de la mangosta, 1a OSP prepard en el mes de junio,
para su publicaecion en eI;T%TErme Mensual Epidemioldgico, un trabajo es~
pecial sobre la mangosta como agente de perpecuacion y difusidén de la rabia,
Se encarecid a todos los paises y territorios que prohibieran la impor-
tacién de esos animales.

México y los murciélagos vampiros. En el mes de junioc se realigzaron
visitas a algunas zonas de los Lstados de Chihushua y Sonora, donde la
Oficina ¥ el Servicio de Caza y Pesca de los Estados Unidos habian coope-
rado en 1950 practicando una inspeccifn en el campo scbre el control de
animales rapaces silvestres que actlan como reservorios de la rabia. Ia
inspeccidén demostrd el valor de esta clase de programas, Los habitantes
de la zona manifestaron que los animales rapaces, que anteriormente cons-

tituian un problema, hablan desaparscide casi por completo, Este buen

resultado estimuld a solicitar la extensidn del programa, que podria ser
llevado a cabo, en una gran extensidn, por el personal mexicano recisnte-
mente adiestrado,

Aumentd sl interés que despierta la accidn de los murciélagos vam-
piros en la transmisidén de la rabia, Durante el afio se registrd en México
un cierto nimero de defunciones de personas a consecuencia de ataques
directos de murciélagos infectados. Esta forma de rabla significa una
pérdida econémica para la agricultura en México, América Central y ciertas
partes de América del Sur.



Anti-Rabies Program, Mexico.--After a carcass injected

with poison "1080" has been left as batt for wild enimals, the
technicians place a warning sign with the initials of the
Oficina Senitaria Panamericana.

Programa antirrgbico, México.--Después de preparer una carrofig

con veneno "1080" vy dejarla como cebo para los animales silvestres,
los técnicos colocan un signo advertidor con las tniciales de

la Oficina Sanitaria Penamericana.

Mexico. Vampire bat (D. rotundus).

Méxtco. Murciélage vempiro (D. rotundus).



Yaws Program..-Mother bringing her son to clinic
for treatment. One injection of penicillin usually
conquers the infection, allowing lesions to clear.

Programa contra el pien.--La madre lleva el nifio a la
clinica. Una inyeccign de penicilina basta generalmente
para dominar le infeccign; las lestiones desaperecen.

Yaws Progranm.--The hand
of a yaws victim, nearly
unrecognizable due to
swellings and lesions.

Programa contre el pian.--
Mano de una victima de la
enfermedad, completamente
desfigurada por la hinchazdn
y las lesiones,




25

En agosto se prepard una bibliografia sobre los murciélagos vam-
piros y su relacidn con la rabia, ¥ se enviaron ejemplares al Centro de
Enfermedades Transmisibles de Atlanta (estddo de Georgia). Esta biblio-
grafia fué sollcltada en vista de los trabagos sobre esta materia reall-
zados en Méx1co por la Oflclna.

Pruebas de vacuna, Ia OSP ayudd a ensayaer la potencia de la va-

- cuna’ antirrdbica producida en México, D.F. Se completd la primera prieba
de potencia en cobayos” de la' vacuna antirréblca avianizada, utilizando el
virus de derriengue ¥ la rabia de perros callejeros para comparar. (on
el fin de- apreciar la viabilidad de la vacuna del vinis avianizado se ad-
ministraron inyecc:ones intracerebrales a perros. Se confirmd un brote
de rabia paralitica en Veracruz. Se hizo en México la propuesta de que
se estudlasen las especies de murciélagos hematofagos para determinar su
-acc1on en 1a transmlslon de la rabla. '

Otras act1V1dades. En noviembre se hicieron algunas recomenda-
ciones al Departamento de Agricultura de los Estados Unidos sobre planes
de adiestramiento para tres veterinarios (dos del Brasil y uno de Panami),
que iban a venir a los Estados Unidos durante un ano bago el Programa del
Punto Cuatro de los Estados Unldos. o

~En d1c1embre la Oficina se comunicd nuevamente con algunos palses
para comprobar el material contenido en el estudio especial titulado
Proporcidn y Distribucién de la Profesidn M&dica Veterinaria en los 22 paises

_amerlcanos, que fue presentado por el Jéfe de la Seccidn de Velterinaria
de-Salud Plblica de la OSP en el Prlmer Congreso Panamericano de Medlcina
Veterlnarla celebrado en Lima, Peru, del 21 al 26 de octubre.~ '
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Capitule IIL
SERVICIOS DE EPIDEMICLOGIA Y ESTADISTICA

Ia Oficina Sanitaria Panamericana es el drgano coérdinador de las
actividades sanitarias de las 21 Repdblicas Americanas y el centro gene-
ral de recoleccidn y distribucidn de informacién sanitaria de esas Repu-
blicas. Por medio de publicaciones ¢ por cominicacién directa, la OSP
proporcicna a las gutoridades sanitarias de los Gobiernos iilembros toda
la informacidn disponible sobre el estado actual de las enfermedades trans-
misibles del hombre; nuevas invasiones de esas enfermedades; las medidas
de cuarentena aplicadas; adelanto en el c¢ontrol o erradicacidén de esas en-
‘fermedades; estadfsticas de morbilidad y mortalidad, y demds informacidn
pertinente sobre el estado de la salud piblica en las Américas,

. Los brotes de enfermedades cuarentenables se comunican por cable a

- todos los palses para los que ofrece peligro la propagacion de la epidemia,
La Oficina también prepara y distribuye un informe semanal sobre la inci-~
dencia de las principales enfermedades cuarentenables en todo el mundo,

los brotes importantes de otras enfermedades y la aplicacidén de medidas

de cuarentena.

Fl informe mensual publicado en 1951 contenla datos estadisticos
corrientes scobre un grupo escogido de enfermedades transmisibles en las
Américas e inclufa articulos especiales sobre epidemias, recomendaciones
internacionales sobre estadisticas de salud y epidemlologia y demds mate-
rias pertinentes.

Se mantiene un intercembio telegrdfico semanal de informecidn epi-
demiolégica con las oflicinas de la OMS en Ginebra y con la estacidn epide-
mioldgica de Singapore. La Seccidn de Epidemiclogia y Estadistice tam-
bién recopila informacién bioestadistica de nacimientos, muertes y prin~
cipales causas de muerte, para las Américas. Prepars, ademds, compilacio-
nes estadisticas e informes en respuesta a necesidades especificas y a so-
licitudes de universidades, servicios nacionales de higiene y particula-
res. la preparacidn de estos informes frecuentemente exige llevar a cabo
extensas investigaciones,

Se enviaron notificaciones especiasles a ciertos palses al ocurrir
brotes ¢ epidemias come las de influenza en Europa y fiebre amarilla sel~
v4dtica en el Brasil y Costa Rica. En esos casos la OSP recomendd las me-
didas adecuadas de proteccidn, y en otres recomendd prescindir de ciertas
medidas al parecer innecesarias, como los certificados de vacunacidn de
los viajeros internacicnales,

Restrigciones de Cuarentena. En el transcurso del afio la OSP re-
comendd prescindir de las siguientes medidas de cuarentena por considerar-
las innscesarias:

1) Contra la influenza, impuestas por varios palses de América
a otros palses americanos y europeos.

2) Contra la fiebre amarilla, impuestas por Trinidad al Brasil
¥ Venezuels, y por Egipto, Cuba, Guatemsla y Honduras, a
Costa Rica.
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3) Contra la peste, impuestas por Cuba al Brasil,
L} Contra la poliomielitis, impuestas por Cuba a Fanamd,

Nuevo Reglamento Sanitaric., De acuerdo con la decisién del Conse~
Jo Directivo de la Organizacidén 3anitaria Panamericana se dieron los pa-
sos preliminares para ajustar el Cddigo Sanitario Panamericano al nuevo
Reglamento Sanitario Internacional. Este reglamento fué aprobado por la
Cuarta Asamblea Mundial de la Salud el 25 de mayo de 1951 ¥y su aprobacidn
constituye unz de las mds importantes realizaciones de la OMS durante el
afio. Este reglamento, que se conoce como Reglamento No. 2.de la OMS, es
resultade de cuatro afios de paciente y minucioso estudio de todos los as~
pectos del problema.

‘ Epidemia de Influenza. Como resultado de la epidemia de influenza
que se presentdé en Europa durante la primera parte del afio, la oficina de
Washington recibid consultas sobre medidas de profilaxis y control de la
enfermedad. Se envid un memordndum scbre profilaxis a todas las autorida~
des Sanitarias de las Repiblicas Americanas. Se envio también informacién
sobre 1la epidemia de Huropa a los Gobiernos iiembros Americanos,

Fiebre Amarilla Selvdtica. En septiembre se recomend$ a los Minis-
terios de Sanidad de México, Honduras, Guatemala, Nicaragua, y El Salvador,
la vacunacidn contra la fiebre amarilla (con vacuna 17=D) de toda la pobla-
cidn de las zonas forestales. ©En esa fecha el brote de Costa Rica se mo-
via en direceidn noroesté y se considersba irminente la posibilidad de que
la infeccién se extendiera a Honduras y Nicarapua.

Durante. gl afic se prepararon numerosos resﬁmenes estadistlcos, sobre
una gran variedad de temas, para publicacién en el Boletin, Entre los te~
mas tratados flguraban 1a estadistlca v1tal ¥y la de morbilidad,

Se hizo una traduccién al espafiol de las Interpretaciones Suplemen=
tarias e Instrucciones para la Codificacidn de las Causas de husrte, pre-~
parado por el Centro para los Problemas que surgen en la Clasificacidn L
de las Enfermedades, de la OM3. Se distribuyeron ejemplares a los direc—
tores de higiene de los paises latinoamericanos, junto con la versidn es-
paficla del Informe Final sobre el Seminario Internacional de Estadistica - .
Vital y de Higiene celebrado en Chile. '
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Capitulo IV
SANEAMIENTO DEL MEDIO

1. INGENIERIA SANITARIA

En el campo de la ingenierfa sanitaria la Oficina Sanitaria Pana~
mericana trata de ayudar a las naciones americanas a desarrollar programas
de saneamiento, especialmente en lo que se refiere a abastecimiento de _
agua potable, eliminacién de desperdicios, manipulacién de alimentos y vi~
vienda adecuada. En 1951 se emprendié un minucioso estudic de todas las
Américas para determinar la prioridad que debia aplicarse a la solucidn
de los problemas sanitarios. Los proyectos bisicos inclufan seneamiento
rural, enseflanza de saneamiento del medio en las escuelas de salud pibli-
ca, saneamiento de la viviends, ayuda a AIDIS (Asociacidn Interamericana
de Ingenierfa Sanitaria), concesién.de becas y servicios de consultores.
"~ - Durante el afio se estudiaron los problemas relativos a abasteci-
mientos de agua; servicios de alcantarillade y tratamiento de aguas ser-
vidas; fomento de programas rurales, con interds especial en la construc~
¢idn sanitaria de pozos y excusados de hoyos, y eliminacidén sanitaria de
la basura,

Con el fin de ayudar a preparar futuros programas, la OMS envid
un cuestionario a los ingenieros sanitarios de los departamentos naciona-
les de sanidad. 3e recibid informacidn preliminar de Chile, Guatemala y
estado de 580 Paulo (Brasil).

la Seccidn de Ingenieria Sanitaria hizo los preparativos para un
programs (OMS/AT) de adiestramiento de personal de saneamiento del medio
que 8e realizard en tres escuelas de salud piblicd: uns en México, D. F.,
una en Santiago de Chile, .y otra en 580 Paulo, Brasil, A fin de afio el
proyecto se encontraba atin en la etapa de preparacidén, pero 17 palses
habian manifestado ya su deseo de participar en él. El proyecto fué ini-
ciado por la Organizacidn de los Estados Americanos y mgs tarde transie-
rido a la OMS/AT, :

A fin de poner- al dfa al dérgano oficial de la AIDIS, la Oficina
ayud$ a preparar el Volumen III, numeros 1, 2, 3 y 4 correspondientes a
Julio 1949=junio 1950, que fué publicado en diciembre. 3Se comenzé a tra-
bajar en el Volumen IV (1950-1951) y se esperaba que en diciembre de 1952
la revista comenzaria a publicarse con regularidsd.

La oficina de Washington recibidé una comunicacidn del Gobierno de
Honduras sclicitando que la OMS/AT organice un breve cursc de adiestra-
miento para téenicos, procedentes de los palses centroamericanos, encarga-
dos de las instalaciones para abastecimiento de mguas. En diciembre se
redactd un plan de operaciones del cursc, que se realizard en Tegucigalpa
en 1952,

Respondiendo a golicitudes recibidas se facilitd informacidén sobre
mdquinas de prensar ladrillos a El Salvador y sobre la posible contamina-
‘¢ién del aire por los escapes de los dmnibus equipedos con motores diesel
en la ciudad de Guatemals,
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Los ingenieros de la oficina de Washington redactaron un trabajo
exponiendo los puntos de vista de la OSP sobre el adiestramiento y em-
pleo del personal sanitario, para informacidén del Comité de Expertos so-

bre el Saneamiento del Medio, de la OMS, que se reunid en Ginebra en el
mes de octubre, : _

2, CONTROL DE INSECTOS

La Oficina Senitaria Panamericana prosigdd en 1951 sus trabajos en
pro del control de insectos, o por 1o menos del control de mosquitos, so-
bre unas base continental,

En las informaciones que siguen sobre control de insectos, se des-
taca lo relativo a la erradicacién del gegynti porque de estos trabajos se
roseen datos concretos. No se informa del mismo modo acerca de los tra-
bajos antimaliricos, porque en 1951 no se disponia en los mismos términos
de la evaluacién de los resultados, '

En diciembre casi todos los paises americanos cooperaban en la cam-
pafia vara la erradicacién del asgypti, y no solamente se habian logrado
grandes adelantos sino que la meta de la erradicacidn total estaba casi a
la vista. Los Istados Unidos era el tinico gran pais que hasta la fecha no
habfa organizado un programa de carfcter nacional contra el mosgquito.

- A continuacién se da cuenta de la situacidn relativa del ABdes asgypti
en diciembre de 1951 y de los resultados de las campatas emnrendidas en los

vaises americanos, !

A. MEXICO, PANAMA, CUBA E ISLAS DiL CARIBE

México. ILa campafia contra el aegypti, dirigida por el Servicio
Nacional de Paludismo, comenzé en 1948, ILas ciudades con puertos de mar
recibieron atencidn preferente y Tampico, Mérida, Acapulco, Mazatldn,
Manzanillo, Progreso, Veracruz y Madero quedaron libres de aegypti o con
un Indice muy reducido. Hasta abril de 1951 se habfan rociado con DDT
las casas de 358 localidades. En todo el pals se inspeccionaron 658 lo-
calidades en busca de aegypti, encontrdndose infestadas 342, de las cua-
les 156 resultaron negativas en la Wltima inspeccidn realizada en 1951,

Hacia fines de 1950 se firmd un acuerdo con la Oficina Sanitaria
Panamericana por el cual se daba mayor impulso a las obras de erradica-
cidn. En 1951 se hizo una inspeccidén preliminar de todo el territorio de
Quintana Roo, encontrdndose gegypti en 37 localidades, de las cuales cua~
tro continuaron infestadas aunque con un Indice muy bajo. Un examen pre~
liminar de 9C de los 105 distritos que forman el Estado de Yucatdn, de-
mostré que existis una fuerte infestacidn; se comprobd la presencia de
aegypti en 209 localidades. A pesar de que en la mayor parte de Yucatdn
las obras se hablan comenzado hacla pocos meses, se encontraron 36 loca-
lidades negativas en la dltima inspeccidn de 1951. E1l trabajo de ambos
grupos, anti-malaria y anti-aegypti, comenzé en el estado de Chiapas,

Panamd. Aungue se organizdé un servicio contra el aegypti en 1949
después de haberse confirmado la existencia de casos humanos de fiebre
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amarilla selvdtica, la infestacidn del pais era ya muy baja en esa fecha,
debido a la campafia' antimaldrica que requeérfa el uso en gran escala de

DDT. En abril de 1950 se considerd al pals libre de aegypti, pero en

1951 se descubrieron espscimenes en tres pequefias aldeas de la provincia

de Boca del Toro., El Gobierno solicitd la ayuda de OMS/UNICEF para un

§r0§rag§5de contrel de insectos, que fué aprobado por la Oficlna Regional
e la .

Cuba. Se recibié del Gobiernc de Cuba una solicitud de cooperacidn
para el con control de insectos. Hasta diciembre de 1951 sé1o se habian res-
lizado obras de control especifico de a aegypti en las c1udades de La Habana
y-Marlanao.

Haiti, Un proyecto de control de insectos en Haiti “aprobado en
principic por UNICEF, se hallaba en vias de negoclacidn con la AT/OMS..
En 1950 se hicieron.inspecciones ‘preliminares en busca de aegypti y se rea-
lizaron algunos trabajos de control con la cooperacién de la OSF,

Remiblica Dominicana. En 1950, en respuesta a una solicitud del
Gobierno, la OSP preparé un proyecto de control de insectos que fué apro-
bado por AT/OMS y que debia realizarse con la coopera01dn de UNICEF. En
1951 se estaba en espera de que el Gobierno firmara el acuerdo para dar
cumplnmiento al. proyecto.

~ Puerto Rico. Ia campafia contra el gegypti comenzd en abril de 1950
bajo la“direccién de la OSP, Una inspeccién preliminar reveld la presen-
cla de aegypti en 79 localidades. En septiembre de 1951 prosegulan los
trabajos y 31 localidades se encontraban libres de aegypti.

Saint Croix, Islas Virgenes (H.U.,A.). -Se cree que la campafia con
DDT organlzada por las autoridades sanltarlas, logrd erradlcar el Aédes

gxg i.de la isla desde 1950,

,;Jamalca. Desde abril de 1950 se sostenia una campafia contra el
aegypti bajo la direccidn técnica de la OSP. A pesar de los trabajos
realizados en.la ciudad de Kingston, una cuarta inspeccidn comenzada en
julio de 1951, demostrd la persistencia del aegypti. Se trataron con DDT
otras localidades de la isla y se prosiguid la campafia, pero hubo. necesi-
dad de interrumpirla a causa de los graves dafios producidos por un hura-
edn.

‘Trinidad, El estudio preliminar de la isla realizado en 1950 re-
veld que existian 27 localidades infestadas de aegypti, con altos Indices
en Port-of~Spain y San Fernando. . Prosiguid activamente la campafla con
la cooperacién de la OSP y el 30 de septiembre de 1951 resultaron negati-
vas 15 localidades. La isla de Tobago estaba ya libre de aegyptd,

Otros Territorios Britdnicos en las Artillas, En una reunidn ce-
lebrada en la isla de Barbados, en junio de 1951, las autoridades sanita-
rias de varias colonias britdnicas del Caribe demostraron interés en la
realizacién de una campafia anti-gegypti cooperativa. Aunque no se dispo-
nia de informacién completa sobre la situacidén en esta zona, se habian
hecho estudias preliminares en.las Bahamas, Bermudas, Barbados, Dominica,
Granada, Santa Lucia, San Vicente y las Islas de Sotavento, y se realiza-
ban programas de aplicacién de DDT en Barbados, Dominica y Nevis. Un
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experto de la OSF habfa contribuido ala preparacidn técnica de los pro-
gramas de erradicacidn en algunas de estas islas,

Antillas Holandesas., Una inspeccidn preliminar de las islas de
Curagao y Aruba, en 1950, reveld altos fndices de infestacidn. En octu~
bre de 1951 se emprendidé una campafia de erradicacidn de aegypti con la
cooperacidén de la 03P, ' '

B, AMERICA CENTRAL

En 1949 se inauguraron en los palses centroamericanos las acti-
vidades de los programas contra el aegypti bajo la direccién técnica de
la OSF, En julio de 1950 empezaron a realizarse programas de control de
insectos por un témino de dos afios, con la ayuda técnica de UNICEF y de
acuerdo con lo propuesto en esos proyectos se efectud la pulverizacion
residual con DDT en gran escala, habiéndose completado ya tres ciclos en
1951, La erradicacién del gegypti en la América Central estaba ya muy a-
delantada en esa fecha., (La reduccidn de la malaria habia aparecido en
estadisticas no disponibles aun en diciembre de 1951). ' "

Honduras Britdnica. Una inspeccidn preliminar de Belize, en di-
diembre de 1949, reveld un Indice de aegypti de 90%. En diciembre de 1951
se considereba que el pals estaba casi libre de. aegypti. Un grupo de la
08P que estudid la situacidén en octubre y noviembre de 1951, encontré el
aegypti sélo en dos localidades, incluso Belize, con un Indice bajo.  Se
aplicaron pulverizaciones de DDT, por lo menos dos veces, a todos los
pueblos y las aldeas. Como en Guatemala, El Salvador, Nicaragua y Costa
Rica, los tres ciclos de pulverizacién con DDT correspondieron aproxima-~
damente a los meses de junio-diciembre 1950, enero-junio 1951 y julio=-
septiembre 1951, ‘ :

' "Costa Rica. .De las 810 localidades comprendidas en la inspeccidn
preliminar, aparecieron infestadas de aegypti 100, correspondientes a 14
cantones de los bl que componen el pafs. Hasta octubre de 1951 una loca=
lidad (Puntarenas) continué siendo positiva. en la ¥ltima inspeccidn, pero
se aplicaron tratamientos subsiguientes con DDT. :

El Salvador. Desde el principio de la campafia contra el aegypti
se encontraron 76 localidades positivas, A fines de septiembre de 1951,
'18 de estas localidades continuaban siendo positivas, 10 eran negativas
v 48 no habfan sido inspeccionadas de nuevo después del tratamiento con
DDT. Ademds de los tres ciclos de pulverizacidn, se aplicd el tratamien-
to con DDT a los abastecimientos de agua de cinco localidades. Se acordé
extender la ayuda, de la UNICEF mds alld de julio 1952 y el Gobierno aumen-
t6 su presupuesto para control de insectos en 1949, 1950 y de nuevo en
195.1‘0 . . - : : -

' Guatemala, La inspeccidn inicial comprendia 386 localidades, de
' las cuales 103 resultaron positivas de asgypti; en la dltima inspecidn
(30 de junio, 1951) 26-localidades continuaban siendo positivas pero el
tercer ciclo de pulverizacién con DDT se completd en el trimestre Julio-
septiembre. Cuatemala solicitd una extensién del programa de control de
insectos con la ayuda-de AT/OMS. o - o :
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Honduras, La inspeccidn preliminar de aeggypti comprendid 129 lo-
calidades, de las cuales 38 resultaron positivas. Seis continuaban sien-
do positivas en la Wltima inspeccidn, pero se les aplicd la pulverizacidn
con DBT, El Gobierno aumentd considerablemente su presupuesto para este
programa en 1949 y nuevamente en 1950~51; se hacfan gestiones para lograr
que UNICEF extendiera su ayuda, La pulverizacidn con DDT se realizé en
f;gios de ocho meses: mayo-diciembre 1950, enero-agosto 1951 y septiembre

Nicaragua. De las 20 localidades comprendidas en la inspeccidén
preliminar, 20 revelarcon infestacién con DDT; en la dltima inspeccidn
nueve continuaban siendo positivas, pero se les aplicd pulverizacidn con
DDT, Como en los demds paises centroamericanos, se aplicd el tratamiento
a la gran mayoria de las casas de acuerdo con el programa de control de
insectos. El Gobierno incorpord a su Departamento de Salubridad una Sec—
¢idn de Control de Insectos, para 1o cual aumenté el presupuesto de modo
considerable en 1950 y en 1951, Se acordd extender la ayuda de UNICEF.

C. AMBRRICA DEL SUR

Argentina. El Gobierno emprendié trabajos de erradicacién en cier-.
tas localidades, especialmente en la parte noroeste del pals, en 19,9 y
1950, En julio de 1951 se cred mediante decreto el Servicio Nacional de
Fiebre Amariila, para dirigir la campafia nacional de erradicacidn del
aegypti; pero en el mes de diciembre no habia comenzado aun el trabajo e~
fectivo de esta campafia.

Bolivia. En octubre de 1947 Bolivia estaba ya libre de gegypti.

Brasil. Prdcticamente Brasil estaba libre de gegypti a fines de
1951. Antes de la campafia nacional contra el aegypti, 1a infestacidn era
extensa. Para 1947 se habia erradicado el mosquito y en 1951 se encontra-
ba muy rara vez en las localidades aisladas de los estados del nordeste

' _que fueron sometidos inmedistamente a tratamiento por el Servicio Nacional

de Fiebre Amarilla. De este bien adiestrado servicio procedia la gran ma-
yoria del personal téenico de la OSP destinado a la campaha de erradica-
cién nacional, y el Gobiernc del Brasil ha sido sumamente generoso en su
ayuda a otros palses para el control del ASdes aezypli.

Guayana Inglesa.,. los estudios realizados en 1949 revelaron que la
distribucidén del aegypii era mayor de lo que se suponia. Aungue se ensa=~
yaron otros métodos de combatir al mosquito, los mejores resultados se lo-
graron con la pulverizacién de DDT residual. En 1951 la Guayana Inglesa

estaba libre de gegyptis. -

Chile., La tarea de erradicar el mosguito no resultd muy difieil
comparada con los problemas de otros paises, porque la infestacidn era muy
baja., Los eficaces métodos empleados por el Gobierno en 1949 y 1950 in-
cluyen la aplicacién de DDT a los abastecimientos de agua centrdles. En
1951 se considerd al pais-libre del aegypti, con excepcién del puerto de
Tocopilla. La OSP énvié un 1nspector en 1951,

Colombia., De los 15 departamentos que forman el pals se ereia que
11 se encontraban infestados de aegypti en 1951l. En julio de 1950 se



Uruguay. --Dog eating a beef liver containing hydatid
cysts, which contain immature heads of the tapeworm
(E. granulosis). These develop to maturity in the

intestine of the dog, thus perpetuating the life cycle
of the parasite,

Uruguay.--Perro comiendo un higedo de res con quistes hidut{dicos que
contienen cabezas de tenia ( E. grenulosis) sin desarrcllar. Estas

cabezas se desarrollan en el intestino del perro, perpetuande asi
el ciclo vital del pardstito.

Uruguay. --Surgical operation on an 11.year old girl
for removal of hydatid cyst in the lung. The cyst

contatned 500 cc. of fluid filled with thousands of
scoleces (immature tapevorm heads).

Uruguay. Nida de 11 aios operada para la extraccidn de un gquiste

hidatidicos. El quiste contenia 500 cc. de fluido con millares de
scoleces (cabezas de tenia sin desarrollar). ‘



A case of foot-and-mouth disease.

Un caso de aftosa,

Argentina.--Veterinarian vaccinating 4-months-old heifer calves
against brucellosis, using strain-1% type vaccine.

Argentina.--Veterinario vacunando terneros de cuatro meses
contra la brucelosis con vacuna de tipo cepa-19.
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emprendid una campafia nacicnal con la cooperacién de la OSP. La primera
localidad tratada fué la ciudad de Barranquilla, donde el indice se habia
reducide a 0.03% en octubre de 1951, - Las ciudades de Cartagena y Santa
Maria quedaron libres de aegypti, A fines de octubre se habian inspeceio=
nado 192 localidades de (olowbis resultando positivas 159. De esas loca=
lidades positivas 121 fueron negativas en 14 dltima inspeceidn. -- Se apli~
¢6 DDT en 20 distritos del departaments del Atldntico y & distritos de
Bolfvar que estaban fuertemente infestados. EL Gobierno de Colombla so=
licitd un programa para continuar los trabijos de erradicacién del aegypti
¥ para el comtrol de la melaria, com la cooperacién de AT/OMS y UNICEF.

Ecuador. El aegypti se labia asentado en las 5 provincias del li~
toral donde se encontraba tanto en las zonas rursles comd en las urbanas.
El Gobierno venia realizando una campafia de erradicacisén bajo la direceidn
técnica de la OSP, desde mayo de 1948, Guayaquil estaba libre de aegypti
desde septiembre de 1948, A fines de 1951 sélo se encontrd una locali=-
dad positiva., El Gobierno del Feuador solicitd un proyecto para el con~
trol de 1la fisbre amarilla que incluyera la creacidn de los servicios de
viscerotomia y vacunaci¢n; asi comm la inspeceidn regular en busca de
Atdes aegypti. Este proyecto fus aprobadc por ia AT/CHS, ¥ en diciembre
estaba listd para ponerlo en ejecucidn una vez firmado el acuerdoes

Guayana Francesa. En 1949 se emprendid una campafia de erradicacién
¥ no se ha eacontrad~ aegypti en el pais desde 1950.

Paraguay. Parsguay fué uno de los primeros pafses que aceptd la
cferta de 1a OSP de coordinar la campafia continental de erradicacidn. Des=
de diciembre de 1947 habfa aplicade el DDT en ciclos de tres meses con gran
éxito. A fines de 1951 1a campafia estaba en estada de vigllancia, considg-
réndose cumplida la erradicacidn del aegyptls En 1948 y 1949, se encontré
el aegypti en 84 localidades, en 1950 en 12 lecalidades més y en 1951 en
otra localidad, todas las cuales se hallaban bajo contrel al terminar el
afios  En enero de 1951 principid otre programa con ayuda OMS/UNICEF, para
el control de la malarie y la inspeccidn en busca de Addes aegypti. Du-
rante este programa se inspeccionmaron las regicnes escacamente pobiadas
del Alto Paraguay y del Alto Parand ¥ se rociaron todas las casas dos ve-
ces con DDT.

Perd. En octubre de 1947 funcionaba ya principalmente en las zonas
costeras, un programa de erradicacidn dirigide por el Gobierno, y al que
la OSP prestd cierta orientacién téenica. En diclembre de 1950 resultaron
negativas 113 de las 132 localidades positivas de aegynti desde el princi=
pio de la campafia. Se inspeccionarcn 3,370 localidades. De un total de
91 municipalidades, en julio de 1951 se hatian inspeccionads 29 y séle dos
de ellas se encontraban ain infestadas de aegypti.

surinam. Comenzé la campafia contra el aegypti en 1949, con la ayu~
da téenica de la OSP y en 1951 resultaron negativas varias &reas. Aproa~
ximadamente dos tercerag partes del trabajo en Paramaribm se habfan comple-
tade para fin de afioe

Uruguay. Al comenzar la campaffa contra el aegypti, en la segunda
mitad de 1948, se encontrd que el pafs estaba mds infestade de 1n que se
habia previste. De las 435 localidades inspeccionadas; 108 resultaron po~ .
sitivase.. En-octubre da 1951 se hab{ia ageguradec la erradicacién.del‘aegggtiﬁ
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en el interior del pais, continuando positivas en la ultima inspeccidn
sélo dos localidades, Se realizaban investigaciones para confirmar la au~
sencia del aegypti en Montevideo,

Venezuela. EL servicio contra el gegypti qued$ organizade en mayo
de 1948 con la cooperacién de la OSF y de expertos del Brasil, Durante
la campafia oficial antimaldrica se aplicé extensamente en todo el pals el
tratamiento con DDT que did por resultado una sorprendente reduccidn de
1a incidencia malérica en afos recientes. EL Instituto de Malariologla
de Maracay, que prepara personal técnico para los trabajos de erradicacién
de gegypti y para el control de la malaria, tenla a su cargo el programa
nacional contra el segypti. Para fines de 1951 se habla erradicado el
aegypti de varios estados y se habfa aplicado el tratamiento con DDT. a los
puertos principales,



35
CAPITULO V
EDUGAGION I ADIESTRAMIENTO

: . .
' - . - Lt

- Un problema urgente y contlnuo en las act:vzdades de salud piblica
es. la escasez de trabajadores profesionales. iddneos. Reconoclendo esta
nece51dad el Gonsago Directivo de la-Urganizacidn Sanitaris Fanameéricana,
en su IIT Reunlon, Anstituyé un programa dé becas comb una. de las actlvi-
dades de la Oficina Sanitaria Panamericana. -

A fines de 1951 la Oficina de Washington todavia no habia podido
organlzar debidamente la divisidn ericargada:de los asuntos de éducacidn y
adlestramiento, pero se estaban haclendo los planes necesarlos para lograr;.
este prop081to en 1952. L RV :

Durante el aﬁo los funcionarios de 1a OSP: tomaron la 1niciat1va de= ‘
gestionar Qe el. Comité de: Inscripeidn de la ‘Asociacidn Médica Americana
reconociera a los graduados de la Bscuela Médica de S#o Paulo, Brasil, es™
tablecida desde hace muchos afios y reorganizada con la colaberacidn de la
Fundacidn Rockefellers . Otro pasc importante dade durante el afio"a solici-
tud del Gobierno. de Costa Rica; fud el envio de un consultor de edhicacidn
medlca a San José para que estudlara a111 iz situacidn con vistas a posi-
bles desenvolvimiéntos en educacidn médica.

En el mes de agostq ¥ principlos de-séptiembre el personal de 1la
OSP did una serie de conferencias en la Universidad de Mueva York, sobre
asuntos internaciocnales y actividades de la OSF en las Américas, ante un
grupo de unos 60 estudiantes, muchos de los cuales eran maestros que dsis=-
tfan a un curso especial de verano como preparaclon para grados mas ade“
lantados. e e . .

Se proporciono adlestramiento tacnico en relaclon con uﬁ gran mimero
de programas de la 05P realizados durante el afio, haciéndose mencidn de ello
en este informe al describir los programas: correspondlentes. (Veanse esdpe~
cialmente las . actividades relacionadas con el adiestramiento gue aparecen
en los Capltulos IylIlal -describir los programas para fbmento de la salud
Y para combatir las enfermedades transmlsibles.)

1. BECAS

En diciembre de 1951 habia 109 becarlos bajo la supervisidn de la
Oficira. De este mimero 76 correspondfdn a becas escolares y 33 a becas
de viaje, 86 correspondian g becas regulares de la OMS, 16 a becas de Asis=
tencia Técnica y 7 a becas de 1la 03P, Los 76 becarios del grupo académico
asistlan a 13 escuelas diferentes: una en Chlle una en México, una en
Ganada, ¥ 10 en los Estados Unidos. La mayoria de los estudiantes aspl"
raban a graduarse en Sslud Publica; otros se espe01allzaban en enfermeria,
enfermedad de Chagas, control de insectos, ingenierias sanitaria, adminis~
tracidn de hospitales, enfermedades venéreas, control de tuberculosis y

tédenica de vacunacicn con BCG. Entre los estudiantes habfa doctores,
enfermeras, ingenieros sanitarios y técnicos de laboratorio.
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Las becas de viaje inclufan ingenierfa sanitaria, enfermedades ve~
néreas, preparacidén de BCG, enfermeria de salud publica, higiene mental ¥
psiquiatria, educacidn sanitsria, administracidn ds hospitales, higiene
industrial, estadfstics vital, enfermedades por virus y dentisteria., Habia,
ademds, algunas becas de viaje para estudios clinicos y médicos.

" La OSP,. como Qficina Regional, asumid durante el afio la responsabi=
lidad de la administracidn de todas las becas concedidas por la OMS para
estudios en las Américas, as{ como la supervisidn administrativa de becas
concedidas por otros organismos. :

En 1951 el presupuesto de la OMS para becas en las Américas ascendid
a $135,000.00. Se concedieron durante el afio 82 becas, incluyendo 15 de la
UNICEF y 12 de Asistencia Tdcnica. De este total, 66 se otorgaron a estu~
diantes de los pafses de la América Latina, 15 a estudiantes de los Estados
Unidos de Norte América, y 1 a un canadiense, La OSP organizé también pro-
gramas para un gran mimero de becarios extranjeros que vinleron a estudiar
a los Estados Unidos. El presupussto de becas de la OSP: en 1951 ascendid
a $14,250.00. o : : _—

, . Al final de este capitulo aparecen cuadres demostrando la distri-
bucidn de las becas por pafses beneficiarios, y por regiones y paises de
estudio, concedidas por la OMS, UNICEF, o el progrema de Asistencia Téonica.

2, EDUCACION Y ADIESTRAMIENTO POR SHNINARIOS
" Y CURSOS ESFECIALES

Se celebrarmmo proyectaron durante el afio varios seminarios, como
el de Enfermeria, en Guatemala, del 1 de julio al 11 de agosto, y sl curso
en Frincipios de Ensefianza ¥ Supervisidn para Instructeras de Escuelas de
Enfermeria, que se celebrard en México, segin acuerdo entre la (M5 y el
Gobierno de México. (Véase el Capftulo I, bajo "Enfermeria'.)

La Oficina organizd también el adiestramiento de técnicos en ramos
especiales, por medio de la enseflanza en grupo, en centros conveniente
situados. Por ejemplo, dieron breves cursos en serologia y control de
enfermedades venéreas en el Brasil, Guatemala, Honduras, Nicaragua y Pa-
nams, y de adiestramiento en nutricidn bajo los euspicios del. INCAF en
Guatemala.



DISTRIBUCION DE BECAS, 1951

1. BECAS DE LA CMS FOR PAISES BENsFICIARICS,
ADMINISTRADAS POR LA OSP
(incluyendo becas intra-regionales
becas para adiestramiento en grupo{

Pafs Afio en que se concedid

1

&

Argentina

Brasil

Canadd

Costa Rica

Cuba

Chile

Ecuador

El Salvador
Guatemala

Haiti

Jamaica

México

Nicaragua
Remiblica Dominicana
Estados Unidos de América
Islas de Barlovento
Panamd

Faraguay

Perd

Trinidad

Uruguay

Venezuela

[0
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Total

2. BECAS DE LA OMS POR PAIS DE ESTUDIOS, ADMINISTRADAS POR LA OSP
(Incluyendo becas intra~regionsles y becas para adiestramiento

en grupo)
Pais 1951
Estados Unidos de América 123
Brasil 5
Canada 17
Chile 5
Ecuador 11
Otros ' 21

Total 182
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3. BECAS CONCEDIDAS POR UNICEF Y ADMINISTRADAS POR LA OSP

Pais

Costa Rica
El Salvador
Jamaica
Paraguay
Perd
Trinidad

L}; L-'W‘-ﬂ\-ﬂ LR E

Total

4« BECAS CONCEDIDAS BAJO EL PROGRAMA DE ASISTENCIA TECNICA Y
ADMINICTRADAS POR LA OSP

Pafs 1951
Colombisa 2
Costa Rica 5
Hait{ 2
Jamaica 1
Paraguay _2
Total - A2

5, SUMARIC DE LAS BECAS CONCEDIDAS POR LA OSP EN LAS
AMERTICAS EN 1951

s . UNICEF ASISTENGIA TECNICA TOTAL
55 . 15 12 ‘ 82
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CAPITULO VI
COMPRA DE DROGAS Y EQUIPOS

Con el fin de ayudar a los Gobiernos Miembros | conseguir eguipos,
publica01ones médicas y suministros diffciles de obtener en sus propios
paises, la Oficina Sanitaria Panamericana comenzdé a enviarles informacion
en julio de 1948, y a solicitud de dichos Gobiernos, a hacer compras por
su cuenta, El servicio tuve €xito inmediato y se extendid de modo tan
sorprendénte que en 1951 el importe‘de los pedidos ascendid a $2,461,752. 73,
esto es, triplicd el total de pedidos de 1950.

En su cardcter de organizacidn 1nternacional la Oficina ha podido
acelerar el despacho de los suministros médicos y otros equipos, usual~
mente sugetos a una serie de compllcados requlsitoa comerciales, La OSP
ha distribuido profusamente en las Américas catdlogos que ayudan a los
Gobiernos Miembros a preparar sus pedidos. Se transmite rapidamente toda
informacidn sobre nuevas drogas y descubrimientos terapéuticos y se envian
miestras de las nuevas drogas.

En 1951 la critica escasez de insecticidas a base de cloro amenazd
con crear una grave situacidén, Por iniclativa de la Oficina, apoyada
por la OMS y el Servicio de Sanidad de los Estados Unidos, la Oficina
Nacional de Produceidn de los E. U., accedid a poner en clrculaclon, en
julio, otros 15,000,000 de libras de DDT Téenico, para exportacidn du- -
rante el resto del aﬁo. No es posible exagerar la 1mportancla de esta
medida para loa programas de salud piblica de las Americas ¥y en realidad,
del mundo entero.

La Oficina actud como agente comprador de un gran mfmero de Gobier=
nos Miembros. En pafses donde las disposiciones legales vigentes impedian
hacer compras por medio de la Oficina, los gobiernos se basaban para sus
compras directas en los informes autorizados de la OSP sobre la situacidn
del merdado. ‘

Puede apreciarse la amplia esfera de actividades de la Seccidn de
Suministros de la OSP por el hecho de cue no sdlo envia. drogas, vacunas,
productos quimicos, 1nsectlcidas, equipos de laboratorio, ¢ instrumentos
de cirugfa, sino también camiones para ganado, dlspositlvos para pulve~
rizadores de DDT, piezas de repuesto para aeroplanos, pellculas pera
rayos=X, camlonetas "jeep", calculadoras, mimedgrafos, méquinas de es=
crlbir, camicnes para recoger basura, barredoras de calles, papel para
graflcas y radio-isdtopos. Estos suministros se mandan no sdle a los
palses de muestro hemisferio, sino a lugares diversos como Birmania,
Ceildn, Dinamarca, India y Yugoeslavia.

La escasez gemeral, la falta de ciertas materias primas y las prio~
ridades del Gobierno de los Estados Unidos afectaron de modo adverso la
situacidn del mercado durante el afic. Estos factores contribuyeron no
s88lc al aumento. de precios, sino a demoras en las entregas de varias
semanas y hasta de varios meses, en la mayor parte de los productos
comprados por la’ Secclon de Suminlstros.



Radicisdtoposs La Oficina actud durante el afio como agente com=
prador de meve Goblernos en la adquisicidn de radioisdtopos destinados
a la terapia del cdncer y a investigaciones médicas. Se recibieron, y
enviaron al Laboratoric de Oak Ridge, informes periddicos de los resul=
tados obtenidos en los paises que emplean los radloisotopos para fines
de medicina, ILa Oficina al comrrar los radioisdtopos y los pafses al
recibirlos, asumieron la obligacidn de informar regularmente de los re~
sultados logrados con su uso. : ‘

‘ Los siguientes pafses hicieron las solicitudes dé radioisdtopos
que se detallan a continuacidn: Brasil, 20; Chile, 7: Colombia, 11 ¥
México, 5. . _ S

En las tablas estadisticas que siguen aparecen los aervicios de
suministros prestados- por la OS} en 1951,

SUMINISTROS‘MEDICOS_GOMPRADOS,,lggi

Enero $ 408,026,000 - § 8,161.00 . -$ 416,187.00
Febrero 101,876.00 - 5, J667.00  107.543.00
Marzo 62,636,00 21 009.00‘ 83,645.00
Abril A4,551.00 25,7&6.00 70,297 .00
Mayo 79 ,1136000 3 ,989000 83 ,1125 00
Junio ; hB 837.00 32,757.00 - 76,594.00
Julio 84,926, 43 | 13,346.26 98,272.69
Agosto - 143,&60 18,379.73 161,840.63
Septiembre 180,614, 21 2,921.91 183,536,12
Octubre - 575, 926 o7 - 21,661.29 597,587.36
Noviembre 178,733.10 - 51,502.36 230,235.46
Diciembre 310,102.01 42,487.46 .~ ___352,889.47
Total: $2,214 124,72 247 ,628.01 - $2,461,752.73
VALOR EN DOLARES DE PRESUPUESTOS FmsILITADos
_A PATSES MIEMBROS, 1351
oSk Qﬂi IOTAL
Enero $ 175,000.00 $ 20,000.00 “$ 195,000.00
Febrero ~150,000.00 10,000.00 160,000.00
Marzo 170,000.00 15,000,00 185,000.00
Abril 155,000.00 12,000.00 167,000,00 -
Mayo 170,000.00 30,000.00 - 200,000.00 -
Junio 2,350,000.00 ~wwwd3,000.00 .  2,363,000,00
Julio 200 ,000.00 8,000,000 208 ,000..00
hgosto 90,000.00 . 6,000,00 . 96,000.00
Septiembre ©125,000.00 - 10,000.00 135,000.00
Octubre 75,000 ,00 ' 11,000.00 ' 86,000.00
Noviembre 145,000,00 18,000.00 163,000.00
Diciembre 115,000.00 10,000.00 125 ,000.00
Total: $3 1920 ,000,00 $163 ,000 .00 $4 ,083 ,000,00




NUMERO DE CONTRATOS (ORDENES DE GOMPRAS) REALIZADOS
1 enero 1951 a 31 diciembre 1951

. osp ous TOTAL
Enero . » 190 A0 o330
Febrero ‘ 152 o 39 . 191
Marzo ' ' 164 o 154 I
Abril 126 | 01 227
Mayo _ ' 71 - 123
Junlo . : 114 .38 152 -
Julio . B 118 30 ERVTEE
Agosto - 70 39 109
Septiembre 53 - .r8 81
Octubre 97 48 145
Noviembre o 923 66 _ 159
Diciembre ; 55 o7 - 231 .
Total: 1303 9 2214

FAISES A LOS QUE HA SERVIDO LA SECCION DE SUMINISTROS
DE 1A OFICINA SANITARIA PANAMERICANA

Enero = Diciembre 1951

A, HEMISFERIO OCCIDENTAL

1. Argentina 13, Antillas Britdnicas
2. Bolivia 1i. Antillas Holandesas
3. Brasil 15, México

4. Colombia 16, Nicaragua

5., Costa Rica 17. Panamd

6. Cuba 18. Paraguay

7. Chile 19. Perd

8. Ecuador 20, Rempiblica Dominicana
9, El1 Salvador 21, Surinam
10, Guatemala 22, Uruguay
11. Hait{ 23. Venezuela

12. Honduras



.....

B. FUERA DEL HEMISFERIO OCCIDENTAL

1, Aden 15. Filipinas o 29. Libia

2. Afghanistdn 16. Finlandia B 30. Mdnaco

3. Alemania 17. Formosa ‘ 31, Noruega ,

b+ Arabia Saudita 18. . Francis 32, Nueva Zelandia
5., Australia .. 19. GCinebra (Suiza) 33, Pakistdn

6. Austria ' 20, Grecia 3L4. Reino Hachimitas
7. Birmania 2. India - de Jordania
8, Borneo Notte 22. Indochina Francesa 35. Singapore

9, Ceilédn 23. Indonesia 36, Siria
10. China 2. Irdn | 37. Somalia
1l. Chipre = 25, Israel ) 38. Tailandia
12, Dinamarca,. 26, Italia . ¢ 39, Turquia
13. Egipto - "~ - 27, Lfbano : 40. Yugoeslavia

14, Etiopfa ., 28. Liberia
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CAPITULO VII
SERVICIOS DE PUBLICACIONES Y DE REFERENCIA

Estas actividades de la Oficina comprenden la Sececidn Editorial .
¥ la Biblioteca. R S :

* 1. SECCION EDITORIAL

La Seccidn Editorial tiene a su cargo la publicacidn del Eg%ggig
de 1a Oficina Sanitsria Panamericana, la edicidn espafiola de las Cronicas
de 1a Organizacidn Mundial de la Salud y el Noticiario Serecldgico. La
seccion publica también las actas de las Conferencias Sanitarias Paname=
ricanas; los informes finales de las reuniones del Consejo Directivo;
informes sobre ciertas otras reunicnes internacionales celebradas con la
participacidn o bajo los auspicios de la 0SP, y varios libros y folletos,
originales o traducidos. Mantiene una lists de suscriptores.de-las dife~
rentes publicaciones. , : o \

En 1951 se publicd el Boletin todos los meses. FPor primera vesz
el indice se dividid en dos volumenes: Afio 30, Volumen 30, y Afio 30,
Volumen 31, con un total de 1,446 pdginas. Se imprimieron en conjunto
83,000 ejemplares del Boletin. -Bn diciembre el mumero total de suscrip-
tores era de 7,115,

Se publicaron las Crdnicas de la OMS correspondientes a los meses
de enero, febrero y marzo, 1951, Volumen 5, con un total de 99 pdginas.
El mineroc de suscriptores era de 249 y la edicidn mensual constaba de 300
ejemplares. - : P

Se tradujo al espafiocl el Volumen I de la Pharmacopoea Internationalis
gditada por la OMS durante el afic en inglés y francés, trabajo que repre~
senta mds de una década de trabajo por expertos de muchos paises para es-
tandardizar la terminologia, las concentraciones y la composicidn de las
substancias terapéuticas. La traduccidn se envid a Ginebra para -revisidn.

Publicacicones Especiales. Durante el afio se editaron 10 de esas
publicacionzs con un total de 8,000 ejemplares. Ademds se prepararon y
enviaron a la impranta otras 16 publicaciones espsciales. Los titulos.de
las publicaciones ecpeciales y de otra clase publicadas durante el sfio son
los siguienfes: o ! :

Pub. No. 250 = Diagndstico y Tratamiento de la Sifilis = Julio 1951

. ® 252 « Cahier d'Hygiene Pratique et Elementaire. pour les .
Ecoles Primaires de Marbial - Marzo 1951 =

L " 253 = Cahier d'Hygiene Pratique et Elementaire pour les.
Cen;res Q’Education d'Adultes - Marzo 1951

N



FPub. No. 25h ~ Cuarta Reunidn del Consejo Directivo = Informe
: Final - Febrero 1951.

b

Mo W 255 ='Pingl Act of the Fourth Meeting of the Directing
Council =« February 1951. .

w256 = Acta Final de 1& XIII Conferencia Sanitaria Panamericana *

. Marzo 19 .
Wooono 287 ""Final Act of the XIII Pan American Sanitary Conference =
. . - March 1951 o .
S m W 258 - Pruebas uerologxcas para Exdmenes en Masa -~
NN Marzo 1951 .
" * 259 ~ Gomite de Expertos en Enfermeria - Serie de Informes

Téenicos Ne. 24 = Qctubre 1951

Otras Publicaciones
Nos 1 - Vaccination Chart (Smallpox)

T’ 2 = VIIT Curso Internacional dé Malaria y Otras Enfer-
medades Metaxénicas

n . ~ -

Al

ARTICULOS ORIGINALES PUBLICADOS EN EL BOLETIN
o ENERO-DICIEMBRE 195 -

L L W -

Tems : Mimero

Amibiasis

Donantes de Sangre
Grupos Sanguineocs
Brucelosis
Coccidioding

Demografia '
Enfermedades de los Ojes
Fiebre Aftossa

Educacidn Sanitaris
Unidades Sanitarias
‘Estadisticas de Hospitales
Insectos

Insecticidas
Leishmaniasis

Lepra

Enfermeria

Nutricidn

Peste

o | _.
HEFPHRPRPORFQGWONDEHEN
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Tema ero
(Cont.)

Ingenieria Sanitaria

Estadfstica

Tuberculosis

Tifoidea

Venéreas

Tos Ferina {Pertussis)

Pian

Fiebrs Amarills

W

SUMARIOS DEL BOLETIN SOBRE ARTICULOS MEDICOS Y CIENTIFICOS
ENERO-DICIEMBRE 1951

Durante el afio se publicd un sumario sobre cada unc de los temas
siguientes:

Alergias Mosquitos

Campafia Antivenérea Poliomielitis
Bartonelosis ~ Protoszoasis

Brucelosis Puericultura

Cdncer o Rabia

Cardiopatfas =~ -~ = = Afecciones de las vfas Reaplratorlas
Disenterla e Reumat ismo
Encefalitis Sifiiis

Blenorragia Tripanosomiasis
Granuloms Inguinal * Tuberculosis
Helmintiasis © Tifoidea
Leishmaniasis - Tos Ferina (Pertussis)
Linfogranulomatosis : ' Pian

Malaria Fiebre Amarills
Meningitis

DISTRIBUCION MENSUAL DEL BOLETIN
ENERQ-DICIEMBRE 1951

Pals ‘ Nimero
Argentina T 625
Bolivia T iy
Brasil C - 837
Colombia _ 671
Costa Rieca ©261

. Cuba ) ' . . 367
Chile ' 337
Ecuador 318
El Salvador 121

Estados Unidos de América C Th3
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Pals : : Ndmero

(Cont. )

Guatemala 173
Haitf 39
Honduras 18
Néxico 493 . .
Nicaragua 66
Pansmg 166
Paraguay 96
Perd 287
Puerto Rico | S 62
Repidblica Dominicana K © 153
Uruglla.y - . . . . SRS . . 159 c e e -
Venezuela _ _ . o 636
Otros Paises ' o 283

<, BIBLIOTECA

La Biblioteca de la Oficina posee una valiosa ecleceidn sumamente’
especlalizada de mds de 30,000 libros y folletos médicos, técnicos y .
ciemtfficos, asf como también periddicos y documentos relacionados con.
el trabajo de la Oficina. o

Durante el afic la Biblicteca recibid nuevos titules, ofrecidos
per los Gobiernos Miembros, sus Departamentos de Sanidad y por institu-
ciones, médicas y de otra Indole, de las Repdblicas Americanss. También
se hicieron mmerosas adquisiciones mediante compras o intercambios.

Con la creacidn de las Oficinas de Zona en octubre, se conaiderd
conveniente mantener en cada Oficina de Zona, y para ello se hicieron los
planes necesarios, una pequefla coleccidn de libros bdsicos de medicina,
perlddices, folletes y otro material educativo.

La Biblioteca preparé un frdice y efectué la distribucidén interior
de los documentos publicados por la OMS y otras organizaciones inter-
nacicnales,

Semsnslmente distribuyd en la Oficina y envid a las Uficinas de
Zona y a la OMS, en Ginebra, una lista de las adquisiciones realizadas.

La Biblioteca conlimué su tarea de distribuir las diferentes pu-
blicaciones de la Uficina, fuera del BoletIn y de los Imformes kpidemio-
1dgicnga. : ' .

Frepard pari su\publicacidn mensual en el Bolebtin una lista de las
nuevas publicaciones de interés para los trabajadores sanitarios.

Serviciog de Referencia. Frecuentemente se encomendd' a la Biblio-
teca la selaceidn del material que habfa de enviarse en respussta a soli-
citudes de cierta clase de publicaciones médicas. La Oficina recibidé
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numercsas solicitudes de’ los Ministerios de Salubridad y de las institu-
ciones de los pafées miembros, asf como de médicos y trabajadores de
salud pdblica de las Américas. En general se pidid a la Biblloteca que
enviara el material de referencias a las secciones de la Oficina encar-
gadas de responder a las sclicitudes, Ademds, durante el afio se solici-
taron frecuentemente extensas bibliografias sobre temas especiales.

Para dar una idea de las actividades tfpicas de la Biblioteca
ademds de las labores corrientes, se da a continuacidn un sumario del
mes de octubre de 1951:

Ia Biblioteca facilitd informscidn sobrs;

Textos de las Convenciones Internacionales relativas al
control de los narcdticos.

‘Ndmero y capacidad de los bancos de sangre de la América

. Latina, ‘

Referencias.a los ﬁltlmos trabajos sobre tratamlento de
- enfermedades venéreas.

Tratamiento de la epilepsia en €l Hospital Johns Hopkins.

Poblacidn del. Estado de Goias, Brasil, -

Duracidn de la vida en América,

Normas de tolerancia de cobre en la preparacidn de ali-

- mentos a base de carbohidratos en vasijas de cobre.
Situacidén y problemas sanitarios en Sah José, Costa Rica.
Lista de pelibulas sobre salud piblica en espaﬁol.
Tuberculosis, para preparacidn de una conferencia.
Garrapatas, pulgas, mosquitos, 1nsecticidas, rodenticidas

. peste y malaria.

Obras recientes sobre microblologfé y bloqufalca.

Guerra bioldgica.

Administracidn de Hospitales. ‘

Lista de pelfculas describiendo el empleo de la penlclllna
en el trataniento de las venéreas.

Se prepard una exhibicidn de pelfculas docvmentales ante el Consejo
Directivo, y se colectaron pelfﬁulas para mostrarlas a petlcldn de los de~
legados. . - - : :

Se gestiond con el Centro de Enfermedades Transmisibles, el préstamo
de pelfculas para exhibirlas en la reunidn anual de la Asociacidn Brasilers
para el Adelanto de la Ciencia, en Belo Horizonte.

Se enviaron 192 tarjetas de catdlogos a'las Oficinas de Zona,

Fototipograflas y Microfilms. En 1951 se asignaron $500.00 para
la compra de microfilms y fototipografifas necesarias para estudios en el
terreno. Las solicitudes de este servigcio fueron tantas que én los dos
primercs meses de 1951 se habfa invertide ya- ‘el 31% de la cantldad asig~
nwapmaemecmwmwm :




Se establece a continuacidn una comparacidn estadistlca del trabago
de la Bibliotsca durante los aﬁos 1950 y 1351: -

AdqulglClonES-_ . [ ?—f,‘ Th 1950 V 1951 /")\3 o
: . -5 0
:%ibros,Jfblletos v subscripciones 960 1,472 . %ﬁb;
Likros recibidos ‘ : 873 ggz2 <
vFolletos recibidos 1,627 2,067 o
Periddicos: | |
vCambios establecidos ' 63 30 o+
Cowbios ofrecidos ‘ - 87 -
T{:ulos recibidos por cortesia L3 83
Documentos:
oMS _ | 7’018 6, 225 " i 5 l',' .
Otras Organizaciones Internaclonalas ‘ 324 144

En trimite:

Caualogacion: .
7= . e ]
Vpb?as catalogadas ' 2441 1,920 V-
Tarjetas preparadas pars los caetdlogos 6,708 11,019 T
Tarjetas preparadas para las Oficinas
de Zona y la Biblioteca de la OMS 2,832 3,676

Periddicos:

Edlciones archivadas 7,057 5,865 "1 ..

" Duplicedos y descartados . 1,770 7,313 2330~
Volimenes encuadernados 353 537 b=
Indices: A
Documentos y articulos 1,783 1,470 1 R

Servicios:

= AL LA ‘ o

Solicitudes incluso bibliografias 2,743 2,132 !’;«q'

Fototipografias 2,701 p. 905 p. f?h

Microfilms 211l p. 512 p. b

Publicaciones e Impresos de la OSP facilitados 8,648 . 12,040 - -
Circulacidn:

Libros y folletos 2,075 1,35, 40 F,

Periédicos - 75596 3,135 2Lk
Documentos L 2,902 16,087 oo @
Préstamos entre Bibliotecas: _

/A Biblictecas o 170 167 '.ﬁj-
De Bibliotecas 260 409 S
Pelfculas pedidas en calidad de 63 12

préstamos para revisién



Paraguay. Nurse administering penicillin during
a program to control venereal disedse.

Paraguay, --Enfermera inyectando penicilina durante un
programa de control de enfermadedes vendreas.

Paraguay. Preparing to make blood tests at the
health center in Fernando de la Mora, during program
to control venereal diseases,

Paraguay. Preparativos para pruebas de sangre en el centro de
salud de Fernando de la Mora durante un programa de control de
enfermedades venéreas.



Guatemala..- Putting Simulium pupae
into tubes for emergence of adult
flies that are a vector of oncho-
cersiasis.

Guatemala,--Colocando pupas de simulium en tubos para salida
de moscas adultas que son vectores de la oncocercosis.

Guatemala.--Filaria nodules are removed from the
sealp of an Indian child, o victim of onchocersiasts.

Guatemala.--Extirpacidn de nédulos de filaria del cuero
cabelludo de un nifo indio, victima de la oncocercosis.
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Capftule VIII
- ASISTENCIA = TECNICA

. La Asistencia Técnica tuvo su origen en las Naciones Unidas (eon
c-8u-Comité de Asistencia Técnica y su Junta de Asistencia Téenica, que en—
cauzan wna parte de sus fondos por medic de la OMS) y en la Organizacién
de Estados  Americanos (con su Comité Coordinador de Asistencia Técnica).

Esta doble procedencia ha complicado el problema de prestar asis-
tencia téenica y ha presentado problemss de planificacién, de direccidn
y fiscales, de no fdcil solucidn. Ademds, para algunos pafses ha resul-
tado diffcll planear sus sclicitudes de asistencia técnica y coordinar
los proyectos aprobados. , ~ ' '

A pesar de esas complejidades, la Oficina ha podide, en muchos
casod, superar las dificultades administrativas y poner en ejecucidn du-~
rante el afio gran nimero de proyectoc de asistencia técnica. Muchos de
estos proyectos se describsn en el Capftulo II, ENFERMEDADES TRANSMISI-
BLES, y pueden identificarse por las iniciales AT que aparecen en el ti-
tulo del provecto.

. . El estado de los proyectos AT, administrados por la Oficina en su
cardcter de Oficina Regionsl de la Organizacién Mundial de la Salud, era
el siguiente en 31 de diciembre de 1951:

PAIS ' PROGRAMA ESTADO
Bolivia = ' Construceién del Hospital del Nifio En funcionsmiento.

Se estudia la slec~
'¢idn de becarios

Brasil 3‘i"Control de Enfermedades Venéreas Terminado en 1951

Brasil Microbiologia , Aprobado. Transferido
e - . de.UNESCO.

Chile . Zona de Demonstracién Sanitaria Aprobado. Encuesta

preliminar terminada

~ Chile - 'l Control de Enfermedades Transmisibles . Aprobado. Proyécto
: de acuerdo en consults
con la Sede

-

Chile " Planta Experimental de Penicilina Suspendido moment4nea-
_ . S : o mente. -
Chile . “Adiestramiento en la Produccidn de En estudio

BCG y Diagndstico de Laboratorio

Golombls =~ Administrador de Salud Plblice Aprobado. Seleceidn
e ‘ R, del personal en sus-
penso {emporalmente
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PAIS

Colombia

Colombia

Colombia

Colombia

Colombia

Colombia

Costa Rica

Costa Rica

Cuba

Repiiblica

Dominicana .

ey

Ecuﬁdof

| Ecuédér

Ecuador

' PROGRAMA

Zona de Demonstracién Sanitaria

| Higiene Materno-Infantil

' Becas en Salud Piblica

Control de Insectos

Adiastram;ento de Persbnal de Salud

Puhlica

Servicios de nseaoramiento en B
. Enfermedades Venéreas -

 Escuela de Pnfermerfa

Educacién Médica

Control de Insectos

’Coﬁtrol de Insactos

Centro de Adiestramiento sobre la ‘

Tubercu1051s

Fiebre Amarilla‘

...2ona de Demonstracidn Sanitaria

.

ESTADO

En estudio. Sin ac-
tivar hasta la fecha

:“','Eﬁ funcionamiento.
- Dos expertos en el

campo. Comienzo del
curso 11-2-52

- .'Aprobado Estudian-

te en la Universidad

' A'de Colombia

‘En etapa iniciel
. En estudio’

" En tremitacién

B Aprobado Tres exper-
“ Y08 en el terreno. Se
"'concedieron 5 becas.

" Proyecto de plena ac-

tividad

Aprobade. Recomenda-

‘eiones en estudioc

En estudic. Plan de

. .Actividades en pre~
- paracidn

Aprobado. Acuerdo

pendiente de la. :irma

“'del gobierno -

Aprobado. Nombrados

" 4-exportos (2 ssigna-~

dos y 1 en el campo).
Acuerdo firmado 19

En trimite para modi-
ficar la sollcitud

'fVOriglnal

Aprobado. Acuerdo fir-

" ‘mado el 16 octubre

1951. Etapa inicial.



PAIS
Ecuador
Teuador

Ecuador

Eecuador

Ecuador

Fl Salvador

Guatemala

Guatemala
Cuatemala

Hait{

Hait{

PROGRAMA

. Control de Enfermedades Venéreas

Medicina Veterinaria « Universidad
de Loja

Botdnica (Instituto Nacional de
Nutricidn)

Asistencia al Instituto Nacional

de Salud Piiblica

Experto en Sanidad Escolar y Educacidn
Sanitaria

Zona de Demostracidn Sanitaria

Solicitud miltiple {Control de insectos,
Escuela de Enfermeria, Unidad de Salud

Péiblica, Adiestramiento en Salud Phblica)

Nutricidn

Control de Enfermedades Venéreas

Zona- de Demostracidn Sanitaria

Educacidn Bisica

51

ESTADO

Aprobado. Se estd
contratando el per-

- gonal. Acuerdo fir-

mado el 16 octubre
1951

En consulta con el
Gobierno o

Acuerdo pendiente

de firma

En tramitacidn. Pro-
yecto de acuerdo re~
dactado

Aprobado

Aprobade. En funcio-
namiento. Nombrados
y asignados 4 exper-
toss El médico ase~
gor, el ingeniero
sanitario y la enfer-
mera en el campo de
operaciones

"En tramitacidn. Parte

de la solicitud en ne-
gociaciones con el
Gobierno

Aprobado. La contra-
tacidn de personal en
estudio

Fn tramitacidén. Ges-
tionando renovacién
del acuerdo. '

Aprdbado. Terminado
el estudio preliminar

Aprobado. Concedidas

2 -becas. Becarios rea-
lizando estudios. Su-
ministros médicos pro-
porcionados por la
OMS
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PAIS
Hait{
Hait{

Honduras

Honduras

Jamaica
Jamaica
México

/.
Mexico

/.
Mexico

Nicarague

Nicaragua

.Paréguaj

- PROGRAMA
-Higleng Materno~Infantil

Control de Enfermedades Vendreas

Seminario parae Empleados de Instala-
ciones de Agua potable

Fducacidén Sanitaria

Control de Insectos (Beca)

BGG ¥ Demostracidn del Control de la
Tuberculosis

. Control de 1a Rabia

- Educacibn Sanitaria Fundemental

FBngefianza en Enfermer{a

Educacién Sanitaria

Control de Insectos y Control de la |

Fiebre Amarilla

Higi;ne Materno-Infantil

ESTADO

En suspenso

Aprobado. E1 Dr. Hume
terming su estudio.

- Informe terminado. ..

Aprobado. Planes en
tramitacidn con el
Gobierno

Aprobado. Acuerdo {ir-
mado el 30 de noviembre
1951. E1 UNICEF propor-
cionara el material ne--
cesario. Se estd con-
tratando el personal =

Un becario en adies-
tramiento

Aprobado. Se estd con-
tratando e} versonal

En tramitacidn. Acuerdo
pendiente de la firma
del Gobiernc

En. operacidén. En estu-
dio la concesidn de
becas. Un experto en

el campo de operaciones

* Aprobado. Un experts .

en el campo de op.a-
ciones. Acuerdo iirma-
do el 17 de dlc‘emhr

. 1951

Aprobado. Nombrado un
experto. (E1 UNICHF

. proporcionard el mate-

rial necesario para

este proyecto)

En estudio

En operacién. Dos ex~
Pertos en el campo de
operaciones
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PAIS PROGRAMA ESTADQ
Pgraguay Control de la Anquilostomiasis L Aprobado. Nombrados

dos expertos {uno

asignado)s. Se con-
=« timia contratando

personal i

Paraguay Control de las Enfermedades Venéreas Aprobado. Nombrados:
dos expertos (uno
asignado), Se estd
eligiendo perseonal

Paraguay Control de la Tuberculosis Aprobado. Acuerdo
firmado el 29 de
agosto, 1951. O5e
estd eligiendo el

personal.

Paraguay Contrel de Insectos En estudioe Acuerdo
en preparacidn

Perd Zona de Demostracidn Sanitaria Aprobado. Terminado
el estudio

Perd Adiestramiento de Personal de Sajud En tramitacidn, Es-

Pdblica tudio preliminar

Perd Control de Insectos En estudio

Peri ~ Control de Enfermedades Venéreas En estudio

Perd Bibliotecaria para Registro Médico En funcifnamiento.
Un experto en el
terreno

Perd Planta de DDT En estudio

Pert Salud Pdblica Veterinaria En estudio

Perd Control de la Peste En estudio

Perd Centrc Sanitario Antropolégico ICA En estudio

Uruguay Higiene Mental En estudio

Venezuela Zona de Demostracidn Ssnitaria En tramitacidn. Se
estd preparando una
ericuesta

Regional Control de Insectos (Becas) Curso aplazade inde~
finidamente

Regionsl Adiestramiento de Personal de Sanecaniento IEn estudio

del Medio (Brasil, Chile, México)
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‘Asistenbia Técnica OFEA. Ademds de 103‘progfamas de 1la OMS citados,

exist{an en operacidén dos programas de la Organizacidén de Estados America-

nos con fondos de la AT. Estos programas incluian un seminario de enfer-

merfa en Guatemala {véase Capitulo I, Seccién 3) y el programa para el nue-
vo Centro Panamericsne de Aftosa en el Brasil (véase Capitulo IT, Seccidnl5)..

Se aprobd un nuevo programa OEA/AT, durante el afio, pere adiestra-
giento en -sancamiento del medics '
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Capftulo IX
. INFORMACION FUBLICA

‘La Oficina.de Informacién Pdblica estd encargada de dar a conocer
y hacer que sean comprendidos. por los: pueblos de los Gobiernos liembros
ls labor y objetivos de lg Oficina Sanitaris Panamericans y de la Urgani~
zacidn Mundial de la Salud.- La Oficina funciona como una ‘scla unidad de
la OSP y la:OMS.-: Se emplean todos los medios disponibles incluso prensa,
radio, pelfculas, exhibiciones y el envio por correo de material informa-
tivo. . ) . . - . - L

Prenag. Durante el afio se publiéaron 93 éoﬁuhicados de prensa y
. 8e envid un total de 91,196 ejemplares a.unes. ;000 puntos de destino en
las repdblicas americanas. O C >

En la edicién dominicsl del New York Timés sparecid una serie de
7 articulos sobre programas de la OSP/OMS, EL autor de la serie visité
la ofieina de Washington a fin de recoger la informacidn necesaria para
esos artfculos que aparecieron en el Times .y se publicaron también en
muchos otros periédicos. LT e e '

Se envid una carta circular en inglés 'y en espafiol a los destina=
tarios de los comunicados de prensa.y a fines de septiembre se revisé ld
lista de envlo de acuerdo con las contestaciones recibidas, -.

et T IR 7 o
- Debido 2 lo.limitado del.presupuesto, el 20 de julic fué necesario
suspender el serviciqidé recortes.de:prensa-deilos-periddicoa americanos.

_ Pellculas, . Con la asistencia de-la OSP/OMS la Divisién de Pelfculas
de las Naciones Unidas prepard peliculas sobre-el programa del control de
la rabia en la frontera -Estados Unidos-México y tambidn sobre el Instituto
de Nutricidn de Centro América y Pansmd (INCAP%. (Véase el Capftulo I,
Seccidn 4.) e C S . e :

- ., Badio. La Oficina.-imprimié 28 cintas-para-difusidn por la emisora
de radio de las NU, la "Voz de América" y estaciones locales de Washington.
A partir de junio se envié semanalmente una grabacidn en espafiol al Oficial
de Enlace de la OMS en MNueva York para un programa de radioc de las NU titu-
lado "Por la Salud de los Pueblos!, Para transmisién también por la radio
de-las NU. se-imprimieron los discursos pronunciades en la reunidn de la
Asociacidén Americana de Salud Pdblica, celebrada en San Francisco del
29 de octubre al 1 de noviembre. S o

Exposiciones. Esta forma de publicidad ha resultado de gran valor
informativo y durante el aflo- se prepararon exposiciones en congresos médi-
cos y reuniones cientfficas. La Unidad de Cartografia y Dibujo prepara
las exposiciones y la Oficina de Informacidn Pdblica se encarga de los
trdmites necesarios para. su exhibicidn. T AU
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En la reunidn de la Sociedad Mddica del Distrito de Columbia, en
Washington, se celebrd la "Noche de la OMS" el 2 de octubre. Durante los
tres dias de la reunidn, estuvo abierta, en el entresuelo del Hotel Statler,
una exposicidn ilustrandc las actlvidades de la OMS/03P. Se anuncid esta
exposicidn en todos los tranvias y dmnibus uns semana antes y durante la
reunidn, y acudieron a visitarla varios millares de personas.

Ests misma expoaicidn, ampliada, se envié a la reunidn de la Aso-
ciacidn Americana de Salud Publica en San Francisco, California. Inclufa
material previamente exhibido y asdemds un gran cuadro luminoso ilustrando
las seis regiones de la OMS, En esta exhibicidn se incluyeron los cuadros
fotogrdficos enviados por 1a OMS desde Ginebra.

. A fines de septiembre llegaron a la Oficina de Washington, proceden=
tes de Ginebra, tres exposiciones ambulantes. Por mediacidn de Ginebra se
recibieron de las asoclaciones de las NU en Cuba y Argentina, solicxtudes
para utilizar estas exp051ciones en ssos palses.

Folleto Desg;egable de la Ohb. En marzo se tradujo al espaﬁol ¥ al
portugués un folleto desplegable de la OMS, del que se imprimieron 40,000
ejemplares en espafiol y 10,000 en portuguds.,

Dfa lMundial de 1a Salud (7 de abril). Para celebrar este dfa se
prepararon y distribuyeron 2,858 carteras de informacidn especial que con-
tenfan una coleccidn de articulos y folletes de la OliS. También se pro-
porciond materisl al 3Servicio de Sanidad de los Estados Unidos para preparar
L,000 carteras del Difa Mundial de la Salud que fueron distribuifdas en los
Estados Unidos por dicho Servicio. Las declaraciones del Cirujanc General
de los Estados Unidos, del Director General de la OM3 y del Director y del

-Secretarioc General de la OSP, fueron transmitidos por onda corts a la Américe

Latina y también por un circuito nacional a todos leos Listados Unidos. En

-muchas capitales y pueblos americanos se celsbraron programas especiales,

concursos, y ceremonias. Los funcionarios de varios goblernos informaron
que el DIa de la Salud se habfa celebrado con gran solemnidad.

El Dia de las Naciones Unidas (24 de octubre). Para cormemorar este
dfa, la Oficina de informgcién Piblica prepard y distribuyd el material
siguiente: : .

4,000 Datos breves sobre la QMS
4,000 Grupo de la OFS para el Control de la Malaria en
la India
1,000 Hojas sueltas scbre el folleto "La Ldmpars
Encendida’
214  Carteras de Informacidn
2,000 Folletos Desplegables de la OMS
200 Carteles

Carteles, 4 fines de septiembre se recibié de Ginebra una gran can~
tidad de carteles de la QMS, 5,000 en inglés, 4,000 en espalfiol, 1,000 en
portuguds y 250 en francés.
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En preparacidn para el Dfs Mundial de la Salud en 1952, se enviaron
carteles de muestra en los cuatro idiomas a las Oficina de Zona y de Campo de
Lima, Guatemala, El Paso, Rlfo de Janeirc y Jemaica, pidiéndoles nos indi-
caran la cantidad de carteles que necesitarfan para exhibirlos en las es-
cuelas, bibliotecas, oficinas de correoc y otros edificios piblicos, en con™
memoracién del aniversario. A final de afio el numero de solicitudes de
carteles ascerdfa a 3,064.

Notigciario de ls OMS. sensualmente se distribuyeron en las 21 Re-
piblicas Noticiarios de la OMS en espefiol, portuguds, francds e inglds. Ila
distribucidn total del afic fué de 164,770 sJemplares.

Solicitudes de Informacidn, Durante el afio la Oficina recibid y
contestd gran mumero de solicitudes de informacidn. 4 partir de mediados
de afio no se 1levé una cuenta exacta de esas solicitudes, pero del 1 de
enero al 3U de junio se habfan rvecibido y contestado 1,200 solicitudes que
representaban una distribucidn de 11,749 srtfcules de material de inforw
macidn, ademds de la distribucidn normal del Noticiario y de los comunicados
de prensa,
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Capitulo X
ADMINISTRACION GENERAL

Thcumbe al Director, al Subdirector y al Secretario General la res-
ponsabilidad de la orientacidn general y gestidn de la Oficina Saritaria
Panamericana; perc la responsabilidsd cotidiana de las actividades admi-
nistrativas y financieras de la Organizacidn corre a cargo de la Divisidn.
de Administracidn, que es uno de los tres departamentos principales de la
Oficina. Entre las funcionss asignadas ' a esta Divisidn figuran las refe-
rentes a la contratacidén, destino y adiestramiento del personal; la adqui=
sicidn.de material, suministres y equipo; la conservacién de los edificics
y demds bienes inmuebles; la preparacldn y &l control del presupuesto de
la organizacidn;. todas las operaciones de contabilidad; y el perfecciona~ .
miento de téenicas y métodos de gestién destlnados al fun61onamiento mds
eflcaz y econdmico de la OSP.

' Entre los problemas mds importantes a que ha habido que hacer frente
en 1951 figuran los que plantea el desenvolvimiento de la Asistencia Técnica
y otros programas en la Regidn de las Américas. Un rapldisimo sumento del
personal y de las actividades impuso la necesidad de hacer planes para mo-
dificar la estructura orgdnica, los procedimientos y las précticas de la
Divisidn, a fin de satisfacer las exigencias del programa ampliado. ZHsta-
blecidas las Oficinas de Zona, fué necesario fijar los lImites de las
respectivas demarcaciones y mantener relaciones de trabajo entre la sede
vy los servicios establecidos fuera de ella. Istos nuevos elementos, su-
mados al agobio de las tareas ordinarias, hiecieron mds imperativa adn la
necesidad de desarrollar el mecanismo de la Divisidn de Administracidn
" para poder hacer frente de modo efectivo a estas nuevas responsabilidades.

Con objeto de poder atender al mayor volumen de trabajo de la Diviaidn,
se crearon dos secciones: el Servicio de Gestidn Administrativa y Personal
y el Servicio de Finanzas y Presupuestos. Por otra parte, la Oficina Juri-
dica pasd a depender del Jefe de la Divisidn, y la Unidad de Cartograffa y
Dibujo dejé de pertenecer a la Divisidn de Fducacidn y Adiestramiento y pasd
a ser una Unidad de la Seccidn de Servicios Generales de la Divisidn de

Administracidn.

Tal como queddé aprobada por la Junta de Gobiernc Interior el 19 de
diciembre de 1951, la Divisidén comprendfa las siguientes unidsdes subordi-
nadas:

Servicio de Gestldn Administrativa y Personal
Servicio de Finanzas y Presupuestos

Oficina Jurldica

Oficina de Servicios Generales

Seceidn de Suministros (véase el Capftulo VI)
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1. PERSONAL

- Jefes Ejecutivos. El Director de la Oficina Sanitaria Panameri+
cana, Dr. Fred L. Soper, fué reelegido por la XIII Conferencia Sanitaria
Panamericana por un periodo de cuatro afics, que comenzd el 1 de febrero
de 1951. £l Consejo Ejecutivo de la OMS, en su VII Reunidn celebrada en
Ginebra en enero de 1951, nombrd al Dr, Soper Director General para las
Américas durante el mismo perfodo.

Después de casi quince afios de servicios en la Oficina, el 30 de
Junio dimitid$ el Subdirector, Dr. John R. Murdock, para reintegrarse al
Servicio de Salud Pdblica de los Bstados Unides, del cual habfa sido
destacado a la Oficina en 1936, Como prueba de reconocimiente por sus
prolongados y eminentes servicios a la causa de la salud pdblica en las
Américas, el Consejo Directivo, en su V Reunién, acord$ "lamentar pro=
funddmente el alejamiento del Dr. John R. Murdock y dejar constancia del
agradecimiento que le testimonian los Gobiernos representados en este
Consejo por los valiosos servicios prestados."

El Dr, Paulo C, A. Antunes (Brasil), que habia sido Jefe de la
Divisidn de Salud Pdblica desde 1949, fud designado Subdirector, s partir
del 1% de julio, Ocupd dicho cargo hasta que dimitid, el 26 de diciembre,
para regresar al Brasil como Decano de la Escuela de Higiene y Salud Pd~
blica de la Universidad de Sap Paulo.

. El Dr, M, G, Candau (Brasil), que habia renunciado al cargo de Sub=
director General de la OMS en Ginebra, fué nombrado Subdirector de la OSF,

nombramiento .su eto;a;confirmacién-gor el Comité Ejecutivo, El Dr, Candau
debia llegar a Washirgton en marzo de 1952.

El Dr. Miguel E. Bustamante (liéxico), Secretario General desde
1947, continud desempefiando este puesto. '

Actividades generales de Personal. La principal actividad de la
Seccidn de Personal consistid en despachar todos los trémites pars la con-
tratacidn de personal. Fueron examinadas, codificadas y clasificadas las
solicitudes recibidas, realizadas las entrevistas, anunciadas las vacantes,
efectuados los exdmenes, preparadas y enviadas las comunicaciones necesa~
rias, y formulados y cumplidos todos los requisitos necesarios en la tra-
mitacién de los asuntos de personal,

Entre otras actividades de la Seccidn hay que mencionar la implan-
tacidn de un :control de puestos, el establecimiento de un sistems de

- seleccidn hecha por una junta para contratar al personal de campo asig-

nado a los programas de los distintos paises, y la preparacidn de informes
mensuales sobre contratacidén de personal y de andlisis del personal por
naclonalidades. Se establecid un sistema de formularios de cartas para
contestar las solicitudes de empleo y la correspondencia relacionada.con
las mismas. ' '
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INFORME SOBRE PERSONAL OSP-0MS
En 1¢ de enero de 1952

UNIDAD ORGANICA TOTAL! . ' CATEGORIAS
INTTL, LOCAL | OSP OSF OEA INCAP OMS QS
SUBVEN= AT . (AT
: : Tt i s B GIONES O T

Sede - (

T Oficina del Director 5 2 3 5

Secretario General 6 2 L 6

Salud Piblica . 43 24 19 31 . 1 11

Edué.'y Adiedtramiento Ly 22 22 36 1 71

Administracidn 93 22 71 58 3 23 19

Consultores - ’ _ ) B
Total parcial . 193 72 119 11136 5 41 | g
Qficinas de Zona ) .

El Paso . L 1 34

Guatemala 13 7 6 i 1132 1|1

Limg 13 7 6 1 2

México _ 3. 3. 3. .

Rio de Janeire 7 3 3 7l :

Buenos Aires 1 1 1 i

Consultores 1 1 1 N L
Total parcial 42 24 18 38 1 3
Proyectos - ‘ ‘ ‘ ' _ '* .

Regidn del Caribe 7 5 2 3 ! 4

Guatemala - qull 39 | 52 || eelsf2oeh | fa9dy 4 |9

Lima 15f 11 A %k 1} 8

béxico 5 5 ¥l 2

Rfo de Janeiro 8 7 1 1 1#6 | 6

Buenos Aires 174t 17 W 10%ka5 7

Consultores | S
Total parcial . 14310, 8y 1 . 59 W 32 - d21 6 j A9 1.9 126

TOTAL GENERAL o 376 180 196 206 21 11 49 51 - 38

(0.M.: Oficial Médico)

#1  Cedidos por el Gobierno del Brasil, con sueldo suplementaric pagado por la
03P: .Aédes. aegypti - ddxico: 2 O.u., 1 Inspsctor; Zona III: 1 O.¥., 2
_Inspectores; Zona IV: 1 U.M., 3 Inspectores; Zona JI 2 Inspectores;. Zona v

(Oficina): 2 O.li., 1 Escribiente.

%2 Un O.H. cedido por .l Gobierno de Guatemala, con sveldo suplementario de la
QSP.

#3 Inclusivo 3 guatemaltecos, 3 salvadoréfios, 3 hondurefios y h costarricenses,
personal médico del gobiernc y persomal téenice que trabaja en los programas
" de campo del INCAF.

#h  Inelusive 2 01entiflcos del USFHS asmgnados al Proyecto de Oncocerc031s de
" Guatemala.

#5  Inclusive 8 1n3pectores Uruguayos a51gnados a. la Campana contra el Aedes aegyptl
del Uruguay, y que reciben sueldo suplementariode la OSP.

%6  TInclusive 1 técnico cientfficc del USPHS cedido para el Proyecto de Ssquisto-

 sémiasis del Brasil,
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2. OFICINA JURIDICA

Esta Oficina prepara los acuerdos y demds documentos relativos a
los proyectos sanitarios internacionales, como garantia de que todas las
estipulaciones tienen los debidos fundamentos legales. Se encarga también
de asesorar juridfcamente a la Oficina del Director y a los jefes de las
distintas Divisiones y Oficinas, cuando es preciso.

La Oficina Juridica analiza, ademds, todas las leyes y disposiciones
legales corrientes, estatutos, tratados, etc., que pueden tener alguna re-
percusidn en la jurisdiccidn, facultades o programas de la Oficipa, y re~
dacta los informes pertinentes. :

Con el fin de mantenerse al corriente de los cambios de orientacidn
y de las nomas de procedimiento, la Oficina realiza un estudio constante
de las resoluciones y dommentos de los distintos érganos de la OSP y de
la OM3, como apimismo de las demds organlzaciones 1nterna01onales en la
esfera de la salud piblica. L

Estudié varies prcblemas constitucionales relac1onados con el pro-
yecto del Comité Permanente de Reforms Constitucional y formuld los corres-
pondientes dictdmenes. La Oficina continud desempefando la Secretarfa del
Comité para el Excmen de los Contratos de Suninistros y de la Junta Consul-
tiva de Gobierno Interior. : o :

La Oficina Juridica prepard 40 acuerdos con Gobiernos iiembros, que
fueron ratificados durante el aflo y cuya lista figura g continuacidn. . -El
texto completo del primer grupo de 9 acuerdos (fechados del 13 de abril
al 14 de junio) se incluyd en el Informe se:zsstral prov~sxonal del Directeor
correspondiente al periode del 1 de enero al 30 de junio de 1951, Docu~
mento CD5/18. El texto de los demds acuerdos que figuran en la llsta se
halla en los archives de la Oficina de anh_ngton. A los Gobiernos Eiembros
que lo sollclten se les ‘enviard ung copia de estos dcuerdos.



Pals
Nicaragus
Guatemala
E) Salvador
Nicaragua
Bolivia

Honduras
Britdnica

Guatemala
Colombia

Trinidad y
Tobago

Costa Rica

México

Honduras

£l Salvador

Bolivia
Bolivia
Paraguay _
Costa-Ricﬁ

Parsguay

Colombia

LISTA DE 105 ACUERDOS

Parte
OMS/UNICEF
OMS/UNICER
OMS/UNICEF
oMS

OMS/UNICEF
OMS/UNICEF

0SP
OMS/UNICEF
OSP

OMS/UNICEF
OMS/AT

OMS

OMS/AT

OMS/AT/UNICEF
OMS
OMS/OSP/UNICEF
OMS/AT

OMS

03P

1 de enero = 31 de diciembre de 1951

Fecha de la firma

2 de -enero
2 de enero
2 de enero
26 de enero
7 de febrero

12 de febrero

16 de febrero
21 de febrero
13 de abril

13 de abril
3C de abril

26 de abril

1 de mayo

4 de mayo
4 de mayo
4 de mayo
14 de Junio

25 de junio

3 de Julio

65

hateria

Control de insgectos
Control de insectos
Control de insectos
Acuerdo bdsico
Control de tifo

Control de insectos

Laboratoric de EV
Difteria y pertussis

Erradicacidn A, segypti

Control de insectos

Bducecidn Fundamental y
Centro de adiestramiento

Acuerdo bdsico

Zona de Demostracidn
Sanitaria

Ho;pital Infantil
Acuerdo bédsico
Maiaria

Escuela de Enfermeria

Proyecto de demostracidn
de control de EV

Instituto Carlos Finlay
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Pals

Guatemala

ﬁiembros del

INCAP

Perd
Paraguay

Paraguay

Colombia -

Argentins
Brasil

Brasil

Nicaragua

Paraguay

Ecuédor
Ecuader
Ecuador
Panamd
Honduras
Guatemﬁlé
México

Ouatemala

Colombia

Guatemals

Parte

O5p

OMS/FAQ

CMS

OMS

- OMS

OoMS

0SP

05P

OSP

OMS
OMS

OMS
OMS

- OMs

OMS
OMS
QM5
0M3
CSP
OMS

OMS

Fecha de la firma

Materdia

19 de

Julie

2 de agosto

2.de agosto

7 de agosto

10 de
10 de

21 de

12 de
29 de

16 de

19 de

" 19 de

26 de

' 31 de
_ 17 de
17 de

17 de

29 de

29 de

agosto

ageato
BEOStQH,
agosto
agosgto

septiembre

seutiembre

octubre
octubre
octubre

noviembra

noviembre

dicigmbre

diciembre

diciembre

diciembre

diciembre

Seminaric de enfermerla

en enfermedades trans~
misibles

" Kutricidn

Bibliotecarioc de ar-
chivos médicos.

Higiene materno-
infantil

Anguilostemiasis

‘Higiene materno«

infantil

Prerrogativas e lnmu-
nidades

Prerrogativas e inmu-
" nidades

Centro Panamericano de
Fliebre Artosa

Educacidn Sanitaria

Plan de demostracidn
rural y control de TB

Control de sffilis

" Control de Fiebre Amarilla

Tuberculosis

Acuerdo bdsico

Bducacidn sanitaria
Acuerdo bdsico
Bducaeidn de enfermeria

Prerrogativas &% .
inmunidades

LControl de insectos.

Centro de adiestra-
miento y Laboratorio
EV
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3., OFICINA DE SERVICIOS GENERALES

Esta Seccidn, llamada anteriormente Oficina de Servicios, tiene a
su carge actividades de orden interior, come el manejo de los archivos;
servicios de reproduccién e imprenta; viajes y transportes; preparacidn
de materigl grdfico; conservacidn de edificios y terrenos, asignacidn de
locales; equipo y suministros adminlstrativos, comunicaciones 'y servicio
de correo y mensajeros. Los cambicos orginicos relacionados con esta Sec~
cién durante 1951 fuercn la incorporacidn, por traslado desde otra Divi-
sidn, de la Unidad de Cartograffa y Dibujo, y la creacidn de una Unidad
de Bgwipo y Suministros. Los asuntos mds importantes de que hubo de ocu-
parse la Seccidn fueron los siguientes: :

a. Traslado a la nueva sede, Tras de haber utilizado durante al-
gunos gfios locales alquilados, la Oficina adquirid, para su sede, dos edi~
ficios contiguos en los numeros 1501 y 1515 de la New Hampshire Avenue,
situados en el Uupont Circle, Washington, D.C., con buenos medios de comu~
nicacidn y cerca de varias embajadas., Los edificios son conocidos respec-
tivamente, por los nombres de "Hitt House" y "Blodgett House" y original-
mente fueron construldcs como espacicsas viviendas particulares, en lo que,
hace medio siglo, era una zona muy distinguida de residenciasy en cuyas
calles hay ahora principalmente clubs, embajadas, cancillerlas, edificios
de oficinas y casas de apartamentos.

La compra fué p081ble gracias a dos préstames de 150,000 cada uno,
sin interés de la Fundacidn Kellogg yla Fundacidn Rockefeller. (Durante
1951 se hizo un pago de $50,000 para la amortizacidn de esos préstamos),
-De las negociaciones para la compra de las propiedades se encargd un sub-
comité del Comité Ejecutive de la OSP, compuesto por representantes de la
Reptblica Dominicana, Guatemala y Estados Unidos. Una vez terminadas las
obras necesarias en los edificios, la Oficina se trasladd a su nueva sede
a fines de mayo.

Tanto antes como despuée del traslado fué necesario hacer importan~
tes reparaciones y modificaciones en smbos edificios. En total se hicieron
56 contratos, abarcando todes los aspectes de la conservacidn de los edifi-
cios y terrencs, desde el cubrimiento de las tuberlas hasta la pav1mentacidn
con asfalto., El traslado requiridé tiempo para habilitar los locales, ins-
talar los teléfonos y la luz, etc., ademgs de los trabajos preparatoriosy
subsigulentes.

Fué necesario resolver, entre otros problemas importantes, el de la
calefaceidén., Despuéds de consultar con expertos en la materia, se decidid
congervar en la "Hitt House" la actual instalacidén de calefaccidn con horno
de antracita que hay que alimentar a mano, y cambiar en la "Blodgett House!
la instalacidn de carbdn por otra de petrdleo. -De haberse camblado también
la instalacidn en la "Hitt House", el coste hubiera oscilade entre los
15,000 y los 20,000 ddlares.

Se hizo un estudio para cambiar la disposlcidn de algunas habita-
ciones, suprimir guardarropas indtiles, cuartos de baflo, etc. Estas modi=-
ficaciones aumentarfan en 1952 el espacio disponible de los locales en
1000 pies cuadrados.
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b. Conservacidn de las oficinas. A fines del afio se confid a un con-
tratista de limpieza este servicio que resulta ahora mejor y mucho mds
barato.

. ¢, Reorganizacidn de los archivos, En noviembre se ultimd un -
estudio sobre sistema; de.archivo, Basdndose en este estudio, se hicieron
planes, y se procedid s su desenvolvimiento, para un eficaz control cen~
tralizado de los archivos. S -

d, Control de eguipo y suministros de oficinas. Se ultimd un in=-
ventario y todos los objetos del equipo de la sede llevan ashora un mimero
correlativo. En tarjetas numeradas constan todes los detalles de cada ob-
jeto, como coste, fecha de adguisicidn, lugar donde se halla, etc. El
control del aqulpc v de los suministros quedd establecido el 31 de
diciembre. Je prosectd establecer controles andlogos en las Cfieinas de
Zona y de Canpo, con las modificaciones ‘exigidas por sus pecullares eir-

curnstanc1as.

e. Estudio sobre el sesuro., Un estudio realizado sobre el seguro
(aparte del COPPGSHDndlﬁlbe al personal) puse de manifiesto diferencias
respecto al alcance de las polizas. La oportuna decigién final que debia
adoptarse como resultado de este estudio, realizado en diciembre, estaba
pendiente al terminar el afio.

f. Viajes y transporte de efectos famlllares. Se negoueid un contrato
con objeto de encargar a una agencia de todas las gestlones relativas a los
viajes. Al terminar el afio se estaba negociando un eontrato a fin de.aplicar
el mismo procedimiento para resclver los complicados y miltiples problemas
relacionados con el transporte de muebles y efectos familiares.

3i bien los puntos anteriormente rerafados representan una labor
constructiva, otras mejoras serdn adn necesarias. Entre ellas hay que
enumerar el control efective de todos los Suministros y equipe propiedad
de la Organizacidn y la formacién de inventarios en las oficinas de zona,
drea o proyecto. La adecuada organizacidn y el debido manejo de log ar-
chivos exigird una atencidn sestenida y habr4{ que formular instrucciones.
‘egcritas concernientes a miltiples actividades necesarias, y aun esenciales,

de 1&5 ofieinas.

L. GESTION ADMINISTRATIVA

A principios de 1951 no existfa un programa de gestidn administra-
tiva centraglizada. Las actividades de gestidn que se realizaban habfan de
ser llevadas a cabo por perscnal de la Divisidn sdministrativa que tenta
a su cargo otras tareas pr1nc1pales en distintas ramas de la administracidn.

Para establecer un programa de geatldn admlnistratlva en forma orde=
nada se procedidé en primer lugar a examinar todos los trémites a que estaban
sujetas las operaciones administrativas de la OSP como tal y come Oficina
Regional de la CMS,
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Este examen demostrdé que no existla una tramitacidén especificada
para la mayor parte de las funciones administrativas. '

Fl estudio puso también de manifiesto la necesidad de las siguien-
tes medidas, que fueron llevadas a efecto: 1) establecimiento de un punto
de control hacia donde fueran canalizadas todas las tramitaciones para el
despacho y la aprobacidn definitiva; 2) preparacidn de un manual de pro-
cedimientos administratives para uso regional que pudiera servir de com-
plemento al Manual de la OMS y de gula de procedimientos y prdcticas
administrativas para ambas orgenizaciones. Se decidid preparar el Manual
de Procedimientos Administrativos de la OSP dividido por secciones o por
materias dentro de cada seccién. Con arreglo a este plan, se prestaris
atencidn principal a las materias que la reclamasen con mayor urgencia.

La preperacién activa de los elementos de este manual comenzd en septiembre
de 1951,

A fines del afio se establecid el Servicio de Gestidn Administrativa
y Personal, pare lograr una mayor sistematizacidén de las actividades y
acrecentar la eficlencia administrativa en el trabajo de la OSP como tal
v como Oficina Hegional.

Este servicio orientdé su actuacién hacla la implantacidén de nueves
procedimientos y trdmites perfeccionados de gestidn. Entre las actividades
a que se did prioridad figuran las siguientes: establecimiento del control
sobre la publicacidn y distribucién de documentos y comunicados acerca de
nomas y procedimientos administratives; preparacidén del Manual de la OSP,
basado en los procedimientos aceptados e incluyendo los trdmites administra-
tivos necesarios para complementar el Manusl de la OMS; estudio y perfeccio-
namiento de 1a divisidn del trabajo y de la distribucidn de funciones;
contrel administrativo; y evaluacién continua de la labor gue realizan las
distintas unidades de la organizacidn, en cuanto a la eficacia de su
funcionamiento.

5. PRESUPUESTO Y FINANZAS

En el Informe Administrativo del Director figura un examen general
de la situacién financiera de la Ofdcina Sanitaria Panamericana al terminar
el afio 1951, que se transcribe a continuacidn:

"Al empezar el afo 1951, la Oficina seguia con el problema de consti-
tuir un fondo de trabajo adecuado., Se recordard que este problema ha sido
motivo de constante preccupacién para la Oficina desde los comienzos del
pericdo de postguerra. En la fecha de la XII Conferencia, los gastos de
la Oficina eran superiores a sus ingresos en un 50 por clento, & pesar de
no tener que pagar entonces ni alquiler ni salarios del personal profesional.
En 1947 las disponibilidades del Fondo de Trabajo disminuyeron rdpidamente
v a principios de 1948 quedaron completamente agotadas. Durante algunos
meses la Oficina tuvo que depender de fondos prestados y se alivid la
situacién gracias a contribuciones voluntarias suplementarias de Chils,

El Salvador, México y Venezuela recibidas en el curse de 1948, del Brasil
en 1949 y de la Repdblica Dominicana en 1950.
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‘wEl problems de financier adecuadamente el trabajo de la Oficina y
de obtener capital circulante para hacer frente a la expansién posible de
las taregs durante el afio, exigid¢ del Dirsctor y de su personal, durante
el perfodo de 1947 a 1950, un exceso de tiempo y de energfas. QuedS puesto
de manifiesto que el aumento substancial del fondo de trabajo era de vital
necesidad para la consolidacidn de los programas futuros. Kl fondo habia
de ser suficiente para poder cubrir, con sus disponibilidades, los gastos
de operacidn durante los siete u ocho primeros meses del ejercicio.

#Teniendo esto en cuenta las asignaciones presupuestarias bdsicas,
consignadas a principios de 1951, fueron limitadas a un total de §1,578,000.00.
A medida que el estado de caja y el pago de cuctas mejoraron durante el se-~
- gundo semestre del aflo, se aumentaron las asighaciones hasta alcanzar, fi-
nalments, un total aproximado de $1,749,00C.00. Las exigencias de tiempo
en la ejecucidn de los programas no permitieron que pudiera utilizarse una
parte mfs considerable de los ingresocs totales para 1951, una vez gque fuéd
conocide el importe aproxdmade de los mismos. La proyectads descentrali~
zacién del personal supervisor de programas a las Oficinas de Zona fué
ejecutada en gran parte durante el afio 1951. Se asignaron a las Oficinas
de Zona los fondos necesarios para personal ad1c10nal y 0pera01ones de las

mismas.

- "En comparacidn con datos anteriores y debido en primer término al
interés despertado por el cable expedido en nombre del Comité Ejecutivo con
fecha 1° de mayo de 1951 y por las notificaciones mensuales sobre el estado
del pago de cuotas, la recaudacidn tanto de las cuotas corrientes como de
los atrasos ha mejorado considerablemente. Dado que este aumento representa
una parte importante de las cuctas atrasadas, no es posible esperar un re-~
sultado semejante este afio, a menos que no 3e efectue la recaudacidn de
determinados atrasos especialmente importantes. EL aumento en relacidn
con 1950 fué de $413,010.99.. Segin aparece en las cifras siguientes:

1950 ) | 1951
Afio corriente $1,378,971.51 41,748, 627. 50
Atrasos 117,499.86 16 85&.86
. 31,496,471.37 $1,914,462.36

"Por otra parte, nuestros Ingresos Varios han sido mucho m4s eleva-
dos, debido pr1nc1plamente a la comisidn del 3 por ciento cargada sobre 1as
compras pOr cuenta de terceros y a diversos conceptos sin repeticidn.:

‘la p05101dn favorable en que hoy se encuentra la Oficina aparecia
ya como posible en la fecha de la V Reunidn del Consejo Directivo, pero se
concretd de un modo efectivo durante los tres dltimos meses del aﬁo que
siguieron a la Heunidén. . Los totales generales de las operaciones del afic
arrojaron egresos por $1,697,000.00, mds $7,000.00 para compras de emer-
gencia, contra ingresos de $2,008, UOO 00. Jsto ha dado lugar a que nuestro
fondo de trabajo pasara de $l 067 000.00 a $1,371,000.00, ‘
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"Fué motivo de gran satisfaccidn para mi, poder empezar el aflo 1952
con la plena confianza de que el programa proyectado podria llevarse a cabo
sin gran temor de que surgieran dificultades por insuficiencia del Fondo de
Trabajo para cubrir los gastos corrientes.

"Siendo asf que la Oficina debe seguir dependiendo del Fondo de Tra-
bajo para la totalidad de sus operaciones, o poco menos, durante los pri-
meros ocho meses de un afio dado, se estima que el fondo debe mantenerse a
un nivel minimo igual al seseénta por ciente del presupuestc para el afio
siguiente, El fondo debe estar constituido en previsidn de-aquellos afios
en que la recaudacién de cuotas pueda sufrir anormales retrasos debidos a
circunstancias excepcionales. Para poder hacer frente a tales contingencias
el nivel del fondo debiera situarse algo por encima del 60 por ciento...De
este modo serfa también posible atender a futuras expansiones de operaciones
que aparecieran justificadas por otros motivos. OSe espera que el movimiento
de fondos én 1952 dé lugar a un nuevo, aungue ligero, aumento del Fondo de
Trabajo. -Los niveles de las operaciones para el afio presente se determinan
en la actualidad con miras a obtener este resultado.

"Los planes para 1952 se han establecido teniendo en cuenta la con-
veniencia de crear una situacidn financiera como la descrita, y los gastos
previstos para el programa, en cumplimiento de las decisiones que al respecto
tomara el Consejo Directivo en su reunién del pasado otofio, se glevan a
aproximadamente a $1,875,000.

"Entre los gastos importantes, fuera de los gastos del programa, para
el afioc 1951, figuraron los de traslado de las oficinas de la Sede, desde el
local alquilade que ocupaban en la Avenida Connecticut No. 2001 a nuestros
nuevos edificios. Los gastos corrientes de mudanza fuerocn de $5,10L.95.

Las obras necesarias y gastos conexos, capitalizades en la cuenta de edifi-
cios tal como aparece en el Estado III, se elevaron a $45,740.00. Se hizo
ademis un pago de $50,000.00. a cuenta de la cantidad prestads a la Oficina
por las Fundaciones Rockefeller y Kellogg para la compra de los edificios..."

Orgénicamente, el Servicioc de Finanzas y Presupuestos de la Divisidén
Administrativa se divide en dos Cficinas: la de Finanzas y la de Presupuestos,

Oficina de Finanzas. El desarrollo durante 1951 de los programas de
Asistencia Técnica, financiados tanto por la Urganizacidn de los Estados
Americanos como por las Naciones Unidas a través de la Organizacién kundial
de la Salud, aumentd de modo considerable el trabajo de ests Oficina y la
comple jidad de las operaciones financieras. Las nuevas disposiciones que
regulan la administracidén de los fondos. de Asistencia Técnica requirieron
un cambio de métodos y el uso de varios tipos de divisas.

También se registré un considerable aumento de las operaciones de
banca y contabilidad como consecuencia del aumento en el volumen de las
compras de medicamentos y equipo realizadas por la Oficina por cuenta de
los Gobiernos Miembros (véase Capltulo VI). ‘
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1a Oficina fué reorganizada, teniendo en cuenta las funciones, y
dividida en cuatro Unldades. Banca ¥y Némina, Fiscalizacidn, Contabilidad

e Informes.

Oficina do Presupuestos. Como en afios anteriores esta Oficina tuvo

a su cargoe g0 la preparacion del presupuesto de la Oficina. Sanitaria Paname-
“ricana, del presupuesto regional de la Organizacidn Mundial de la Salud y
del Presupuesto del Instituto de Nutricidn de Centro América y Panamd
(INCAP) Para llevar a cabo esta tarea tuve que reunir y cotejar unua mi-
nuciosa informacidn y gran mimero de estadfsticas financieras. Todaa las
decisiones scbre la actuacidn general de la Oficina fueron consideradas en
relacién con el presupuesto, y se mantuve ol debido control para tener la
- seguridad de que los fondos se distribufan de acuerde con las normas y
reglamentos presupvestarios y financieros.

' 1La prepardcidn del presupuesto de la OSP es tarea que reduiere tres
meses por lo menos de Improbo trabajo de todo el persoral. Unsz idea de la
.. labor realizada por la Oficina de Presupuestos podrd dar 1la siguiente
lista de proyectos, que son caracteristicos de los trabajos presupuestarios
corrientes cada arfid., Cada uno de estos epfgrafes representa una obra de

capital 1mpo“tanc¢a°' .
| '1, ' Presupuesto dé la OSP para 1952 (detallado),
2. Presupuesto de la OSP para 1953 (partldas globales),
3. Informé sobre desembolsos y sus efectos en el Fondo de Trabaje;
| he PreéupuestO'qrdinario de la RDA#/OMS para 1653; L |
| 5. Presupuesto de Asishencia Tdenic- de la RDA/OMS para 1953;
| 6. Revisidn del Presupuesto de la OSP para 1953;

7« Revisidn del Presupuesto de Asistencia Técnlca de la RDA/OMS
para 1953;

8. Informe sobre Adecuacidn del Fordo de Trabago para el aﬁo que
‘termina el 31 de diciembre de 1952;

9. Presupuesto para el Inatituto de Mutricidn de América Central '
y Panama (IHCAP) \ .

10, Aslgna01ones revisadas de 1950;
11. RKuevas asignaciones para 1951.

Cuadros y Dstedos financieros. Los que se insertan en las paglnas
siguientes son bastante eapliu¢tos por si mismos. Sin ‘embargo, parecsn
pertinentes los pdarrafos explicativos que siguen:

#Rlegidn de las Américas
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1. &on el Estado III, la cifra de $137,960 indica la suma pendiente
de cobro de los Gobiernos lMNiembros. En esta suma se incluyen cantidades
ggn%%gntes de page de 1949, que importan $16,464, y de 1950, que importan

[ .

2. Tamblén en el Estado III, bajo el epigrafe "Fondos Especiales",
figura una Cuenta del Servicio Compras por $1,233,640. Esta cifra represen-
ta depdsitos de gobiernos e instituciones. Las partidas principales de esta
cuenta de depdsito corresponden a:

Brasil $1,061,995
Argentina 92,976
Venezuela 14,717
Paraguay 13,731

TOTAL $1,183,419

3. Para instalar la nueva sede, se compré la "Blodgett House" por
la suma de $125,000 y la "Hitt House" por la de $175,000 o sea un total de
$300,000. En el Estado III figura la ¢ifra de $345,740 como valor de los
edificios, y la de $250,000 como total de los préstamos (de las Fundaciones
Kellogg y Rockefeller)}, resultando una diferencias de $95,740. Esta dife-
reneia, que también figura en el Estado III bajo el epigrafe "Edificios:
~parte abonada y mejoras", estd constitulda por las siguientes partidas:

Mejoras, etc., en los edificios wh5, 740

Reembolso de $25,000 sobre cada uno
de los dos préstamos de 150,000 50,000

$95, 740
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1, &n el Estado ITI, la cifra de $137,960 indica la suma pendiente
de cobro de los Gobiernos Miembros. En esta suma se incluyen cantidades
ggngégntes de pago de 1949, que importan $16,464, y de 1950, que importan

2. También en el Estado III, bajo el epigrafe "Fondos Especiales",
figura una Cuenta del Servicio Compras por $1,233,640. Esta cifra represen-
ta depdsitos de gobiernos e instituciones. Las partidas principales de esta
cuenta de depdsito corresponden a:

Brasil $1,061,995
Argentina 92,976
Venezuela 14,717
Paraguay 13,731

TOTAL $1,183,419

3. Para instalar la nueve sede, se comprd la "Blodgett House" por
la suma de $125,000 y la "Hitt House" por la de $175,000 o sea un total de
$300,000, En el Estado III figura 1a cifra de $345,740 como valor de los
edificios, y la de $250,000 como total de los préstamos {de las Fundaciones
Kellogg v Rockefeller), resultando una diferencia de $95,740. Esta dife-
rencia, que también figura en el Estado III bajo el epigrafe "idificios:
parte abonada y mejoras", estd constitufda por las siguientes partidas:

Mejoras, etc,, en los edificios wh5, 740

Reembolso‘de $25,000 sobre cada uno
de los dos préstamos de 150,000 50,000

$95, 740



DUIRXY J03TPNY

Foxzunag oup
(*ord)
‘emoul o e uwndty snb sauvoyowAlIsge sW[ ¥ ojefns UOPIBIETUTIDY OP UOTETATQ BT 2p aJar
‘oq0ue B9 SEJUMD op opwias eyuesadd e ‘uoturda ‘ "1ssapury vy Lirey
T us Tenb ‘usmEXs oydTp ep opej[nEsd owed batry {*opa}
~283 £ 83YsTT06 enb geuorawaTTd¥e we 4 woyswmrofut
BT PO OPTUeqQe BH  TEAUOTIINIISUT ETE ubs oplance A0998IY] T3 aod
Op OPWUTIEX2 OPFE WY S¥juand 9p 0p¥led squessad TI ‘RUBOTL MBI BTJITITURS BUTITID
MN Na AT ﬂ $ THaaNID TYIOL MN_NNQ ﬂm" m e TVFINE) TVIOL
ET L e EIs 1L ¢ OIUEQ T@ Ud CATINJT
* SONVOTHEHY S00YIST 30 NOIDVZINVOWO - VOTNOAL VLONILSISY
mm mmnmmm_ﬁ Wa.mmw (1531
£ FOINTOOTdRY £ SAUCTORGTSUT =
WETLzE'T 8 sauIaTqon ~ §BIdmO) ep QFATALAG 3P SEqUINY B9°OT9EETT ¢ aouwq {3 U9 OATI9333
STIVIDIEST SOONOd STIVTIAIST SOINGA
.HN Nﬂw NW * m..m D.H_u.ﬂaf\.._w HN-NWW-MW “ DavEY HO aa Obﬂ#uu.wm
SCIEYIDNTTIA SOTNCA SOTYVIONATA SOONGS
[Cv 4 _(g_oapenn} 0O 0Y |4 ooURG T3 U3 QATIDAIT
VIONTHIWT 30 SVHaHOO Va¥d OTHO0LYVICH 00804 VIDNEDHART 30 SYHSHOD vuvd OTHOLVICY OONCd
WORULT ¢ CEOUET ¢
- ETT520"5T Tedeuap opuog T¥ odopuy
2917 SOPETNUMOR 5663334 UT
EE €69 9Ty hu OJPEND) SROOTEIIAUL
BOTEMD LE'T ¢ (g arpmmy) 96*aLz 6EL & s0DWEG U2 CATII3IY
s QCVAVUL 3T 0QNOL . Orvaval A0 0ONGd
A AT L0 658
v AR S swac{'an £ epruoqe ajred ieoToTJTPR -
€L 62041 ofeqery op opuog Top od [oTiuY
oLt bl BOTIRA GAJICPASIDY
00°000°5ZT JaTT2Ja%00y UCTOYPUN BT Sp OWRYsal]
00 000 52T B20TTey ublawmmy ¥T op CWEIEALg
0191 ST (opTEg) sauotovudlsy = {61 op olsendnsaxy 00" O%LTSHE wATUTUSE @ 50731 JTER
1® sajuaTpuodsadicd JepTnbI] UTs SauoTITRITION sTEpdER 3P sPUATH
9ZLLOZST & (1 op=18y) savorowudsy ~ T¢6T op o1ssndneary LIl €108 2 F AN e el €OTTEA SATODNAG
1% sajlUaypuodsallad IBpInb(] UTE EAUOTORRLTHYD H6 096 LET % BoulIaTaon
ixeded w gwquan) tgaquatpusd e9uany
6£°990"92 ¢ GO'SY0'9c 8 Ianzauap -0 [MEICHER GEPEpNEOA] OU 6WI0Na Jod BAISASY  :EOUSY
(1% v 4 gdinpuoy - opwyueTape Jfod EVPTQIOIad SOJqWATH SOPELEY AP s¥ICND ST*YT0'LZ9 ¢ (V 0Ipend) SodquaTR soprisq B0l ep sajuatpuad swiony
TYHIRED OONOd TYVENTD OROA
OAISYd OATIDY

IIT opvieq TY6T 90 THEWAIOIA A7 TE N OATSYL THO0 X OATIOV T30 OGVISH



75

sgquano ST ue vpelsn{e £ Bqono
BT 8P BJJIO ET U9 JOJI2 Un © BPIQEp BLOUSISITE () :iBj0oN

ST°Y19°Lze & G9°09G°ZEY & - 0STESQGET ¢ 06°AZ9BMLTE 00 IB9CEWLCTH

= N = - 00°981 12 00" 98T le TIoNZ5U5),
08°819*Y - 08 819 - .. 0Z*YhoY‘s 00" §20°ET Lengnay

- ‘ - - 0002z ‘9 00°0ZZ ‘9 TwesTUTWOq BoTTandey
OL"209 2z 57801 12 6T N T zThee 00" L06%¢C2 " faeg
00280 - 00°280 Y - _ 00"280 Y AenFbaey

. 00*0T (1)

- - - 00" €89°¢C 00" €69°¢C TIBURg
grzsL oL e 00* 280" - 00°280Y en3baeoty

- - ~ Q0*66%°2L 00" 66%°2ZL OOTXOR

- -~ - 00*9LZ Y 00" 9Lz Y seanpudy

- - - 00°€9T ‘R 00*€91°8 Tatey
00" T76¢8 - 00t TH6‘8 - 00*TH6 8. erewdqenn

- - - . 00°82ZEGSET  00°82EGSE T goOpLU SopeysTy

-, - - 00°0ez‘s 00022 9 JODRATBG TH
€T LLESLT £T°6196 00*85£°8 S - 00*8SE‘S J0pBOT]

- - ~ 00°69z‘zE 00° 69z ‘2E 3TTU)
LGeLne*8 LG LNE‘S - 00°6T5°Ce 00616 €2 eqny
66°8TS 66°YT 00° %05 00°008°2 00*%0E° € BOTY ©}80)
TI*%29°6 - TT°729%6 68°C0E°LE 00*0£6°9€ BTQUOTO)
ST 8T692Z 8L°T96°C02 o7° 96612 09" SEE ST 00°262°9L1 TTseIy
zZ8 TE8 9¢ Z8 YT 92 00°069°0T - 00" 06970T BTATTOH
Zhrrec9‘opz ¢ T oc6‘65T & 00" foL ozt ¢ - go*¢oLfozr ¢ BuTULgay

IS6T 2P SIqUSTOTP g2J0pNap OpEPNEsIY UOLoBUdLEY
TG6T op 3p T¢ ® €pIOPNSP SOPTES sOpTeg ’
SIGURTITD (T oxeue 1o asBay) sOpeYSH

ap Tf ®» saTel0]
saIopnap SOpTRY

T$6T ® saJotTIqUR

sbye TS6T OUt ¢ 607USTpUCAE0LI00 SU300D
501 © soquatpuodssdios

SOUMNT IR SOOVISH SOT W0 SVA0ND 4d Oavicd



76

wmamOm ‘g % Gg9°€0N°cY &.

TEZTSTL ¢ 96°OM9°9TT®

L8°EST 88TE

{L8°498 ) 00*0%9
29 LEL 00" 00L
T2 9eT'8 ¢ 99°€59°T9 ¢

(LETTILE) LGHTLee
Z9°LENSS - BETHAERT

98°88L°69 ¢  TO"255°%6 &

00" G30*S

00"z LT -

L8 TIESIT §

UOTORI}S TUTHDY
PTJOWISIUT 9P OTJIBUTWAS
’ B

TEsBIg ~ BEO}JY BY BIJUOD OIGUS)

T26T op 81q 334 TG6T 9P 66T U 66T we
—-WSTOTP 2P [f -wWSTITP 3P Tf aIqUBTY - S0DBNIDAJS seprqrogad
opTeS JIepInbIT uts: -Tp op 1€ " soFeg sTIG
JINGTIYIR ULy S9UOTOe3T[AD - - OATIVEFS - .

us OpTeg

SONVOTYTAY SOOVIST Ha NOTOVZIEWOMO

VOINDTIL VIONWISISV



Brazil.--A cancer and atomic specialist of the University

of Brazil lifts a radioc-isotope contoiner from its packing.
PASBE arranged the purchase and shipment from the Oak Ridge
Laboratory in Tennessee, . S. A.

Brasil,--ln especialista en cdncer y tratamiento atdmico

de la Untversidad del Brastil desembula un recipiente con
radio-isotopos. La OSP se ocupd de la compra de esta remesa
en el Laboratorio de Oak Ridge, Ternessee, E. U. A.

Delhi,

Office in Washington, D.C., for use in typhus outbreak
in Afghanistan, is unloaded at Palam Airport under
supervision of WHOQ officials.

Indig..-Typhus vaccine shipped by the Regional

Delhi, India.--Vacuna antit{fice enviada por la Oficina Regional
de Washington, DLC., con destino al brote de tifo en Afganistdn, al
ser descargada en el aeropuerto de Palam bajo la supervisign de

funcionarios de la OMS,



Guatemala. Worker employed
under the PASB/WHOANICEF Insect
Control Program is numbering a
house and stencilling the letters
"DOT" on the door.

Guatemala.-- Un trabajador del
programa de control de insec-
tos auspiciade por OSP/OMS/
UNICEF numera una casa y es-
tampe las letras "DDT" en la
puerta,

El Salvador,--The WHO technical edviser for the tuber-
culosis project teaches local technicians about the main-
tenance of X-ray equipment.

El Salvador. El asesor técnico de la OMS para el provecto
contra la tuberculosis ensefie @ los técnicos locales la conservacign
del equipo de radiologia.
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Capitulo X1

'OFICINAS DEZONA Y DE CAMPO

La experiencia en actividades sanitarias internacionales ha demostra-
do que para el éxito de un programa €5 necesario que los encargados de pre-
pararlo y desarrollarlo estén perfectamente familiarizados con las condicio-
nes geogrdficas, econdmicas y soclales de la zona afectada, .

Uno de los hechos mds importantes en 1951 fué el establecimiento de
las Oficinas de Zona, por medio de las cuales resultd posible descentralizar
las actividades de la Oficina, mantener estrecho contacto con los Gobiernos
Miembros y evaluar con exactitud las necesidades de cada zona.

Dé acuerdo con varias resoluciones y recomendaciones aprobadas por la
Conferencia Sanitaria Panamericana, por el Consejo Directivo y por el Comité
Ejecutivo, se dividid el continente en seis zonas, y en el mes de octubre
se establecieron las sigulentes oficinas de zona:

Zona Area
I. Washington, D, €. Maekas, Canadd, E,U,A,

Territorios sin goblerno propioc
(salvo Honduras Britdnica)

11, México, D, F.¥* Cuba, Repdblica Dominicana,
Baiti, México

III. Ciudad de Guatemsla Costa Rica, 51 Salvador,
Guatemala, Honduras, Nicaragua,
Panamd, Honduras Britdnica

IV, Lima Bolivia, Colombia, Ecuador,
: Perd, Venszuela

V. Rio de Janeiro Brasil

VI, Buenos Aires Argentina, Chile,
Paraguay, Uruguay

Desde el punto de vista del funcionamiento, la nueva distribucidn
significaba que, en adelante, la responsablilidad directa de planear y rea-
lizar los programas de campo correspondia & los representantes de zona, La
Oficina de Washington estudiarfa los proyectos a fin de que se ajustaran a
las normas generales y a las limitaciones presupuestarias y prestarfa aseso-
ramiento y cooperacidn a las Oficinas de Zona; pero una vez aprobados por
Washington, la responsabilidad de preparar los detalles, de acuerdo con los
Gobiernos Miembros, para la ejecucién del programa correspondis a los repre-
sentantes de gona. Por lo tanto, tendrian estos que tomer muchas de las

# La Zona II estuvo bajo la supervisidn de la Uficina de Washington hasta
gue se establecid la Uficina en México D, F,
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decisiones relativas a detalles, que estaban antes a cargo de la Oficina.
de Washington, Tendrian también que presentar los programas y presupuestos
para su zona, incluso una lista de proyectos y recomendar candidatos para
las becas,

Se ‘determind, por lo tanto, conseguir el mejor persocnal posible en
el campo de modo que el trabajo de salud publica pudiera realizarse de la
manera mis efectlva y en la mayor armonia con los pafses y sus funcionarios
publicos,

Regularmente ¢l personal de una Uficina de Zona inecluye un funciona-
"rio de salud piblica como Representante de Zoaa, uno o dos médicos; un
ingeniero sanitario, una enfermera de salud 3ﬁb11ca y el personal para las
actividades generales de la oficina.

* Cficina de Campo. Continuaron funcionando las Oficinas de campo de
la Oficina en El }aso, Texas ¥y en Jamaica, Indias Uccidentales Inglesas,

El estado de los programas de campo al 15 de diciembre es como 31gué:
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Capftulo XII
ACTIVIDADES DE CADA PAIS

La mayor parte de las actividades de salud piblica OMS/OSP en cada
P?fé, aparecen bajo el nombre del pais en la seccidn de este Informe de-
dicada al tema en cuestidn: Enfermgria, Tuberculesis, Contrel de Insectos,

ete., por 1s que no se repiten aquf, En su lugar se da un Indice para
que e; lector pueda referirse a las péginas correspondientes. -

_%a informacién queé no gparece en otros capitiulos se da a con—-
tinuacidén por paises.,

Bajo el nombre de cada pafs se da una lista completa de los pro-
yectos de Asistencia Téenica, en el Capftulo VIII; de los acuerdos fir-~
mados, en el Capftulo X, bajo el epigrafs "Oficina Jurfdica", y de todos
los proyectos de campo, en el Capftulo XI. | ‘

 ARGENTINA

, Bl Centro de Brucelosis FAO/OMS en Buenos Aires recibid una sub=~
veneion para las actividades de investigacidn, Y

Pdgina
Centro de Brucelosis ‘ 21
Centrel de Insectos, 32
Comision Nacional Anti-Hidatidosis 23

BOLIVIA

Se did asesoramiento técnice para el hospital de nifos en la Paz,
equipado por el UNICEF, Se prestd asistencias téonica al arquitecto para
ls preparacidn de las unidades mecsnicas del hospital, ¥ una consultora
hizo las recomendaciones pertinentes sobre el personal necesarie y la es-
cala de sueldos que debe aplicarse.

Un experto de la OMS y otro de la UNESCO visitaron a Bolivia duran~
te el afio y a?pliaron los planes de un proyecte de educacidn bdsica y sani-
taria (OMS/AT/UNESCO).

Tifo, ' 13
-BHASTL ’

En relacidn eon el desarrollo de un laboratorie de radieisdtopos en
el Brasil, se prestd asistencia a dos especialistas que visitaron los labo=
ratorios y hospitales de los Estados Unidos para observar las ténicas de
empleoc de los isdtopos.. S S

Control de Insectos ' 32
Higiene Maternc=Infantil 2



88

Pégina
Esquistosomiasis 16
Adiestramiento en Saneamienteo del Medio 28
Treponematosis 17
Centro Panamericanc de Aftosa ‘ 22

Fiebre Amarilla 11
. GUAYANA INGLESA

.. En Mon Repos se habian sembrado desde enerr de 1949 .
mas ‘de 100,000 pupas de Asdes aegypti ¥ A, darlingl en una zona lecaliga-
da (la Yltima pulverizacidn en diciembre 1948) ¥y las pruebas indicaron que
ninguna de las dos especies habf{a reaparecido. -

Control de Insectos, ' S 32
 HONDURAS BRITANICA

Los reglstros de aﬁmision de los hospitales demuestran que los pro-

" gramas de control de insectos comenzados en 1950 (OSP/OMS/UNICEF/SNFA/ tu~

vieron cierto efecto sobre la incidencia de la malaria. (& ixcepto en el
Hospital General de Belize, Que tiene servicios de laboratorio, los demds
hospitales de. Honduras Britanica practlcan el diagnostico clinico de la
malarla.)

INGRESOS EN L0S HOSFITALES

Ao ¢ - Malaria Mimero total de ingresos

1957 ., 1,010 L 4,978

1918 954 6,015

1949 898 6,301

1950 . 806 . 6,910 -

1951 S 83 | 6,873
Control de Insectos,. : ‘ 3
CHIIE | .

hn julio se hicieron los preparativos necesarios para realizar un
estudio sobre el terreno del Vermiplex (un antihelmintico que contiene
metilbencens y difentanc=70) a fin de evaluar su efectividad contra la
equinncncosis canina en una campafia antihidatidica. Los estudios debfan
realizarsa en Santiago y cerca de Valdivia,

_ En relacidn con el programa (OSP) contra la hidatlidosis, se hizo
un estudio de la regidn de los Lagos Centrales con vistas a un proyecto de

~ demostracidn sobre el comtrol de la enfermedud. Se examinaron los matade-

ros a fin de determiner s parte que le correspondia en 1la alta incidencis
de la hidatidosis en aquella regidn. ,
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Pégina

Difteria y Pertussis 12
Control de Insectos ‘ ‘ 32
Higiene Materno=Infantil ‘ 2
Comisidn Nacional Anti-Hidatidosis 23
Adiestramientn en Saneamiento del Medio 28
Treponematosis 17
COLOMBIA

Difteria y Pertussis 12
Control de Inssctos, - 32
Higiene Materno~Infantil- . 2
Preponematosis _ 17
Fiebre Amarillas e Instituto Carlos Finlay 11
COSTA RICA .

la OMS.propofcioné un consultor que estudid la posibilidad de
organizar una escusla de medicina.

Visitarcn el pais expertes de la OMS y de la UNESCO en relacidn
con el plan de asistencia en educacidn bdsica y saniteria. El programa
(OMS/AT/UNESCO) debfa realizarse en 1952.

Como resultado del trabajo de control de insectos en la incidencia

de la malaria, en 1951 fueron asistidos en el Hospital San Juan de Dios,
de San José; la mitad de casos que en 1950.

1950 1951  Reduceidn

Casos de malaria 756 384 4L9%

INGAP, -~ - o 5
fontrol de Insectos 31
Enfermeria : SR L
CUBA

Control de Insectos : . . 30

REPURLICA DOMINICANA

Control de Insectos. 30
ECUADOR

Al terminar el afio la QSP/AT tenfa en proyecto la creacidn de una
zona de dempnstracidn sanitaria en la provineia de Los Rfos, region agri-
cola donde los principales problemss sanitarios son la malaria, la parasi-
tosis intestinal y las infeeciones entéricas.



Control de Insectos : o 32
Higiene Materno~Infantil 3 oo e 2
Instituto Nacional de Nutricion. L o BRI
Enfermeria : Y 3
‘Paste, S T 20
8ifilis, 18
Tuberculosis 14

EL SALVADOR

Al ocurrir el fuerte terremoto del mes de mayo, la O5F inmediata-
mente ofrecio ayuda de urgencia. El Minlsterio de Asistencia Socisl in-
fammd que ss neces-itaban urgentemente antibidticos y medios para purifi-
car el agua. La O8F envid por avide 4,000 cdpsulas de clorofenol y 4,000
capsulas de aureomicina para tratamiento de las vietimas. Con el £in de
purifizar el agua y prevenir las epidemias que pudieran presentarse como
consecuencia del desastre, se enviaron también 225 libras de cal clorada.
Los especiziistas médices ¥y ténnicos del gripo que- se encontraban entonces
en El Salvader en la zon. de dsuostracidn de la tubereulosis, prestaron in-
mediatamente su concurso a los trabajos de emergencia ¥ ayudaron a tratar
a lcs heridos en el Hosp.tal ds San Miguel, - .

o

Zona de Demonstracion Sanitariz o o ' 1

~ INCAP ) X

" Contrecl de Insectos E ' EI .31
Maquinarda para ladrillos, T ST 28
Higiere Materno-Infantil : o e c D
Tuberculosis 14
GUATEMALA

En las tilerras altas de Guatemala, el tifo por piojos ha constituf~-
do historicamente uno de los principales problemas de salud piblica. En
1945 e). Departamento de Salud ‘dblica, en coopers~idn con la OSP, emprendid
una eampafia intensiva de vacunacidn. Al aparecer el DDT al 10% en formas
de polve se utilizd este insecsicida en la campafia ¥y en 1948 el Departamentn
de Salud Piblica ered una Seccidn de DDT y Contrel de Asdes asgypti. La
sorprendente dlsmlnuclhn en la incidencia del tifo desde que se comenzd la
campafia de vacunacidn y el trebajo de control de insectos, aparece en la
tabla siguiente:

NUMERQ ANTAL DE CASOS Y MUERTES FOR TIFO

Afio Casos | Muertes

1943 1,338 | 213
Loou o 2,14 T

La vacunacidén comenzd eni

1945 2,824 323
1946 1,043 135
1947 251 37



Se empled el DDT en: Pégina
Afiy . Casos Yuertes "
1948 69 9
1949 26 2
1950 10 2
1951 g 0

. El éxlto logrado con el DDT contra la malaria en Baja Verapag, fdd
sole parcial, como demuestira la reduccidn gradual de cases observados por
la Unidad Sanitaria, en Salamd: : '

1947 1948 1949 1950 195

785 648 558 553 308

INCAP o | S 5
Control de Insectos - 31
Seminaris de Enfermeria 5
Oncocercosis : 15
Laboratoris de Enfermedades Venéreas y :

: Centro de Adiestramiento ' 18
HAITI |

El asesor regional realizd un estudio de los servicios de'ﬁanidad
de Haitf e hizo las recomendaciones pertinentes a la administracion naoclo~
nal de salud pdblica a fin de robustecer el programa de saneamiento del .
medio.

En lo:referente al tratamiento en masa con-penicilina, los informes
recibidos indicaban que el método de gasa en casa daria por resultadn el
tratamiente del 90% de la poblacidn y que a la largs este método, aunque
lento,,produciria los mejores resultados en el control del plan y de la
sifilis. .

Se envid material e indicaciones sobre el empleo de la vacuna
"lapirized" contra el cdlera poreinn, al Departamento de Agricultura de
Haiti, que los habia solicitadoe. e L

Educacidn Sanitaria 8
. Control de Insgectos S s : 30

Pian y Sffilis _ .. . 18

HONDUR.AS ‘

INCAP e 5

Control de Insectes 32

Poliomielitis 20
Adiestramiento de trabajadores de s
instalaciones para tratamientr de aguas, . B
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. JAMAICA

Pég}na

Control de Insectos ' ' 30
Tuberculosis - 15
MEXICO

El Centro de Brucelosis FAO/OMS de México, D.F. recibié una sub-
venecidn comp ayuda a las adétividades de investigacion.

Centro de Brucelosis » ~ 21
Fducacidn Sanitaria g
Contrsl de Insectos, ‘ . : 29
Educe~idn de Enfermeria 5
Oncocercosis, ' " - k5
Rabia, . 24
Adiestramlento del Personal de Saneamiento , :
del Medio - 28
Fiebre Amarilla, o 12

ANTILLAS HOLANDESAS

" Control de Insectos _ - 31
 MICARACUA |

AL terminar el ‘afioc se estaba tratando de emplear a un consultor co-
mo asesor tdenido de un programa de educacidn sanitaria (OMS/AT/UNIGEF)

- En 1951 se comunicaron miy pocos casos de malaria a "las clfnicas
de Manhagua y ee importaron menos drogas antimaldariecas. La cantidad de
drogas vendidas, fué considerablemente menor que antes de aplicar 1la- pul-
verlzacion con DDT,

Cormtrol de Insectos | N | 32
 PANAMA |

La Repdblica de Panamd ingresd como miembro 'de 1a OMS el 20 de febrero
de 1951. X

El asesor regional de tuberculosis visitd a Panama, g ‘solicitud del
Director de Salud Publica, con el objeto de estudiar un programa cooperatiwve
de control de la tuberculosis,

INCAP, S 5
Control de Insectos | 29
PARAGUAY

Anquilostomiasis’ ' : ' 13
Contrel de Insectos 33

Malaria 15
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Pégina
Higiene Materno~Infantil 3
Tuberculosis ‘ : : 15
Control de Enfermedades Vendreas 19
PERU | |

Se hicleron planes para prestar asistencia en un programa integrado
(OMS/AT/UNICEF) - de servicios generales de salud piblica en la zona Lima=
Pativilca-Huaras, que inclufa higiene materno~infantil, enfermedades trans+
misibles, educacidn sanitaria y mutricidn., Se venia trabajando en el programa
contra las enfermedades transmisibles desde septiembre, 1950.

Contrzl de Insectos 33
Viruela, L : - 19
- Tuberculosis : C 15
.Tife - 13

EUERTO RICO
Control de Insectos 30
- SURINAM

Contrcl de Insectos : - | | 33

TRINIDAD |

La OMS y la OSP, a peticidn del gobierno;,prestaron ascsorgmiento tde-.
nicn en un programa de higiene mental y ayudaron s preparar los planes preli-
minares para la proyectada ampliacion del hospital mental de Puerte Espafia.

Se prepard el programa que fud discutido con las autoridades locales.

Contrel de Iﬁsectos, o - 30
Tuberculesis,. - - : .15,

'ESTADOS UNIDOS DE AMERICA

Se realizaron inv95£igacionéé de- importaneia internacionsl en el Cen~ -
tr~ de Brucelosis FAQ/OMS, de Minneapolis, Minnesota. L

Se celebrar~n conferencias con los miémbros del Centro Artice de In~
vestigaciones, de Anchorage, Alaska, y con funcionarios del Servicio de Sanidad
de 1ns Estadrs Unidos, sobre el control de la hidatidosis en Alaska., Estudios
recientes demuestran que las zorras y los perrcs actdan coms huéspedes del
Echinscoecosis granulssis v que el "vole", pequefic roedor salvaje, es un im=
portante hudsped imtermediaric. Se proporciond &l centro de. Anchorage mate=
rial biblisgrifies y educativo sobre la hidatidosis, Las pruebas de Casoni
indicar~n que existfa un alto fndice de infeccidn humana. Aumenté el mimero
ce casns tratadss.

En sctubre la Escuela de Salud Piblica e Higiene del Hoepjfhd Johns
Hopkins aceptd los términcs del acuerdo de la OMS para la continuacion del
Centro Intsrnacional de Treponematosis, en Baltimore, Maryland.



94

El Jefe de la Oficina de Distrito en El Paso, Texas, actud como con-
sultor de los grupos de Juarez y El Paso que trabajan en el problema de la
mortalidad infantil, En julio ss completd, con éxito, una campafia contra
la diarrea y la enteritis en Judrez, '

P4gina
"NOCHE DE LA OMSM, -~ SR T
"Dia Mundial de la Salud® o ' : - 56
Control -de las Enfermedades Vendreas, Frontera E.U,~
México S S - | 19-
URUGUAY

En el mes de agosto se hicleron los preparativos necesarlos para
embarcar al Urugpay 99,000 ejemplares del libro cdmico sobre hidatidesis,
titulade Cachito en Peligro, preparado por la Ofieina para usarlo en la
campafia de educacidn sanitaria (0SP).

Contrel de insectos, 33
VENEZUELA

Un consultor ayudé al Gobierno en la preparacidn de un estudio para
determinar la naturaleza y extensidn de la tuberculosis bovina en el psis
¥y recomendd también las medidas necesarias para el contrel de la epidemia
de rabia en Caracas. a ,

£n el Laboratorio de Serologfa de las Enfermedades Vendreas y Centro
de adiestramiento, de Caracas, se proporéiond adiestramiento a dos mddices
de Paraguay a. fin de que pudieran prestar servicios en los ‘proyectos de
lucha antivendrea en su pafs, S B

Se confirmd la existencia de fiebre"Qten Venezuela por medle de los
exdmenes de laboratorio del suerc humano colectado de manipuladores de carne,
ordefiaddres y trabajadores de mataderes, Se estaba tratande de aislar .el
C. burnetl de la leche de vaca por inceulacidn en cobayos. Se advirtid a los
clinicoe. de Caracas que debfan informar de los casos de "neumonfa atipica
a fin de que pudieran estudiarse los casos sospechosos de fiebre"Qy La Ofi-
eina proporciond el antfgeno ¥ suero de control necesarios para realizar
esos estudios. S ' o B

Control de Insectos. . . oo ; . 3L
sffilis. SR _ L

| ISLAS VIRGEMNES . -

Control de‘Insectos' R ._ - T o 30 .



Washington, D.C.--V Meeting of the Directing
Counicil. In the foreground, Dr. Romero (Chile),
with Dr. Soper on his right and Dr. Bustamante on

his left.

Washington, D.C. V Reunign del Consejo Directive. En primer
término el Dr. Romero (Presidente, Chile) con el Dr. Soper a su
dereche y el Dr. Bustamante ¢ su izquierda.

Washington, D.C.--A group attending the 13th Meeting of the
Executive Committee is shoun in front of the PASB headquarters.
From the left: Dr. Luis F. Galich, Guatemala; Dr. Gerardo Segura,
Argentina; Dr. Nacianceno Romere, Chile; Dr. Jorge Estrella Ruiz,
Peru; Dr. Félix Hurtado, Cuba; Dr. Fred L. Soper, Director, PASB:
Dr, Miguel E. Bustamante, Secretary General, PASB,

Washington, D.C.--Un grupo de asistentes a la 13a Reunién del

Comité Ejecutivo fotografiedo frente a la sede de lo OSP. De

izquierda o derecha: Dr, Luts F. Galich (Guatemala)}; Dr. Gerardo

Segura (Argentina); Dr. Nacienceno Romero (Chile); Dr. Jorge

Estrella Ruiz (Peru); Dr. Félix Hurtado (Cuba); Dr. Fred L. Soper,
Director de la OSP; Dr. Miguel E. Bustamante, Secretario General de la OSP.



Washington, D.C.--General view of the V Meeting of

the Directing Council, Pan American Sanitary Organization,
in the International Conference Suite of the U.S. Department
of State,

Washington, D. C.--Vista general de la V Reunign del Consejo
Directivo de la Organizacién Sanitaria Panemericana en el Gran
Salgn de Conferencias Internacionales del Departamento de Estado
de los Estados Unidos.

Washington, D. C.--Representatives of the Directing
Council meet the President of the United States (right
foreground) at the White House, October 1951.

Washington, D, C.--Representantes del Consejo Directivo recibidos
por el Presidente de los Estados Unidos (primer términe, derecha)
en la Casa Blanca, octubre de 1951.
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Capitule XIII .
CONFERENCIAS Y REUNICNES

La IV Asamblea Mundial de la Salud se celebrd en Ginsbra del 7 al
25 de mayo de 1951, Durante el aflo se celebraron tres reunicnes del
Comité BEjecutivo de la Conferencia Sanitarie Pensmericena y una reunién
del Consejo Directivo,

1, IV ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD

El Director, el Secretario General y el Jefe de-la Seccidn - de
Epidemiologia y Estadistica asistieron a ests Asambles. en la que se apro-
bd el nuevo Reglamentp Senitario Internacionsl, Se presentd una nota al
Oqmuité Especial sobre el problems de ajustar el (ddige Sanitario Paname~
ricano de 1924 sl nuevo Reglamento de 1951, (En su V Reunién en octubre,
el Consejo Directivo en vista del nuevo Reglamento Sanitario Internacio=-
nal, recomendd la adopcién de un nuevo protocold, )

2. 13a REUNION DEL COMITE BJECUTIVO

Se celebrd esta reunidn en Washington del 23 al 30 de:abril, Asis-
tieron representantes de la Argentina, Chile, El Salvador, Estados Unidos

Guatemala, Peri,y la Replblica Dominicana y observadores de Cuba,.
Francla,_ﬁolanda, Uruguay ¥ la Organizacldn de los Estados Americanos,

Se celebraron diez sesiones plenarias en las que Se aprobaron vein-
te resoluciones de cardcter técnico y administrativo, entre las que figu~-
raban las disposiciones correspondientes a la modificacién de la Constitu~ .
cién de la Opganizacién Sanitaria Panamericana y a las relaciones con las
organizaciones no oficlales interesadas en actividades internacicnales de
salud piblica,

3+ 1lh4e REUNION DEL COMITE EJECUTIVO

Para esta reunidn, celebrada en Washington del 20 sl 22 de septiem=~
bre, el Departamento de Estado de los Estados Unidos cedid sus salones de
Conferencias Internascionales, Los Gobiernos Miembros representados eran:
Argentina, Chile, El Salvador, Estados Unidos Guatemala,y la Repiblica Domi-
nicapa, Asistieron observadores del Brasil, Colombia;. Cuba, Francia, Holanda,
Niceragua, el Reinc Unido y la Organizacidn de Estados Americanos,

3o celebraron sels sesiones plenarias y se aprobaron quince resolus~
ciones de cardcter técnico y administrativoe, ' '

4, V REUNICN DEL CONSEJO DIRECTIVO
I1I REUNION DEL COMITE REGIONAL DE LA OMS PARA LAS AMERICAS

Esta reunidn se celebrd en Washington del 24 de septiembre al 3 de
octubre y gozd de las mismas facilidades concedidas: per el Departamento
de Estadn a la lia Reunidn del Comité Ejecutivo, . E§tuvieron representados
los 21 Gobiernos Miembros, asi como también Francis, Holanda, las Antillas
Holendesas, Surinam y el Reino Unido, Asistié también un observador de
Canadd, Enviaron observadores las siguientes organizaciones:

e
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Organizaciones Intergubernamentales

Orgsnizacién de los Estados Americanocs

Naciones Unidas
'Fondo Internacional de Socorro a le Infancia (NU)

Orgenizaciones no Oficiales

Colegio Americano de Médicos del Pecho
Sociedad Bicmétrica
Conseje Internacional de Enfermeras
Unién Internacionzl contra el Cancer.
Unién Internacional conira la Tuberculosis

" Unién Internacional conira las Enfermedades Venéreas
Liga de Sociedades de 1a Cruz Reja . -
Confederacion Médica Penamericana

. Federacidén Mundial de Ascociaciones d= las Naciones Unidas

. Asociacidén Médica Mundial

Se aprobaron en esta reunlén cugrenta y cinco resoluclones de cardce
ter administrative y técaico,

Se cred un Comitd permanenfe para estudiar la modificacidn de 1la
Const1tuc1on de la Orgsnigzacidn Sanitaria Panamerlcana.

Con referencla a la participacion en las reuniones del Consejo
Directivo de los estados miembros de la OMS cuyos goblernos no tienen su
sede ¢n el Hemisferio Oceidental. (como Francia, Holanda, y el Reino Unido},
peroqpetlenen estados o territorios en este hemisferlic, el Consejo resolw-
vid que podian votar en asuntos de presuypussto siempre que aportaran una
contribucidn adecuada. al presupuesto de la Organlzacion Sanitaria Pan~

smericana,

Se reconocid oficialmente la existencia de la Confederaclon Medl-
ca Panamericana,

Al terminar sus perfodos como miembros del Comité Ejecutive la
Argentina y Guatemala, se eligié al Ecuador ¥ a México pera ccupar las

vacantes,

(El Informe Final de esta reunién, con el texto completo de las
resoluciones aprobadas, fué publicads por la OSP, como Publicacidn

No,270,)
5, 15a REUNION DEL COMITE EJECUTIVO.

Se celebrd esta reunion en Washington el 3 de. octubre, inmediata=-
mente después de la reunidn del Consejo Directivo, Se celebro una sesidn
plenaria a la que asistisron representantes de Chile, Ecuador, El Salva-
dor, EIstados Unides, México, Peru ¥ la Repiiblica Domlnicana .¥ observa-~ .
dores de Bolivia, Cuba Frand.a, Pénamé, el heinc Unido, Venezuela y la

Organizacién - Mundlal de la Salud

-
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Se aprobaron cinco resoluciones, Con respecto a la dispoaiciédn del
Consejo Directivo creando un comité permanente pera estudier la modifica=-
cién de 1a Constitucién de la Organizacidn Senitaria Panamericana, el Co-
mité Ejecutivo designd a los representantas de Chile, Eatados {ridos y la
Repibvlica Dominicana para que preparen un informe ¥ redacten un pro=-
yecto de revisién que serd presentado al Consejo Directive en su VI Reunidn,

6. OTRAS. REUNIONES

, __Ademds de las cinco reuniiones descritas, los representantes de la
OMS/0SP asistieron &'.41 conferencias, congrescs y otras reuniones en el
afio 1951, ‘custro de €llas celebradss en Ginebra, Se da a continuacién
la lista completa con 'los nombres de nuestros repressntantes:
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Seccién de Conferencias, Esta seccién coopera con el Director,
por medio de la Secretaria General, en la organizacidn de todas las reu-
niones de los érgenos directivos de la Organizacidn Sanitaria Panameri-
cana, Prepara los presupuestos de las reuniones; envia convocatorias
¥y programas; traduce y distribuye los documentos de trabajo y organiza
la secretaria de las reuniones, inciuso local equipog peracnal e inter-
pretacidn simulténea y consecutiva, Le Seccion tambien redacta y publi-
ca las actas finsles o los informes de las reuniones, Distribuye un ca=-
lendario mensual de las reuniones internacionales de interés especial
para la 03P,

Aungque no es posible presentar en cuadros estadisticos el trabajo
de la Seccidn de Conferencias, salvo enlo que se refiere al nimero de
reuniones y al volumen de documentos preparados, damos a continuacién el
nimero de estos dltimos correspondientes alatio 1951,

103

Documentos en Pdginas mimeogra-
inglés y espafiol fiadas en dos idiomas
132 Reunién del Comité Ejecutivo 48 1,383
l4a Reunidn del Comité Ejecutivo L6 L18
152 Reunién del Comité Ejecutivo 6 30
V Reunién del Consejo Directivo 162 2,514

IT Reunidn del Consejo del Institato
de Nutricidén de Centro América y

Panemd {INCAP) £3 132
TOTALES 330 4,77
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