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ESTADO ACTUAL DE T4 LUCHA ANTTMALARTCA T TAS AMERTCAS

(al lo. de Setiembre de 1956)°

N¥o se han cumplido afm los dos afios de la histdrica resolucibn de
la XIV Conferencis Sanitaria Penamericana, y y& la mayoria de los paises
v territorios del hemisferic han convertido o sstdn convi1tiendo 5u8
?rOQramaq de control (PC) en nrogramas de erradicacién de la malaria

FEM)

Forman parts ds este informe dos cuadros; el orimerc representa
la situacidn de la lucha antimalirica en las américas sl lo, de BEnerc
de 1955; el segundo al lo. de Setiembre de 19&6; Comparando uno y obro
nuede verse el progreso realizado, De 16 paises con TC en Enero de 1955
(?a columna ), solo guedan 3 a la fecha: Costa Rica, Cuta y Peru. De
10 territorios solo quedan 2 sin incorporarse a la 'marcha de la erradi-
cacidn; Dominica y Jamaica, 7

Fn los cuadros a gque nos estamos refiriendo debemos salvar mwl error,
advertido durante el estudio de los informes nresentades por los nafses
y territorios: la situacidn de Guadaluue, e estaria con su PEM bastaube
annzado» v Martinica, que estd gin waleris vero wor haberla erradicado.

. . . « . . L2
A contlnuaclén se expone en una revista gintética, 1z situaciin de
cada mais y territorio.

Arpentina.

PEM muy avanzado; solo continla habiendo trasmisidn en algunos po-
cos {4) departementos de las nrovineias de Salta y Jujuy, limitrofes con
Bolivias; en el resto del DalS 1z malaria ha sido errsdicada o se encuen-
tra en ol punto de extincidn, ¥l gobierno resolvid intensificar las
actividades y terminar ls campafla sin recurrir a la gyuda de U{ICEF

Bolivia

El gobierno reorganizb el SiiHM (Servicio Nacional de Erradicacitn
de la Malaria) reforzando su autorided v dotfindolo de una adecuade auto-
nomia sdministretiva., 1o encuesta de vwre-erradicacitn para deborminar
le posicidn y extensidn del area maldrica comenzd en Mayo ppdo.; ol mis-
mo tiempo del reconogimiento eni dem1010n100 se hace el reconccimiento
geogréfico (recuento y numeracidn de casas; oreparacidn de itinerarios)
como anticivo de las onera01ones del alo vreoaratorlo. S¢ presune gue
el Plan de Operaciones estard listo nara presentarlo a G TCEF en Setiem-—
bre de 1857,

Brasil
La magnitud del problema impone una operacidn por etanas. In la

° Enexo 2 cuadros,
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actuzlidad solo se hace cobertura total en los Listados de Alagoass, Ser-
gine, Ric Urande del Sud y en el Distrito Federzl; en el resto de lo in-
mensa ared melirica solo estin bajo rociamiento el 67% de las casas, la
mayoria coniun roclamiento anual de DDT, siendo necesario dos. 4 prin—
cinios de afio el SNM fué integrado dentro de un Devartamento de Endemias
Rurales, oerdiendo su individualidad, autonomia técnica y administrativa,

Colombig

Ha encarado su Droblﬂma con gran dccisién, wero necesita previamen-
te dete: mlnar la extensién de su area mularlcu, wara 1o cual tione en
ejecucidn una encuesta de nre-erradicacidn con la colaboracidn de OS/0SP
¥ UNICEF. Acaba de completarse el entrenamiento del nerscnal nrofesicnal
¥y auxiliar que realizaprd los trabajos. Se estudiard y delimitari toda
el area maldrica rracticandose 2] mismo tiempo algunas operaciones co-
rresnondientes al llamado ‘'afio o fase preparatoria™ de un PEM. La pre-

entacidn de 1z solicitud a UNICEF estA orevista nara Setiembre de 1957,

Costa Rica

For los datos obtenides, continla con un nrograma de control, aun=~
que en uns recisnte comunicacibn mersonal se hace notar que se ¢std ro--
ciendo toda el areaz; pero la ausencia de ovcracicnes de evaluscifn inpi-
dan conbidergr este orograma como de erradicacidn., .Costa Rica es el
dnico D“lS qué no ha aceptede 1a colcborQC1on de GMS/bSP naira la nre-
para01on ¢ revisidn de‘su actual nrograma,

Cubé

EC La escasa magnitud del problema no alcanza a despertar ¢l ine-
terds del gobierno zor un programa de erradicacibn que se presenta como
relativamente facil ¥ econfmico,

Feuador

El PEM, con ayuda de OM5/0SP y WICEF, Sc¢ crncuentra en la fasc
preparatoria. Ll Gobierno ha separado la direccidn del SVEM del iInsti-
tuto de nglunb y todo el mersonal- tr baja con dedicacidén cxelusiva a
le erradicacidén de la malaria.

El Salvador

La cobertura totazl debid emmezar el lo. de Febreroj mero no comen-
26 hasta el lo. de Julio por la demora en recibir les suministros de
UWICEF 3¢ proyecta separar la campafiz nacional antinalddica de la Di-
visidn de Epidemidlogia convirtiéndale en una divisién primaria SMEM-
de la Direccidn Gencral de Sanidad, Bl nrimitivo Plm de Ovperaciones,
redactado cusndo afm no se habian establecido los prineipios gue rigm
la estructura orginica y funcional de los PEM, ha sido revisado v se es-
t4 adeptondo a lzs téenicas mas modernas de trabajo,

P
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Guatemala

. Bl 1o, de Julic del orosente aflo se debid haber iniciado la faz
de coberturs 1ntegral Dero nor causa del retraso en la entrega de los
suministros a esrge de UNICEF, solo serd posible comenzarla el lo, de
Octubre, La Ley de Brradiencidn ha sido sancioneda, creando wn SNEM
como dependencla primaria del Ministerio de Salud Plblica y con berso-
nal con dedicacidn. exclusiva, Tl reconocimiento geogrdfico del area
malirica estd casi completo y se ha dado término a los calendorios ¢ -
itineraries de las oneraciones de rociado de cada una de las brigedes
Se encuentra en nleno desarrello ol‘ostablecimiento de la red de noti-
ficacibn y verificacidn nara 51tolog1ca. Se ha dado principio a2 las la-
bores de propaganda y educacibn sanitaria.

Haiti

PEM iniciado, con la colaboracin de WICEF y OSP/OKS. El insce-
ticida que se utilizard serd el Dieldrin cuya wrimera remesa 1legd hace
tiempo a Pucrto Prineipe, pero UNICEF no ha autorizado su uso hasta
antes agotar una existencia de DDT sub-standard remitido anteriormente
nara ¢l programa de.control, Mientras se resuclve este "immasse! se
continua a ritmo lento procurando perfeccionar las oweraciones de la
fase preliminar,

Honduras

Se cncuentra en @l nerfodo de convorsibn.le Ley de Erradicacibn ese
t4 aprobada estableciendo un SNEM como dependencia nrimaric del Minisbo-
rio de Senided administroda por SCISP y con cargos téenicos a tioempo
completo. Se dniclaron los trabajos de adiestromiente de personal y re=-
conocimiento geogrificc, Se estd preparando el plan de difusién y educa-
cibén sanitariz. WNo sc¢ pudo disponer deol total de los fondos necesarios
nare el desarrello commloto del nrograma on la etepa inicial: si se ob-
tiene un suplemento se iniciard le cubertura ol lo. de Enero de 1957 y
en caso negative se postergerd hasta ¢l lo. de Julio del mismo afio,

El lo, de BEnero de 1957 s¢ iniciard la cobertura total debiendo
rociarse alredcdor de tres millonos de casas, nmero el 7 del corriente
se inicid una gigantesea opcracidn viloto que durari tres meses, para
poner a nrueba la maguinaria, on todos sus aspectos. E1 programa de
México sc caracteriza no tanto por su magnitud cuento por algmos as-
pectos originales en su organizacién y conduceidn (conduccién a nivel
mlnlster1a1° Lnrolamlento psicoldgico de las mas altas autoridades del
nais; oartchUaclon de tecnicos en logistica de la Secretarfa de Defcnsa,
en la orgenizacidn del transmortc Y ¢l obastecimientoy movilizacibn de
todas las fuerzas vivaes de la nacidn para colaborar en la campafia ete,
etc.) Ia estructura y funcionamiento del FEM de México es una experien-
cla llena de sugestiones y onsefianzas del mas alto valor,
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El PEM ya aprobade nor OSP y en estudic mor WICEF estd en ol perio-
do de conversibn., Se inicid el reconocimiento geogrifico y adiestramien~
to del personal, la Ley de Erradicacidn se estudia en el Congreso y
crea un SNEM gue dependerd en forma primaria del Ministorio de Salubri-
dad Plblica, EL personal téenico superior aln no esti a dedicacidn cx—
clusiva. El periodo de cubertura debe iniciarse ¢l lo. de Enero de 1955.

Pansmd

Est4 cn el perfodo de conversidn, habiéndose inicizdo ol roconoci-
miento googrifico y la organizacidn de nucvos centros de diognéstico.
Ia ley sc encuentra a estudio de la &samblea Legisletiva y crea un SNEM
como dependencia directa del Departamento de Salud Pfiblica con nersonal
téenico superior a ticmmo completo, El lo, de Encro del nrodximo afio
se proyecta iniciar la cobertura integral., Este PEM ya ha recibido
la aprobacién de OSP y surd presentado en Octubre préximo a considera—
cidn del Comité Ejecutive de UNICEF.

Paraguay

PEM listo para empezar, con solicitud a consideracidn de UNICEF.
Brasil y Arpgentina ya han comprometido su colaboraeién prara initegrar la
barrera estratégica destinada a impedir penetracibn del 4, dariingi,
causante de severas enidemias quinquenales, Este programi es uno ds 108
primeros ejemnlos de coordinacién internacional vara vroteger el progra-
_ ma de erradicacién de la malaria en wn pais.

Ed
Peru

Programa de Control. Mo existe actuzlmente un SN M; las actividades
antimalaricas estdn a cargo de un Demartamento de Lucha Contra Vectores
y Roedores gue inecluye bartonelosis, enfermedad de Chagas, neste y lu-
cha contra roedores; en la periferia los rociados se gjecutan vor inter-
medio de las Unidades Senitarias organizadas, No se ha concretado afn
¢l propdsito de realizar wna encuesta, como la gue Se lleva a czbo en
Bolivia y Colombia para establecer los )imites y caracteristicas del
area melirica en lo vertiente oriental de los indes,

Reniiblica Dominicana

El programa ha tenido algunos troniezos por dificultades financie-
ras. 5S¢ cree posible reiniciar la cobertura total en Enero de 1957
cambiando ¢l DDT por Dieldrin, por cuyo motivo el plan primitive deberd
ser revisado,

Venezuela,

YEM muy avanzado con areas de erradicacidn confirmedas muy exten-
sas, que abarcan 304,460 K1m® con unc voblacidn de 2 millones y medio
de habitantes; en otras areas la trasmisidn ha sido tambidn interrume
pida nerc no se declaran come erradicodas Bor no haber transcurrido los
3 afios sin cases ind{genas.
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Desde 1953 no tiene casos indfgenas de malaria, nor lo que la en-
fermedad se considera erradicada.

Dominica

Un Plan de Ooeracibﬁes ha sido nreparado nor las autoridades sani-
tarias de la isla, con la colaboracién de 0SP/OMS, pero ha quedado pen-
diente de la reso ucion del gobierno en el aspecto financiero, :

Grfenada y Garrlacou

PEM en comienzo con asistencia internacional de nuestra Organiza-
cibn y UNICEF la cobertura integral se inicic en Junio ppdo.

uuadaluno

PEM avanzado aunque las encuestas ravelan w cierto grado de
trasmisidn activa (0.3 %o en la noblacibn total).

Guayana Francesa

Las autorldades 1ocales con51deran ternlnado el programa de erra-
dicacibn pero subsiste wa trasmisibn residusl de wna cepa de P. falcel-
parum, importade de Santa Lucia (58 casos en 1955, contra uno soic de
P. Vlvax)

Guayana Holendesa (Surinam)

PEM listo nara empezaf.la solicitud ha side mresentada a TN ICEF
para la otréxima reunidn del Consejo Ejecutivo,

Guayana Inglesa

Malaria erradicada en la costa nor erradicacidn del vector, el
A, darlingi; la trasmisidn persiste en algunos focos del interior,

Jamdica

b s b A it

El Plan de Operaciones para la erradicacién estéd listo y solo es~
pera la solucidn financiera gue se encuentra a estudio del Gobierno,
Se nresume que podrd presentarse a UNICEF wnara Merzo de 1987,

Martinica

Erradicacién aparentemente terminada; pero se continua con los
rociados en ¢l 30% de ias casas,

Santa Lueta

PIM en comienzo, con la colaboracifn de UNICEF y OSP/OMS., Ia co-
bertura integral se inicid en Junio nrdximo pasado.
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Malaria en el »unto de extincidn.,
Trinidad

Encuesta de Dreuerradlcaclon nara determinar la posibilidad de con~
trolar la traSmlslon nor el 4.(K.) bellalor, vector extradomiciliario,
mediants la accidn combinada de rociados em 1as casas (paredes exterio~
res) y la quimio profilaxis, Si los resultados son satisfactorios la so-
licitud a UNICEF para el FEM podria ser nresentada para Setiembre de
1957,

Zena del Canal de Panamd

PEM avanzado, con la malaria en el nunto de extincidn (Mvanishing
coini?). En lo que va del aflo solo se hen registrado 8 casos entre los
empleados, de los cuales uno solo aparentemente contraido en la Zona del
Canal,

RESUMEN

Observando la situacién nor rogiones, nuede verse que desde Nﬁxzco,
hasta el Darien todos los paises, con excenclon de Costa Rica, estén ya
alineados en el frente de la erradicacidn, En el Garibe solo quedan
Déminica y Jamaica.

En la América del Sud, estd aun sindecidirse el Perfi; nero tamkién
debemos incluir al Prasil, mientras no tenga un plan bien definido mara
la erradicacibn de la malarla en su inmenso territorio.

RS
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ESTADQ ACTUAL DE LA LUGHA ANTIMALARICA HI LAS'ANERICAS

(al lo. de Setiembre de 1988)°

No se han cumplido afin los dos afivs de la histérica resolucidn de
la XIV Conferencia Sanitaria Penamericana, y y4 la mayoria de los paises
y territorios del hemisferio han convertide o estin convirtiendo sus
?rogramaq de control (PC) en propramas de erradicacidn de la malaria

PEM)

Forman partz d2 este informe dos cuvadros:; el primero represenis
le situacién de la lucha antimalirica en las américas al lo. de bnero
de 1205; el segudo al lo, de Setiembre. de 1958, Comparando uno y otro
nuede verse el progreso realizado, De 16 pafses con PC en Eperc de 1355
(R2. columa), solo quedan 3 2 la fecha: Costa Rica, Cubz y Peri. De
10 territorios sclo quedan 2 sin incorporarse a la "marvcha de la erradi-
cacidn®: Domfnica y Jamaics.

In Llos cuadros a gue nos estamos refiriendo debemos salvar un error,
advertido durante el estudio de los informes presentados por 1os nafses
y territorics: la situacidn de Guadalupe, cue &5 staria con su PEM bastante
avanzado; y Martinica, que estd sin malaris oero wor haberla erradicado,

A contlnua01on S eXpons e una revista sintética, 1L situaciin de
cada nais y territorio.

Argentina.

PEM muy avanzado; solo contindla habiendo trasmisidn en algunos po-
cos (4) deveriementos de las nrovincias de Salta y Jujuy, limitrofes con
Bolivia; en 21 resto del nais la malaria ha sido errsdicade o se encuen-
tre en el punto de extincidn., L gobierno resclvid intensificar las
actividades y terminar la campefle sin recurrir a la ayuda de UNICEF,

Bcliv%i

Fl gobierno reorganizd el SHIM (Servicio Wacionzl de Erredicacién
de le Malarie) reforwando su autoridad v doténdolo de una adecuada auto-
nomia administrativa., L2 encuesta de nre-erradicacidn para detorminar
la nosicidn v extensidn del area mallrica comenzd en Mayo pndo.; 2l mis-
me tiemno del recomocimiento evidemioldéeico se hace el reconocimiento
geogréfico (recunento y numeracidn de casas; preparacidn de itinerarios)
cormo-anticino de las ona;;ciones del alic prenaratorio. Se presumes que
el Plan de Oneracloneb estard listo para oresentarlo a W ICEZF en Setiem-
bre de 1957.

Brasil

La magritud del problema impone una operacién nor étapas. En la

° fnexo 2 cuadros,
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actualidad solo se hace cobertura total en los Hstados de Alagoas, Ser-
give, Rio Grande del Sud y en el Distrito Federal; en el vresto de la in-
mense, area malérica solo estdn bajo rociamiento el 67% de las casas, lu
mayoria con un rociamiento anval de DDT, siendo neccsario dos. 4 orin-
cipios de afio el SNM fué integrade dentro de un Departamento de Endemias
Rurales, perdiendo su individualidad, autonomia téecnica y administrativa,

Colombig

Ho encarado su vroblsma con gran decisidn, wvero necesita previamen—
te deter mlnar la extensidn de su area malirica, vars lo cual ticne en
ejecucidn vna encuesta de pre- -erradicacidn con ld colaboracidn de ONB/DQP

y UNICEF.. Acaba de completarse el entrenamicnto del vpersonal profesional
y auxiliar que realizard los trabajos. Se estudiard y delimitard toda
el area malirica vracticandose 21 mismo tiempo z2lpgunas oneraciones co-
rresnondientes al llamado Mafio o fase nreparatorial de wm PEM, La nre-
sentaciin de la solicitud a UNICEF estd prevista para Setiembre de 1957,

Dosta Rica

s e

For los datos obteuldog, contlnua con un nrograma de control, aun-
que én una reciente comumicacidn personal se hace notar gue se LStL ro-
‘clando toda el area; pero la ausencia de oueraclcnes de evaluacifn inpi-
dcn conglderﬂr este programa como dc erradicocidn, fosta Rica es el
tnico mals que no ha agcevtedo 1a eolaboracibn de OMS/OSP nara 1o nre-
paracidn o revisidn de su actual programa,

Cubg

PC La escasa mdgnltud del problema no aleanza a despertar ¢l in-
taris del gobierno mor un programa de erradicacidn gue Se presenta come
relativaneante facil y CCOanlCOa

Heuador

¥l PEM, con ayuda de OMS/OSP y WICEF, se encuentra en la fase
nreparatoria, Bl Gobierno ha separade la direceifn del SNEM del Insti-
tuto da nglcnb v todo el nersonal trabaja con dedicacidn uKCluSlVS a
1z crradicacidn dL la malaria.

Ll Salvador

Ia cobertura total debid empezar ¢l lo. de Fubrbro, DEro no comen-

zo hasta el lo, de Julio por la demora en recibir los suministros de

ICEF. Se proyecta separar la campafia nacional antinalfidica de la Di-
visibn de E01dem1010910 convirtiéndola en una divisidn nrimeris SNEM
de la Direccidn Genoral de Sanidad. FEl primitive Flmn de Oucrﬁcionus,
redactedo .cusndo aﬁn no se habian establecido los principiecs gue rigwn
12 estructura’ organlca ¥ funcilonal de los PEM, ha sido revisado y se es-
t4 adavtandc 2 las téenicas mas modernas de trabajo,

o= i
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Guatemala

£l lo, de Julio.del nresente affo se debid haber iniciado la faz
de coberifura integral, nero mor causa del retraso en la entreoga de los
Suministros g eargo de UNICEF, solo serd posible comenzarla pl lo, de
Octubre, Lo Ley do hrradlcwclon ha sido san010nada, creando un SNEM
como dependencia primeria del Ministerio de Salud Plblica y con perso-
nal con dedicacidn exclusive, Bl reconocimiento geogréfico del area
malirice estd casi completo y 8¢ ha dado término a los calendarios ¢
itinerarics de las operacionss de rociado de cada wme de las brigades
Se encuentra en pleno desarrolle el establecimiento de la red de noti-
ficacidn y verificacién nara sitolégica. Se ha dado princinio a las la-
bores de pronaganda y educacidn sanltarla.

CHaitd

FEM iniciasdo, con la colaboruc1on de WICEF y 0SP/OMS. FEl1 insce-
ticlde que se utlllZ&Iu serd sl Dieldrin cuya primera remesa llcgd hace
tiempo a Fuerto Principe, poro UNICEF no ha autorizade su uso hasta
antes agotar una existencia de DDT sub-gtandard remitidé anteriormente
nara ¢l programa de.contrel, Mientras se resuclve este "impasse! se
continuc a ritmo lento procurando perfeccionar las operaciones de la
fase vreliminar,

Honduras

e

Se cneuentra en el nerfodo de conversibn.la lLey de Irradicaciln es
t4 anrobada estableciendo un SUEM como dependencia nrimaria del Mlnlstc-
rio de Senidad administrada nor SCISP y con corgoes téenicos a tiemo
comegleto, Se iniciaron los trgbagoo de adiestramiento de wersonal vy re-
con001mlcnto geografico, Se estd preparando ¢l plan de difusibn y oduca-
cién sanitaria, WMo se pudo disponer del total de los fondos necesarios
nara &l desarrollo completo’ d&l wrograma ¢n la staba inieial; si se ob-
tiene un suplemento Se iniciard la cubertura ¢l lo. de Enero de 1957 y
en caso negativoe se postergerd hasta el lo. de Julio del mismo afio,

Mxico

El lo. de Enero de 1957 se iniciard la cobertura total deblzndo
rociarse alrededor de itres mlllones de casas, pero el 7 del corrimte
se inicid una gigantesca operacidn niloto que durari tres meses, para
noner 2 pruckba la maguinariz, en todos sus. aspectos. El programa de
México sc caracteriza no tanto por su magnitud cuanto nor algunos ase
pectos originales en su orggnlzac1on y conduceibn (conducczon a nivel
mlnlste;lal- enrolamiento psicolégico de las mas altas autorldadus del
nafs; UuTblClDHClOH de teenicos en logistica de la Secreteria de D zfensa,
en 11 organizacidn del transmporte y ¢l abastecimientoy movilizacibn de
todas las fuerzas vives de la nacidn para colaborar on lz campatia etc,
¢be.). la estructura y ‘funcionamiento del FEM do Mbxico es wna OXDPrlaﬂw
cia 1llena do sugestlon s y enseflanzas del mas alto valor,
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El PEYM yo aprobado por 0SP y ¢n estudio por UNICEF estd en ol verio-
do de conversidén., Se inicid el reconocimiento geoprafico y adiestramien~
to del personal. la Ley de Erradicacidén se estudia en ol Congreso y
crea un SWEM gue dependerd en forma primaria del Ministerio de Salubri-
dad Pdblica, EL personal téenico superior afn no esté 2 dedicacibn ox-
clusiva, El perfodo do cuberture debe iniciarse el lo, de Encro de 1958,

Pansmd

Esté cn el periodo de conversién, habiéndose inmiciado ol reconoci-~
miento geogrifico y la organizacidn de nucvos centros de dingndstico.
La ley sc encuentra a estudio de la Asamblen legislative y crea wn SNEM
como dependencia dirceta del Departamento de Salud Plblica con norsonal
técnico superior a tiempo completo, E1 lo. de Fneroc del ordéximo afio
Se proyecta iniciar la cobertura integral. Este PEM ya hz recibido
la aprobacibn de OSP y scré presentado en Octubre préximo a considera-
eidn del Comité Ejccutivo de UNICEF.

Paraguay

PEM listo para empezar, con solicitud a consideracidn de UNICEF.
Brasil y Argentina ya han comprometide su colaboracidn nara integrar la
barrera estratégica destinada a impedir penetracidn del 4. darlingi,
causante de severas epidemias gquinquenales., Este programa es uno o los
rrimeros ejemplos de coordinacidén internacional vara nroteger el wrogra-
ma de erradicseidn de la malaria en wn pais,

Perd

Programa de Control, ¥o.existe actuzlmente un SMM; las actividades
antimalaricas estén a cargo de un Departamento de Lucha Contra Vectores
y Roedores gue incluye bartonelosis, enfermedad de Chagas, peste y lu-~
cha contra roedores; en la periferia los rociades se ejecutan por inter-
medio de las Unidades Sanitarias organizadas. No se ha concretado afn
el propdsito de realizar una encuasta, como la que se lleva a cabo on
Bolivia y Colombia wara establecer los limites y caractoristicas del
area melérica en le vertiente oriental de los Andes,

Renfiblica Dominicana

El vrograma ha tenido algunos trosiezos por dificultades financic-
rag. S5e cree posible reiniciar la coberturz total en Ihero de 1957
cambiando el DET por Dieldrin, por cuyo motive el wlan vrimitivo debera
ser revisado, o :

Venezuels.

YEM muy avenazado con argas de erradicacidn confirmadas muy exten-
sas, que abarcan %04.460 KIm® con una poblacidn de 2 millones y medio
de habitantes; en otras areas le trosmisibn ha sido también interrum-
pida pero no se declaran como erradicadas por no haber transcurrido los
3 aflos sin casos indfgenas.
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Antigua

Desde 1953 no tiene casos indigenas de malaria, wor 1o que la en~
fermedad se considera erradicada,

Dominica
In Plan de Opefacjones ha sido nreparado vor las autoridades sani-
tarias de la isla, con la colaboracifn de OSP/OMS, pero ha quedado pen-

diente. de la resolu01on del . goblerno en el asnecto financiero. -

Grenada ¥y Carriacou

PEM en comienzo con asistencia internacional de nuestra Organiza- .
cibn y UNICEF la cobertura 1ntegral se 1n1010 en Junio ppdoo .

uuadalune

PEM avanzado aungue 1as encuestas revelan w 01erto gvado de
trasmisidn activa (0.3 %o en la noblacidn total),

Guayana Francesa

Las autoridades locales consideran termlnado el programa de erra-
dicacifn pero subsiste ina traswisifn residual de una cepa de P, falci-
parum, importada de Santa Lucia (58 casos en 1955, contra uno soio de
P, VLV&X}

Guayana Holandesa (Surinam)

PEM listo vpara emﬁezar.la solicitﬁd ha sido presentada a WICEF
nara la préxima reunidn del Consejo Ejecutivo.

Cuayana Inglesa

Malaria erradicada en la costa nor erradicacidn del vactor, el
A. darlingl; la trasmisidn persiste en algmos focos del interior,

Jamiica

El Plan de Operaciones para la erradicecifn estd lisio y solo es-
vera 1la solucidn financicra que se encuentra a estudio del Gobierno,
Se presume que vodrad presentarse a UNICEF w»ara Marzo de 1957,

ilartinica

Erradicacién aparentemente terminada; pero se continua con los
rociados en el 30% de las casas.

Santa Lueia

PIM en comienzo, con la colaboracifn de UNICEF y 0SP/0MS. Ia co-
bertura integral se inicié en Junio préximo pasado.
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Tohago

Malariz en el punto de extineidn.
Trinidad

Encuesta de Dre-erradlcaclon mara determinar la nosibilidad de con-
trolar la trasmlsion vor el A,(K.) bellalor, vector extradomiciliario,
mediante la accién combinada de rocizdos en las casas (paredes exterio-
res) ¥ la guimio profilaxis. Si los resulizdos son satisfactorios la so-
licitud a UNICEF para el PEM podria ser nresentada para Setiembre de
1957%.

Zona del Canal de Panamd

PEM avenzado, con 1la malaria en el nmto de extineibn ("vanishing
point"), En lo gue vz del afic solo se han registrado 8 casos entre los
empleados, de los cuales uno solo avarentemente contraido en la Zona del
Canal,

RESUMEN

Observando la situacién por regiones, ouede verse que desde Fbx1co,
hesta el Darien todos los pafses, con excepcidén de Costa Rica, estén ya
alinsados en el frente de la erradicecidn. En el Garibe solo quedan
Deéminica y Jamaica,

En la América del Sud, estd aun sindecidirse el Perfi; pero tamkién
debemos incluir al Trasil, mientras no tenga un plan bien definido para
la erradicacibn de la malaria en su inmenso territorio.

—

L .
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