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GCEANO ATLANTICO

P. —En la Alianza para el Progreso del Presidente Ken-  P.— Es esta la Onica forma de adquirir la enfermedad?

nedy, qué significacidn puede fener un mosquite? R. — La ¥nica forma que el hombre conirae la malaria,
R. — Un mosquite significa peligro para la preduccién es por [a picadura de un’zancudo que tenga el pa-

cbrera, amenaza a los recursos de un pais y a la rasito. Sin el homhbre o sin el vector anéfeles, el

felicidad del pueblo. Un trabajador picade por un parisito de la malaria muere y desaparece.

mosquite trasmisor de malaria, experimenta en po- P. — En Nicaragua cémo funciona la campaiia de erradi-
co Hempo los males que este insignificante insecto dicacién de la malaria?

tausa, y su vida cambia totalmente. R. — La campaiia mundial de erradicacién de la malaria
P. — Por qué esa trascendencia? esta representada en Nicaragua por el Servicio
R. — Porque afecta su persona, a su familia, a la comu- Macional de Erradicacién de la Malaria, (SNEM), or-
nidad y a la nacién. El trabajador que padece de ganismo del Ministerio de Salubridad Pdblica y de
malaria rinde como cinco horas menos de las ocho la Organizacién Nicaragiiense-Americana de Coo-
que rendiria si estuviese sano. Es decir, un traba- peracién Técnica, (ONACT), cuyos fondos vienen
jador malérico, rinde, al dia sélo el equivalente a del gobierno de Nicaragua' y del gobierno de Es-
unas fres horas de trabajo. La familia del trabaja- tados Unidos . de América, por medio de la Alianza
dor sufre porque ¢l jefe de ella percibe menos on- para el Progresa. El docter Alejandro Roblete Pérex
tradas; la comunidad se merma de sus individuos es Director de SNEM por parte de Nicaragua y por
aptos; el pais produce una tercera parte de lo que parte de Estados Unides yo funcione como Asesor
produciria si su poblacién estuviese sana. Ademis, en malaria,
se disiraen fondos en atender a la Salubridad PG- P.— Cuinde nacié este plan de erradicacién de la ma.
hlica, fondos que serfan usades en obras de otra laria?
indole. H. — Nacié de la resolucion de la XIV Conferencia Sani-
P. — Pero este mal no es muy antiguo? taria Panamericana en Santiago de Chile, en 1954,
R. — 8i, sefior. Desde 1a infancia del mundo, el homhre la que fue ratificada por la asamblea de la Organi-
ha sido azotado par este mal y por ofras moltiples zacion Mundial de la Salud en la ciudad de Méxi-
y mortales enfermedades. Pero, una de [as que ha ca en 1955,

matado mas personas que todas las guerras juntas, . — Pero, cémo comenzé el programa de Nicaragua?
y que se encuentra extendida en vastas regiones M. — Principié en 1958 con un aporte de C$ 1.614.998
del globo, es la malaria. cdrdobas del gobierno de Nicaragua; C$ 700.000.00

P. Y la Ciencia qué es lo que ha hecho entonces? cordobas del Fondo Especial de Ayuda de Estados
H. —En el dltimo siglo la ciencia ha comprobado dque Unidas; vehiculos e insecticidas del Fonde de Emer-
la malaria causa un parasito llamado “Plasmodium”, gencia de Ayuda a Ja Infancia, de las naciones
cuyo agente frasmisor es un tipe de zancudo Hama- unidas (UNICEF), y ayuda técnica de la Oficina Sa-
do “Andéfeles”. nitaria Panamericana y de la Administracién de
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Cooperacién Internacional de lus Estados Unidos
(Punto Cvarto).

P. — A cuénto asciende ya el aporte total, €n cérdobas
de las. fuentes mencionadas?

R. — Al finalizar el afio fiscal, en Junio de 1962, habrd
sido de C$ 27.000.000.00 de cérdobas.

P. — Esa organizacidn en Nicaraguva estd dentro del tipo
de programas de la Alianza para el Progreso?

R. — i, seiior. En la Carta de Punta del Este, para ¢l es-
tablecimiento de la Alianza, las Repiblicas Ame-
ricanas se comprometieron a desarrollar programas
de salubridad e higiene con miras a prevenir las
enfermedades, luchar contra las epidemias y de-
fender, en suma, el potencial humano. El objetive
de estos programas constituye en si una parte im-
portanie en el desarrollo de los puablos.

P. — Cémo fue que la malaria, mejor diche su erradica-
¢idén, vino a ser uno de los chjefivos de la Alianza.

R. — Siendo la malaria un obsticulo para llevar a cabo
cualquier programa de desarrollo. Un pueble ente-
ro no puede prosperar y es aqui donde viene a
llenar su cometido el trabajo que realiza SNEM, pa-
ra desterrar el paludismo. En aquella recepcién
ofrecida en Washington al Cuerpo Diplomatico La-
fincamericano en Marzo del afio pasado el Presi-
dente Kennedy expuso que a través de la América
Latina, continente rico en recursos y en realizacio-
nes espirituvales y. culturales de su pueblo, millones
de hombres y mujeres sufrian a diario 1a degrada-
cién del hambre y [a pobreza. “Son millones —dijo
el Presidente en aquella ocasién— los desprovistos
de albergue adecuado y de proteccién contra 1a en-
fermedad, y sus hijos carecen de la instruccién o
del emplee que les permita mejorar sus vidas”.

P.—Dénde se encontraba en Nicaragua la malaria al
principio de la campaiia?

R. —En todas partes de la Repiblica, con la excepcién
de ciertas dreas muy altas (mis de 900 metros), o
sea en 131.000 kildmetros cuadrados del territario
nacional, v

P. — Qué porcentaje representa ésto?

R. — El 94.2% del total del pais, sin incluir los lagos, Al
30 de Junio de 1961 la poblacién que vivia en es-
ta drea era de 1.486.399 habitanies, o sea un 95.7%
del total de la poblacién,

P. — Cuél ha sido la forma bésica de ataque a la malaria?

R. — Durante los Gltimos 3 afios ha sido el rociado in.
tradomiciliario con DDY, —insecticida con efecto
residual—, que permite que su accién siga matan-
do los mosquitos que vienen a fener contacto con
él. Esto ha sido un arma eficiente en muchas &reas
del pais donde se ha avanzado hacia la erradica-
cién de la enfermedad,

P.—En las regiones algodaneras del Pacifico deberia
no haber zancudos a causa de los riegos masivos de
insecticidas?

R. —En 1959 se comprobé que en ciertas regiones don-
de se hacian riegos masivos de inseciicidas para
fines agricalas existian zancudos trasmisores de
malaria, resistentes al DDT y al Dieldrin.

P.— No disminvyé la trasmisién de la malaria en esas
Zohas? )

R. —En 1960, aumenté, Aumenté a proporciones casi

epidémicas en dichas dreas. Durante 1960 y 1961
estas zonas fueron estudiadas epidemiolégicamen.
te, permitiéndonos la divisién actual del pais en
tres dreas (Véase el mapa). Fueron establecidos
planes pilotos en algunos lugares del pais para ira-
tar de enconirar soludiones para el problema de
persistencia de trasmisién de la malaria.

P. — De manera que el probiema ha resultado més cos-
toso y miés dificil de lo que se esperaba?

R. — Efectivamente. Y esto, a pesar de que tanto el go-
bierno de Nicaragua como el de Estados Unidos,
ya han gastado mis fondos de los gue fueron
asignados originalmente. Se atribuye la dificultad
a la resistencia que presentan los mosquitos tras-
misores de malaria a los inseclicidas en las regio-
nes donde se riegan grandes cantidades de los
mismos para fines agricolas. Para solucionar esta
dificultad serdn necesarios en el futuro insectici-
das més caros, asi como ofras medidas adicionales.

P. —En qué consistié el trabajo del afio pasado?

R.—H aiio de 1961 torrespondiéd al tercer trabajo de
cobertura integral con DDY del dres maldrica del
pais. Ademas de haberse efectuado en su totalidad
los diclos de rociado, fue también posible ampliar
y mejorar algunas de las actividades de evaluacién
epidemiolégica y obtener también muchos éxitos
cdurante el aito, logrande.ampliar los conocimien-
tos de los problemas relativos a la persistencia de
la trasmisién, delimitando mejor el drea de resis-
tencia del vector al DDT.

P. — No se han realizado ya trabajos especiales reem-
plazando o suplementando e} rociado con DDT para
alcanzar 1a solucidn al problema de la persistencia
a la trasmision?

K. -~ Con tal fin se uiilizaron en algunas dreas servicios
antilarvadicos con Verde de Paris, drogas aniima-
laricas y ei rociado experimental con el inseclicida
fosforado Malathion,

P. —De manera que la sitvacién ha mejorado Ollima.
mente?

R. — En términos genecrales puede decirse que el afio
pasado fue de mejores resultades gue anieriormen
te gracias al mayor conocimiento de los problemas,
situacién de los mismos y andlisis de los resuliados
obtenidos por 1a adopcién de algunas medidas adi-
cionales, adecuadas para la solucién de los proble-
mas de cada area,

P. — Cudles son las zonas de mayor persistencia de la
trasmisién del paludismo?

R. —En ciertas zonas existen localidades que, por sus
condiciones hidrogrificas y e! alto grado de resis-
tencia fisioldgica del vector, presentan mas acen-
fuada persistencia de la trasmisién, por lo que
ameritan ser consideradas como ireas problema,

P. — Podria sefialarnos esas dreas?

R. — Estas son: Ingenijo San Antonio, e Ingenic Monte
Rosa, en el departamento de Chinandega; Ingenio
Montelimar y la ciudad de Managua, en el depar-
tamento de Managua; Condaga y Pueblo Nueve,
en el departamento de Esteli y Yalagiiina y Palaca-
giiina, en el deparfamento de Madriz.

P. — Qué porcegtaje de enfermedad palGdica existe en
esas dreas?
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R. —~ Estas dreas son responsables del 50% de la positi-
vidad del pafs.

P. — Y qué han hecho ustedes en tales circunstancias?

R.—El afio pasado se instalaron dos laboratorios de
campo, vno en el Ingenic San Antonio y otro en el
Ingenio Montelimar, debido a !a necesidad del
diagnéstico inmediato de las [dminas en esas dreas
problema y para la adminisiracién mas pronta de
los tratamientos radicales en los casos positives.

B, —— Qué nos dice de las condiciones palidicas en nues-
tra capifal?

. — Managua, como capital del pais poses el mayer mo-
vimientosde personas en la repiblica. Estd rodea-
da de lagunas y a orillas de su lago. Estas fuentes
de agua. son criaderos permanenies de anofelines
en sus margenes, principalmente en el Lago de
Managua, en cuya orilla, de mis de 12 kilémefros
largo, frente a la ciudad se encuentran los mas
grandes y probleméticos criaderos, por las male-
Zas fue en sus costas crecen constantemente. En
las épocas de Huvia, al sur de la ciudad, se forman
algunas colecciones de agua que se transforman
en criaderos responsables, los méas, de los proble-
mas de la malaria.

B, — Es dedir, la accién del insecticida ha resvltado préac-
ticamente nula?

R, — Desafortunadamente asi ha sido debido a la vesis
tencia fisiolégica del vector al DDT y al elevado
niimero do personas renventes al rociado intrado-
miciliario. Y precisamente por estos motives se
suspendié el rociado en la ciudad de Managua y
se reemplazé por wn servidio antilarvario rutinario
con Verde de Paris.

B, — No se han tomado otras medidas en los barrios de
la capital?

R. — Dehido a un aumento de la insidencia de malaria
en los barrios de la Quinta Nina, Santa Clara y Pes-
cadores, en la ciudad de Managua, en el mes de
Agosto del afio pasado el SNEM procedié a cloro-
guinizar a toda la poblacién de dichos harrios,
previa toma de muestras de sangre. Ceme ¢l barrio
de la Quinta Nina confinuara siendo responsable
del 70% de la positividad de la civdad, se procedié
a dar el tratamiento de colectividad s todoes sus
habitanies y personas en transito duranfe ocho se-
manas consecutivas.

B, — Cuéles fueron los resultados de esas medidas?

R. — Este trabajo se hizo con dos visitadoras de Salubri-
dad Pdblica bajo la supervision de personal téeni-
co. Los r esultados fueron halagadores, pues se
logré llevar a cere la positividad de ese barnido,
que ‘habla presentade cerca de 150 casos en el mes
de Agosto, es decir antes de iniciar el fratamiento
colectivo. &

B, — En qué consisten los programas de educacidn sani
taria para personal?

R. — Estos programas abarcan la participacion activa en
adiestramiento de personal de rociado, evalvacién
epidemiolégica y cursillos de adiestramiento; solu.
cién directa de problemas relativos a la renvencia
del rociado, en trabajo racional, por area, regién,
y a la vez, especificos por casa; ceoperacién come
pleta en o wmantenimiento de la Notificacitn,

en especial, con las vnidades asistenciales del pais,
cemo son los centros de salud, dispensarios y hos-
pitales, ,

. — Cémo marcha la cobertura de rociado por casas?

IR, —En las dltimas operaciones de reciado que consti-
tuyd el séptima ciclo de cobertura integral, inicia-
do el 8 de Enero de 1962 se programé rociar 5.000
lecalidades con un total de 259.760 casas, Hasta
el 31 de Marzo se habian rociado 2.590 localida-
des, con 131.311 casas, es decir, Ja mitad de lo
programado.

P. — Cudl es la asistencia técnica que reciben ustedes?

B. -— EI SNEM ha recibido, en el trascurso del afio, com-
pleta asistencia técnica de la Oficina Sanitaria
Panamericana que es la oficina regional de la Orga-
nizacién Mondial de la Salud, v el asesoramiento
necesario de [a Agencia de Desarrollo Infernacio.”
nal de los Estados Unidos y de UNICEF.

B, — Para el objeto de este trabajo cdmo han dividide
al pais?

B. —El pals estd siendo dividido en la actualidad segin
las dreas indicacdas en el mapa, Come puede verse,
en una gran parle del pafs, la fase de rociado con
DDT se va a suspender porgque esa area ya no tiene
malaria. El drea-seguird bajo vigilancia muy estric-
ta, sin embargo, mientras se trabaja en otras paw-
tes del pais,

B, — Dénde se estd infensificando mas?

B, — Se estd intensificando ef trabajo en el érea en que
persiste la trasmisién. El drea intermedia entre las
dos dreas seguird bajo la accidn antimaldrica hasta
qjue se hayan solucicnado los problemas malaricos
en la region de la costa del Pacifico, (exceptuando
Rivas) y los departamentos de Esteli y Madrz.

. —. Cudl es el plan de presupueste para estos fines del
ano 1962-19637 .

R. —Es de C$ 6.056.700, de lo cual, el gobierno de los
Estados Unides contribuird con C$ 2.889.046
{47.79%).

B, — Hzbrin otras contribuciones?

R. — La UNICEF contribuird con un fuerle aporte en ve-
hicvles, e ‘insecticidas. Oiras coniribuciones de
ayuda técnica y de ciertos materiales, serdn recibi-
dos de la Oficina Sanitaria Panamericana,

B, — Podria decirse que con esto se ferminard comple-
tamente con la malaria en Nicaragua?

B. — Desafortunadamente no es asi: serd necesario gas-
tar més dinero y trabajar por algunos aiios mas.

B, — En este sentido cémo nos conciernen los paises ve-
cinos de Costa Rica y Honduras?

R. — Esos paises estin muy avenzados en sus progra-
mas, Jo cual es muy importante para que ne quede
un foco de infeccidn que pueda invadir el drea
limpia y principjar nuevamente la transmistén de
Ia malaria,

PB. — Erradicada la malaria, desaparecerd el mosquito?

. — Despuéds que la malaria quede erradicada los mos-
quitos siempre exisifran, pero va sin el parésito.
En este caso siempre existird la posibilidad de ad-
quirir malaria cuando personas portadoras del mal
Hleyuen procedentes de ofros lugares positivos,
Muestra meta es hacer de Micaragua un pais sin
malaria.
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