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’j i A anleris sradicetiom progrem was supported by gram: SHwding in Ecusder

from 1956 throwgh 1965, The program was shifted tc lomm Fuudisg thereafter,
bult tlus Switcaover o Loan fvnding was not samooth apd in conseguemce contimuity
in the program was lost. A& & result the work plan for the loan which bad
j vesn g,rmtzed with & view to d@aliag with the incildence of malaria yprevalent

T las of whe end of grant fusding period appeared from the owbtset to be ime
T |eppropriabe fur the problem. BRecognizing this problem, the Mission called for
’ | 86 exrers study of the Progrsw, which was rendered in September; 1967,

Tue €inding of the Septembar; 1967 wreport as followe:

It e o

ouiudzd  that tlke fuccess of malaria eradicetion depends Eriaarily

on the elimination of sources of imfection in the [ difficult aresn & (o,
banaos sad rice growing area) end that the highest priority should be given

to atbalin this end. As of this date, mo technical problems axe known to

exist and the Goysar phan made im 1965 is still accsptable iw primciple &s the
gorrect approash 4o eraiicate mulavie from Ecusdor. The delny in the start of th
/| boyesr pien bas caused & setback in the progrese, but the program still can

be condusted suctes fiully in all-cat sttack measure is resmed early im 1968 to
prevent & fotther deterioration of the malaris situatics im the next hemvy
trassmission season. Time is a very critical factor at this stage. A fufdther
delsy im starting wiil mot only meke the ersdicsticn progras moxe difficult

and moze wOstly, 3l sise will affect the bealth of the populstion BAN POT eX
imo b Bausns growiks ares, apd will result in & losz to the zowitryVs econcamy.

Tpe Hopear plas was cao«fully studied and revized in ascordance with the present
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ajor ehangs
%&iﬁg meperts |

status ef @M@l@@&l @aﬁi@i&% Ess% B &
revised pla is attached as Anmex I %@

"Iy "+ recommended thab the mecessary fupds of § &F,ggsggg‘,@sg‘ bo Eafis G
%0 ti. Frogrea and that the éogéaﬁ pian be initiated cewly fn X o6t o

On &he basis of tho
Joen was gade in Saznasy

196& i @ﬁ%@%ﬂg&
cEmended ig ¢te Banle 5
mehh atkeibutalble €0 a@i
Ve %‘E&:iriz%s wbilizabion of perae
da Brraficalidn éa in Malevis (BMEM) for en enti-p:
p%ﬁfé%& of ceatribubions by the GO3,

I@ e@ng@quéa@eg e Misslon eonelvied tha the eprrating plbn bassd en
lglnal fisaneiel plen wos by ndd-1963 wﬁgf oo lengep sdsquate. I
JATD @@ﬁga fer o @@z‘;lgﬁu Interogiesy @:i.%%%ieg ef the oriidn

eI raport of o Szzgﬂ?s% ‘tim%eﬂ thab

&@ total cosb @f t%:s a%%sﬂ@fis phase would knve €0 % Inzressed f%‘- the §79,080,
gﬁﬁé@ %@ &ﬁ.r@,gé@@, 000 ond 4G ks efforh vould 1&9@ é - e

irally combam fmlaiﬂie L

% this poixs, prior to ths fimal repiTh, L:éi% wes foced with o
%’E‘ﬁ%ﬁi@ﬁ of whethowr %o azz%%@s?lz@ o secend dishuvsement uwader he leow
decided that 1t vos necessary €5 presesd anl @ 6« 4 adg
en July 31, 1968, for the following renpenst (1) w»«jeiﬁé £ 3 g s
was go precaricus that failwre fo yrovile essistc plmesh eor @zz,iaag vl
heve meams & shiut-dem of operations (2) the GOR was eursent im ibs iy
conbributions as deficeld by the UBAID; ¢hat 48, ecatwribublens wore egﬁ*ez;%
throagh the previcus montl, Jwms, end the July quods wos “being pre
(3) the investmant of ths fivst half of €Y 1968 in ke bulld-wy
ing of the purchase ef equipzent, twaining, ote. would ba st
came te o balt (b) the A disbursement would kesp S
requizite level of opewations wmbil ebout the end of Baptend
eny further dslinguency ea the pord of tha %e@@gﬁ ge;»w@zr
would be & chence %o nsgotiskte with the nwy g (Ths Velos
tion teok office Beptember, 1968} end (5) ths miei;;svcs noeds fop 6
&@cf@éiag %o the IBview @@z:?zig@igsﬁs egtimate, vas 525 millien, & i %ﬂé'

wae $h millien, SEXEELETE CIHERASEARERR: 1ess thatn the original s
-%E’éﬁi@tf..fi dva o tha sley vatLi zation of 1fuwnds duriepg ths M&m@ g@ﬁ@ﬁ : 4
aszlier in CY 1068, Therefove, there was good reasen to beligve tint with this
disbursenent the progrem could be conducted odequately for the peunis
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canplebely reversed the preiiminsxy report asd comsiuwdsd that no intrause
in funding wes required although the progrem must ba stravehed out for 18
Ronths more., This comclusion was rveached desgpite the facty thwt the prograun
&8 origlenily piamned fu 1965 wus designed t0 bring wnder cuohrol a By %
Lower %lwgi; of) incidence of malaris, that both norsml and wnexpssbed
incresses in costs Bed deveioped since that time, swd the program svredvovt
necessarily wouid imply higker overall costs. The Survey Teom Report did nit
explain Bow Lhe change fn recommendsbions came ebwat. I bas been expLfined
oraiiy that the 1968 Survey approsch weg iess compervebive than the 5967
Burvey recamspdations in tiat one leed cycle wes proposed ard 1% esduned
that some 100 persons would be dropped from the perzonmel roster. Howewsr,
& clear Ais sgiem of the differencss fn writing bas neses Leea gahitl i%ad,
The resvctance of cpe MALASia GXpart to g0 on recori &z atlaking the
reccmiadaticne of anctier has daen guggested as the reazop for tze raluctonce
of those respoasitie to clarifv the isgus om paper. Tae Fallowing quotasion
reviecits the oxly st8Lament in tue Burvey Report dea.ing vithk the financiel
aEpecte of ihe prog Aitn. agr the @oration of T~ etvs k phase is sxbepded
by 8 monihe; the reviww Liam bvelieves an effeckilvrs oper:stionsl plen “an be
carried it wilig iyt incresasing ican Humnds beyromd tha oo rentiy &ppffx;vﬂ;%-k@?
mitizion, Tois comsluaion 4 el from pragram aviiips s progussd by SHEM

i ita gparations anr admiwltra® Lon bl etad
Wie rejueated by uhe resisw veam Ln iy 1968
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and was carriel cut by BNEM suafy, working in collaboration witl s B0 and

NDC Lognnye ma Aria ad-iecrs. SNEM jndicated. aond the review vaam agress.
*the iinpe. atua k phase can be mel reooage »d0ption of

in proRram Speretlons and fun tional orgwalzetion of the beadguare
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TLAL LWipe .8
maiifiiaticns -
tere and rie:d stafrc It shwald be stresssd; however, imst the fwding pisa of
tra reviged atbtsa K piase wii: need te be modified to proviis o reachiduLing

¢ Lvaa Pund coniribatioms from the preszent 36 mintke to 54 mentis (0 1968 thru
1972), T proposed rws ueddling 1s vebulated below:
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50 dotel Octeber, 1965 vhieh was
(el g{f‘%&@k pmge, A ?a"‘?iez%z o

Revised budget es reflocted in fiwal Durvey Temm Bepart, Octobem, &Gésa

iginal Plan of Operations was baged em o 3I-yoar abback phase. A vovigien
made in September 67 feresaw the possibility of kwing %o odd B f@@%%; FOAY,
&t & eolt ef Shé million mucres to be finepecd embively by thn GF

(>

g/ Tne Siffevence in total AT luen veflects difforenco in calewlsticn of $2,000,080
lean at exchange rate of Y18 ex S48,18, The pigares reflpeted in orifinn)
docummentation axe pregerved inm this chayt o foellivate reforones.

15 ?rzlr% esf :
@E’i %wticgzz vigupoing,

Ths dratt 8FEM budget on which the Ipows was
M&g@%@ in t&t @é?%%iﬁ eritical ivsus
FeqUas stailed emalyais of @g@,ﬁ%ﬁi&g ».;g c__ﬁ budgata fi“@"»
Nacional de Eﬁaﬁ@a@i@ de 1s Malaris (BEEM), A f£inod draft budged
in the Migsion this wesk and is presently haing evalyeed, Ib eypeavs had %Ei.gi
budget is valid seswming that tha %ﬂ@@ﬁl E%gi@mig%a i prepezed plan of -
operations, numbsr of eycles, methed emd coversge of gpraying, obe. ove valid,

. éf@i@r
gsasoived

If the asgwrptions ca %@@@;&3& vali@i%gr avs gorrocs, thon ths caly problem
remaining will be that of deternining whethsr the GUE can nakm i‘%a% ecentribubions
in o mannsy oa distant wi%h %ha pzfmea fuaneinl plan. Yo this pabbor and the ;
'&J@ gu@gti@n of tachnical validity w8 will adéress eurselves subssguently, Fiweby-
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Quito

however, ve will describe operatiens from July 31, 1968 when the sccond disbucsament
was made;to the present in ordsr to provide necessary background %o tue aforemsr ohicned
policy p¥aoblems,

5. Descriptior of Opsrations,

Paymants ontr buiion 1o SHEM by the GOE were contimue.ly deinyet belng

up tc datle only in April; July and Oztober, It was recognized bhed tue GOE wus

and remsing fzo fai with an extremely serious budget situstivcn, Howesssz; t:zﬁ Miszion
desides tpar if it failed to malntain pressuwrs by means: of refh ug ing & mals sy
payments uale-~s Lhr Iovergment was vo fo date in its conbrivitiong thai ’wf GOE
would simpiy faii Dirther and furtuer behind, Indded thsre was zome faelisg during
the fall that th= Govarmmeat, despive USAID g pressure;was nct geing o maks its
contributions th.s preipatizg o sbrwdown on the maiaria loan zincs funds ln the
SHEM gccount wers Lo ran okt in the middle of Hovemba..

-a
-y
?-1
¢
gl
o

- mowe Lhe Goarmment to take great 8 i g e 18
rpsined 10 the Minizter of Hend f...h mﬂ;’i Fubseyiently to it Preaid
ing lalidence o malaris in yecent years bad resn hes Lhe polnt

Siar g G B A% e 0 e,:*"a,; region would trigge. a wiid: “’pf‘é'rﬂ and wayry
serious cuttseak of maiatiae. e noted sb whe time the 1t wad ucl péssibie O Bay
whether toe @roaght f0onal Tious prevslling foxr the previcug v 3 },eéﬂ,a voold sontinue
Ar whethe: nroms,. -aa08 @ouw.a  cwi. Howaver, 1F waanfa. were Lo bA DOT0AS
disasr~i wiwl 1 1o we

pceint Do Gruer; tue PAHO repressptative in Eaf wdss . DEGHL & YTy
AN £ An

(o

Tae Misv.on wes unabse 10 determine whather Dr, Gruer
but the GOE srope-+~nt.v prlilisved Lim. By October ?“- e ; s
in arrears ..., pavment: <Sue up Lo and including - ept»emb&: AN &I OFAENCe Wit
the Ag’re@mem,)-_- DSAIT rhes maas 1te dishursement. Tusge v ads o) Gperate the
progret mure oy Less thiough Fabiussy 2969,

The 1latsst (nd<cations ware tlar st 1saat for the smmed.ate futrre the GOE wild
be making their -omgritutions from time B time. HWe peijens . bowever. fka” thia
rafler s mwrre the s1ate of rancarn over the threat of & efr e masss s outlizeak
rather tra. a determupation to fxe Lnrough 0 tha end +f s pregram ooe o teduied to
have 5 mote VeRr s T YUt

USAIT jntsnds b Pold o i%e policy of not making 40 sbusssments b The program

Y
xcapt wiwn whe GOE s -p to 4t on Stg coubribitions.
6. Bvatuation and Fotars Fanan-ing
Az peted sbove ths OB hgx tendsd o be very Slow in making onribusioa o the
projert realving fund as "Ryl wd sader the lean agrezuent. From *ome to Time the

GOE haa paid up to dats wiss “7aced by ke refusal of the Mizsion tc make .ocen
disbursements untit all G0FE contributions in errears ave made. Hke usval pattern
i for ithe GOE o alliw the revolving fumd to be reduced almcst o zex: before making

LIMITED OFFICIAL USE




Quito A-11

the contribution., FPurther, we suspect that the most recent GOT econtwilation
%ﬁi@ﬁi brought payments up to date as of Ostahor 31, 1068, wag made primavily
bacause the World Health Qifice representative was able &1@ convinee the
G@?’—‘E‘mﬁ@ﬁ‘a@ that in the absence of iramediate paymoent that operations requived
to meet an imminent g@figuz cuthrenk of Eﬂﬁi‘lﬁiﬁ would be precludad, USATD
doabln that the GOF will coatinue to be as impregsed with sech alarms.
The USAID feels tizai continued pressure from USAID may not coptinue to
achieve results. Nor does USAITiecl that this continuing pregsvre is conducive
to sound relations with the GOE.

In light of the foregoing, the Misaion is notl eonfidant that G053
coniributions will be normalized in the remaining disbursement period
without some change in the method of cmx»,rzb:uiioﬂ The alternatives
open ﬁc, the Mission appear to be the following:

I. C'ontinue with present financing arrangement, which probably implies
confinuing difficully with coniributions and perhaps adverse effect on operations,
Ag noted above, USAID does not think this sx will work in the long run,

2. End USAID pressuring for ﬁm@iy contributions which will probably
sooneyr or later result in GOE falling far behind on payment schecule,
Then decbiigate loan on grounds of faﬂaz*@ of GOE to proceed with due
diligence. The advisability of deobligation shonld be datermined on the
basis of a such detalled analysis of gocial economic and political impact
of ending support of program. USAID is not as yet convinced that ending
malaria program In present form would necessarily be disasterous, But
dropping the program, ¥ done, should be done on the basis of careful
examination of the ceagequences

8. Consider dacblization now oa the basls ef a gtudy such ag dageribed
in alternative 2 abowve,

4. Press for earvmarking of taxes to assure continuatien of GOE
gupport of the pregram,

The Mission has carefrily considered the foregoing allernatives and
has conciuded that aiterpaiive 4 ig the soundest approach., USAID recognizes
that in principle sarmarked taxes are not desirable as a matier of tax
policy. However, the pecullar circumstances applicable to thig loan
suggest that in this case such a procedure is neceggary te agsure compliance
with loan prosigions and to avoid 2 continulng source of irritation which this loan
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has s0 far caused. In this connection it should be noted the World Bank hag
successivily insisted upon - earmarking of taxcs for road cougiruction
as condi‘ion precedent to itg participation in the Ecuador highway buliding
program,

There deoes not seom to be reagon to hope for a gignifican! improyement
in the GOE budg~* situation in the near future nor dors there seem 1o be hops
that a substantiaf increase in income fo tha Government would necessariiv
resul! ip an eased budget situation for SNFM

Speaking fo the applicability of the genc:at principle of no
earmarked waxes, it would seem that guch a policy mus® be bas<d upon
ceriair minimum standards of go: ernmentai efficiency. Abscn' these minimum
standards, monies pal tightly confrolied will simply end ‘0 be was‘ed. 1
appuarcs ‘o USAID that if the maiatia eradication program makrs sense at all,
the GOE conteibui‘on shouid be assvred through an earmarked sax procedure.

Dors thi- program make sens#? I an evadication program under s*andard
procedures makes sinse anvwhere, it makes sense in Ecvador  The technical
problem {8 rasicy horoe than anywhere else, we understand  Does such a
program make sepss anywhera? To *his guestion we xk add:of3 oursel s
in Section 7 beiow.  The issue mus! be satved, we *hink on ‘he bagis of a
broad gcudy. We den't b tiewe ‘hat deohligation i8 sensibie in Beuader unfil
¥ ig demonstrated fhal accep’ed procedures are unsound,

In iigh’ of the foregoing, the Misslion proposes ‘o renago-iats the malaria
ioan ‘o inciude the new work plan based on the Sursey Team Repori and fo
incivde provigions reyulsing the GOE to establish an earmarked ra< rcagsure
payment of the GOE copiributtor cailed for under the 10an.

7. Qbser=a‘ions on Teohnical Praobicms

The Mission has reservalions concerning the technical question of the
effeciiveness of the procedures utilized for Malaria Eradicalion, and indeed
on the objective of malaria eradication as such. Unfo:siunately the lack
of iechnical expertise and ¢ime limilations on Misslon officizis result at this
time not in a rigorous analysis of these maiiers buf rather in a number of
vague doubts, areas of confusion and unresolved questions  Nonetheless.
USAID considers itself obiiged (0 express these reservations.
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First of all, i 15 the understanding of several oificers In the Misslen
that malaria eradication campaigns in several cther eouniies have proven
far more saceensful in establishing psymanent bureaucracies than im
eliminating the disease. W the practical effect of malaria eradication
afforts is to lead to o continuing eficert to al attack the disease with only
o minimwn chance of actunlly terminating the existence of the discage, then
would it net bo possible that the appropriale approeach for purposes 6l
cecnomic develepment would b2 some form ¢f control rathey than massgive
eradication offorta? Ia other words, assuming that the decision to fnvest
in eradieation is justifiable, can we close cur oyes to the repsated experlence
in various programs which tend to suggest that the result of "eradication”
programs 18 not eradication but a lowering of the incidence of the diseasge?
the result is control when the objective lg eradication; should we not
plan and finance for control rather than eradication?

The second problem stems from ocur efforts to pursue gquestions guch ag
thoze above with malaria technieians, At the risk of unfalrly criticizing
and unnecesvarily generalizing, the Misslon feels obliged to express a
sense of uneasiness in dealing with malaria persomnel. It has been cbserved
by various Mission eoificinls thot these techniclang are pomsis : ot
willing to discuss the possibility of any alternative approaches to maiaria
operations other than the stanéard procedures utilized here and we wnderstand
everywhere else in the world. These, of coursg, are the grocedures which
appear to tend toward bureaucratization of malaria operations.

This - phiicsophy of dealing when malaria carries with it, it would
seem, even its own special semantice. For example ; when AID/W
auditors inguired of the resident malaria (echnician as to what happanad
to the money which was spent on malaria programs in Kcuador from the
early 1950's until 1965 he unhesitatingly indicated that this investment has
"gone down the drain”, leading the auditor quite justififably to bolieve
that all benefits of the investment had been lost because of a two year
hiatus in the intensive malaria campaign. Subsequent questioning of the
technician revealed dnt malaria had in fact been stampsd ot in many
areas of the country, was well under control in other areas, and thes
immediate threat was relatively narrow in scope and subjeet to contrel,
'fhis would lead the layman to think that the previous investment had not
"gone down the drain"., The striking differences in the information obtained
to different phrasing of the same question led to further inguiry inte the
way that malaria people talk about their activities. This led to a feeling
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on the part of Mission officers that in fact there i8 a difference between the
way maljaria experts think about their work and the way others do. The

difference seems to be actually based on fundamental philosophical assumptions
which implv a special semantics of malaria.

The semaniics of *he malaria featermity appears to be based on the
following reasoning.

i, because of the exisience of malaria in any form in a particular area;
the anopheies mosquito can be infected with malaria, it can initiate a chaln
reaction of infections which will ultimately spread throughout vast areas.
Thus, since one mosguito and a germ can ultimately lead to 100% infection
of the human population. there is no complete safety until ali the germs are
eradicated Therefore, any procedure which does not contemplate total
eradication resulis in a waste of mopey. Furthermore. until such time as
interruption of {ransmission has been achieved, nothing has been achieved,
Thus, in accordance with these semantics a subatantial inves'ment over
s period of years which achieved very meaningful regulis in reducing the
incidence of malaria and opening large areas of land to human habitation
and agricultural was wasied because malaria can he reintvr2duced into an
area previousiy attacked successfully.

Perhaps because of this type of reasoning the possibility of alternative
methods of dealing with malaria are logically precivded, But AID in iis
function * promoting economic development must think in terms of the
benefits io be derived from a given investment rather than in terms of
crusading against a pariicular problem which is only one of many in a
developing country.  This type of approach is the source of considerable
concern because reasoning so limited may not lead to conclusions valid
for economic deveiopmen: purposes in cost effectiveness terms

The Mission ieeis ‘hat a thorough study of malaria eradication operation
in genera! may be advisable at this time. Such a study shouid be carried
out by a group whose objertivity and professional ipterests are not associated
with those presently invoived in majaria activities

CROWLEY
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INTRODUCCION
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E} presente plar abarca un perfiodo de 6 afies: 3 afics rars

e )
terminacion dez la fase de ataque y 3 afios para la de consolidacidn; iso

hemos considerads una necesidad, ya que en é1 se contemplan las sclucig
nes gue juzgamoe mas convenientes para alcanzar la erradicacidr de! va-

ludisme er el Ecuador.

Estas implican una demanda de mayores recursos econcdmicosz du
rante (03 3 primeros anos y creemos que los beneficios alcanzados v los

logros finales los justifican plenamente.

Tenemes la conviczidén de que la erradicacidn de le malaria en
el Ecuador es absolutamente posible; ya que en una gran parte del terri

toric naricnal este hech:y ha sido demostrado,

Con los resultados ya obtenidos, extensas dreas de gran poten
cial agricola han podide ser aprovechadas, viniendo a constituir fuen =

tes importantes de riqueza para el pais,; er beneficio del pueblo; con

e

na repercusién directa en 21 campesinadc.

Es, por tanto, una expresion auténtica de justicia social.

Al mrcme tiempo, el Servicio de Erradicacion de la Malaria,
por su penetracicén rural, se ha constituido en una verdadera avanzada -

de los servicios generales de salud, ya que en muchas ocasicnes ha cong

e

+:tuido la unica accion de salubridad realizada.

Ez evidente gue lo que falta por hacer demandard un gran es -
fuerzo y una constancia invariable, pero las dificultades no son de or-
den teécnics y estamos plenamente seguros de que con fondocs suficientes
gque no limiten la capacidad técnica, con el personal calificado con que
cuenta el Servicisc y con una supervision intensa de cardcter técnico y

speracional  aunados a una administracidén dgil; alcanzaremos nuestro o}




Confiamos en :ie las autoridades superiores y las agcizi

LN

ERNAS
ternacionales participantes verdn con simpatfa la resolucidn definiti-a
de este problema que %*an*a significacidn tiene para la vida econdmica y

el bienestar de los sgcusarorianos,

El Informe del Grupo Especial de Evaluacidn, elaboradec por la

o]

Comisidon Mixta de OPS/OMS y AID, presentado en Mayo pasado y ia prep:
evaluacidén y experiencia nacional, sobre la situacién actual d=z! Pregra
ma de Erradicacidén de la Malaria en el pais,nos ha servido de basec y =

¢rientacién para la preparacién de este plan; que consta de dos peries:

Parte I -~ tres afios de Fase de Ataque, y

Parte II - tres afios de Fase de Consolidacién

ANTECEDENTES

Los antecedentes maldricos del Ecuader, sobre todo en las re-
giones de. litoral y de los valles interandinos, son elocuentes. Puede
coensiderars® comv una de las enfermedades que mds graves gstragos produ
cian en la poblacicn y que svitaba su desenvolvimiento socio-econémice.
Hasta ne hacs muches afios, la informacién de que se disponia sobre inzi
dencia y epidem:ologia de la enfermedad era muy escasa, por lo que ng -

sz puda evaluar en toda su magnitud el problema,

No fué hasta el afic de 1936, cuando a iniciativa dei Institu-
to Nacional de Higiene “Lecpolde Izquieta Pérez", se cred el Departamen
to para el estud:io de las grandes endemias; que se empezaron a8 lilevar =
las observaciones a fondos scbrz la epidemiologia de la malaria y su in=-

¢cidencia.

En un principio las medidas de control se limiteron a los -
grandes niclecs orbanos, Con la aparicién de los insecticidas de accich
residual, la campaiia de control fué cubriende mée dreas, Em 1948, me -
diante Decreto Ejecutive, se cred el Servicie Nacional Antimaldrico, tg

niende como objetive a largo alcance la eliminacisn de la enfermedad,



Ls cawmpaiia &7 {inanciaba dnicamente con recursos esi teler ¥
el rociamiente inicizdc en 1949 prosiguié con una aplicacidn sunuai de -
DDT bhests 1957, Debide a la limitacidn de recursos no fué pos.tle lie-

var o cabe uns csbertura ampiia para lograr les objetivos,

Ex 1956 se decidié, con el cbjetive de erradicar la zalaria
de! pafs, convertir el programa en un programa de exradicarién, siguien
de l1zs rescomendacicnes de la XIV Conferencia Sanitaria Panamericanra de

1954 y .a VIII Asamblea Mundial de la Selud en 1955. Se firmé ur. Ganv

fem

nio Tripartito con la Oficina Sanitaria Panamericana (OPS/O0MS) y si [om
do de las Nacicpes Unidae para la Infancia (UNICEF),

El Programs se comenzd en 1957 med:iante el rocziamiento om -
DDT en ics grandes miclecs urbanocs y DLN en el drea rural y c.udad:s pg

quehas,

La spwricifn de resistencie dei A. (N) gibimanus al DLN y las
dificultedes econdmicas y administrat:vas del programa motivaren le in=-

terrupcron de las a:tividades e=n 1960,

En bess de las merndaciones tiécnicas respectivas, se hiszs
1z ooLu e pl ds crerasicnes basade en la apliczacidén de DDT en do: i -
¢los gnuales, y st filrmarown nuevos ¢onVenics con las organizadliled iAOs
ternzsi~nalzs, Se abtuve la ayuda de 'a2 Agentis de Coeperacion Interng
cisnal ge ios Eatades Unidos {ICA), pasande =1 Serviei

0
pendzr administrativamente d:i Servic:o Cosperative inte

Salud Pdbli:z (SCISP).

A partir del 12 de Enerc de 1965 £ SNEM se convirtid en un -

organisme gue depende simultdneamente del Ministerio del ramo y de a
Misién USAID, situscidn que subsistird hasta el 31 de Diciembre, fecha

de venzimiento del cenvenice firmado entre el Gobierne y USAID. La Admji

pistracién sctusl ha side un factor esencial que ha permitide mantiener



¢l programa alejade de "a1fluoncias extrofias, cen la dobida autononfs
téonice-administrativa,

El frea melfricn fud delimitada on ol xoconooimionto googréfi
co del pafs llevade & cebo eén 1956 y eubro una oxtonsiéa do 175,462 Kg.
y afecta al 55% de la poblacién, {2 1/2 millonmeo), oxtondifndoso dosde
la costa del Paoffico hasta la regidm oriontal, con la excepcién de loo
partss altas de le regifn amdina,

Vestores

Do les 3 ecspecion do anofolimes que oe tonfn comecimients on
¢l Ecuador, oéle 4. () slbimenus y A. (A) posudepunotiponnio
deraban veotores de malaria.

ge eensle

glbimenus prodomina om gren parte de la regién de

pungtipennig ee
la especie mds fracucntomenteo oncontrade sobro los B00 motres § 088,poOr

El 4. (N)
la coata haota unae altura do 300 motres, A. (A) pooude

lo tanto, conoiderade como voetor om loo valleso imtorandinmes. Ambas of
pecies han sido indicadas como vectores en banes opidemioldgican, toles
como su distribucién geogréfica y fluctuaciones estaciongles 2n densi-
ded, hébitoe de picar, etec, Solamente ol A. (M) glbim
contredo infectado, Ultimamente ol A. (A) punctimacule ha sido incluf-

anug hoe oide en-

dc entre los veetores, om base a observacionco opidemiolégicer realige-

das,

Le fauna @nofelina do la rogién amasénica ha sido sstudieda
86lo ocasionalmente, Se tieno comocimiento do le prevaloncia de 4. (&)

beliviensis ¥ Ao (N) rapgell sobre otras especies,

fo la actualidad, ol 47,8% de la poblacién originalmente malf
rica, viven en Sreas en fase de consolidacién on domde Bo he imterrxumpi
doe la tranemisién de la enfermedad.



Han sido las -nfecciones a P. falciparum las que reac:ionarc:
més pronto a las medides de ataque y se encuentran reducidas en la ac -
tualidad de 53% en 1957 al 6% del total de las infecciones y circunesexi

tas a8 dreas pequeiias,

Desde el afic de 1963 no se han reportado muertes atribuibles

s malaria,

En las dreas que no han respondido en forma satisfactozi:. =2
las medidas de ataque hasta ahere utilizadas, la principal causa de pex
sistencia de la transmisidn se atribuye al desarrollo secio-econémicc =
de las mismas, lo que resulta de un constante movimiento migratoric de
gentszs de todos los dmbitos del pais y que motiva la constante comsirug
cién y modificacién de un gran nimero de casas y abrigos permanentes ¢
temporales y de agresiones involuntaries al rociado, que dificulva uns

proteccidn adecuada con el insecticida,

El financiamiento del programa desde el afio de 1957 hasta la
fecha se ha sostenido con las aportaciones del gobierno y de las agen -

cias internacionales participantes, Véase cuadroc adjunto,



FUENTES DE PINANCIAMIENTO DEL PRCGRAMA DE MALARIA BE ECUADIR

1957 - 1965

cmolOENTES L1227 1985 . 1964 | 1965(4) |TOTAL

GOBIERNO LCUALOR £1702,050
[
i)

UNICEF (3) 963.055 | 17252.503127 238

L2 #S3,%¢00 [1T925,880/19°026,280 | 95'469,240

L8635 13 372039013 205,007 3 266,756) 6'550,25 | 5'519,448| 47781,340 33'966,603%

UPS/OMS {2) 335.54¢€ QU0 L2815 145, 260 | (311,090l Tad) o % TH0) 2208, .95 | 21256,301] 2'241,739 13'874,752

.I.Ds i D0 TN 3OELICC 1L Ran D00 e - T 0 DU EIN L et LD, T | 163, 1208 4 345,000 32°305,.840
ISEIEmERER S L SE S LT P iRdERT IS tnT S ER S - T Al R AT F - - R T drzcszoToxzczodegeasse oo rusosoa s o x
i :

TOTA L i VTN R a3t 3.z PEREY AR LN z R . ", b 264, 7461307 584,359 1175.816.-35
prmmn e -t rsssmirr st sdssneszrr iz A s s onwre ond 2o szvzzecb L v ame sz mRriatErT S en T “ i TEmmIT S I A ST T RN RN RRSTRENE LS

(1) Incluyecde fordos zerivaidsa dei presupuests srdicar.e y Je 591gnaciones especf.a.e8

LG2,

(2) Ayuda ge OPS/OMS coms:siente en asesoria técmica, becas y bolsas viajeress vy arcgas antimaidricas,

M

3

(3) Costo neto de marcanciss embarcadas, exziuyends tlete {costc de embarque + 10-19% det custe de .a marcancia)

(%) Preaupuestado,



PARTE X

TRES ANOS DE FASE DE ATAQUE



1. ESTRATEGIA GENERAL

1,0 Objetive

1.2

Ta primers psrte del plan contempla las necesidades técricas o
racionales y financieras para legrar la terminacidn d= la fas: -

de ataque 2n 3 afog,

Pare logray eetr objetivs, se propone una modificaciér «. los -
métodos que se han utilizads desde los principios del prograxus ,

con las bases epidemiolégicas obtenidas durante los Gl<imes cice

Métrodos

1.2,1 Lograr la cobestura integral mediante el reociamiento 8zme:

tral coen ipsescticides, de las viviendas en las éreas en £

e

s¢ ds ataque,

1.2.2 Agregar un roclamiento complementario entre ciclos con el

fin de reciar causas nuevas, casas con paredes modificadses

-

otrae superficies no protegidas con el insecticide & =

]

las “3rens diflziltes®,

PN

41}

}o2.3 Intensificar la busqueda pasiva de los febriles ¢

vaspezhe

zy de paludismo a través de la colaboracidn de lo

w

o
=
[
L]
i

zos de notificacién y la busqueda activa mediante las visi
tas domiciliarias mensuales por personal del SNEM en toda

¢l 4rea malédrica,

1.2.4 Ejescuvnar tratamientcs de cura radical de 14 dias a los en-
fermes somprobados con infecciones ( a P, vivax) en 4reas
de consclidacidn y asi mismec en el drea en fase de ataqus

avanzade, con €l objeto de eliminar las infecciones resi -

dvales ¢ importadas,



1.2,5 Experimentns» tratamientos de cura radical de 5 dfes en irn-
fecciones a (P. vivax) en las dreas de ataque, "4reas difi
ciles®™; con la finalidad de reducir las fuentes de infes =
¢idn, leA/Vbb S zl AR D’ MJ’,'VU—@j %j ‘”i“ .
Ti s F v b\’.t, LALLL e \,..;_.\‘. % - n-v,i{d,r 2 R WG o,

; .
. ) 5 u
R IV S ~"‘: . e s . . , . '., cJ,* 0 RS

b,

1.206 Investlgar todos los casos que se encuﬂntran én =1 &rea de
consolidacién y en el drea en fase de ataque avanzada para
determinar el origen de infeccién y tomar medidas adezus -

dasg,

1,2.7 Continuar las observaciones entomolégicas de los hébiwos
de los vectores , vara determinar cualquier anormalida’ =

que pueda presentarse,

li

1.2.8 Intensificar la educacién sanitaria motivacional zon el
fin de conseguir la colaboracidn de la poblaciém & losz ro-
ciamientos y su conservacidén, toma de muestra de sangrz y

tratamientos,

1.2,9 Mantener una relacidn estrecha con los servicios generales
de salud esa~otvobjetor do intrenvriar 5o porbicipacidn du-
FEH e e PrImeTos O

titados para que en la fase final de consolidacién puedan

3 a fin de que se encuentren tapa-

absorber las cperacionee de vigilancia y posteriormente el

mantenimiento,

Justificacidn Técnica

Como consecuencia de la labor de "erradicacién de la malaria” y
especialmente de los esfuerzos que se han desempeiiado después de
la reorganizacidén del programa en 1960, se ha logrado un progre-
so notable hacia la erradicacién, En efecto, actualmente el ..,
47.8% de la voblacidn del drea maldrica criginal vive en lccali-

dades en fase de consolidacién y otre 37.8% vive en dreas donde



la tranemisidén s- estd terminando,

Sin embargo, existen ciertos sectores donde la transmisidén de la
malaria parece szv persistente y baja, y los medios adoptadoz -
haegta el presentec no hen sido completamente efectivos en la inte

rrupcidn de esta.

Estos sectores son: 7, 22, 34, 35 y 3 y 21 parciales y ¢lios es=
tén descritos en este documento como "dreas dificiles” para diz-
tinguirlos de otras freas en fase de ataque donde la transmisidn
de la malaria ha respondido bien a la corriente aplicacion dz2i -

insecticida,

El progreso del trabajo y la situacidén epidemioldgica en Adreas -
en consclidecidn y en ataque durante los dWltimos tres afios son

resumidos como sigue:

EVOLUCION DEL PROGRAMA
1663 - 1965

AREA EN ng POBLACTON
AREA o -
1.963 | 1,964 1,965 1,963 1.964 1,965

Araque + 166.459| 151,503 |145.557] 2.164.386 | 1,589,784 | 1,403,641

Consolids

| gion 9,003 23,959 29,905 108,372 930,233 | 1.,287.906
TOTAL 175,462 175,462 [175.462] 2.272.7581 2,520,017 2,691,547
, 2 . L2
+ Areas dificiles: Area en Km : 18,326 Km

Poblacidn 303,451 habitantes



RESULTADOS DE LAS LAMINAS EIAMINADAS

1963 - 1965

wa

e L. | 4 pos POBITIVA
POBLACION Hzle 7 :
PXAM, BEXAM. | PI, Py, Tetanl] POS

1964
1965 (Enero~Junio)
Ataque

%07,955 | 44.595| 14,5%( 118 1,912 2,030 4.3%
205,466 | 40,183] 13.6%| 148 | 2.562] 2,710| 6.7%
303,451 | 18,120 6.0%| 40 |1.095]| 1.,135] 6.3%

1,856,431 | 182,269 9.8%| 115 1,610 1.725] 0.9

1964 1,204,318 | 133,919] 10,3%| 102 |1.4k4| 1,546] 1.8
1965(Enere~Junic) | 1,100,190 | 59.095| 5.4%| 26 376 402| 0.7
Consolidacidn

1963 108.372 | 59.359| 5.54% 4 95 99| 0.2
1964 930,233 | 140.597| 15.1%| 14 358 3721 0.3
1965(Enero-Junio) | 1,287,906 | 84,155| 6.5¢ 7 188 1951 0.2

1.3.,1 Fase de

1.3.1.1

Ataqus

"Areas dificiles®

Esas 4dreas incluyen 6 sectores con una extensién -
territorial de 18,326 sz. y una poblacién de ....
303,451 habitantes; han sido la mejor fuente de in
feccién y han estado produciendo el 80% del total

de los casos en ol pafs durante los dos Wliimos a-

flos .

Han mantenido una transmisién maldrica persistente

come tembién han dado origen a infecciones en los



sectnres vecinos en consoliidatién o en otri- Arec s

de

ssaque donde la transmisién de la malarie estd -

siendo terminada,

Una serie de estudios se han realizado en esa# Areas

para descubrir las razones del mantenimieatc de la -

transmisidén y por ellos se ha llegado a la: aigui. 2=

tes conclusiones:

a)

Estas 4reas entdn ubicadas preferentemente en la
regién de Santo Domingoe de los Colorados, en cdon-
de las condiciones climateldgicas son muy favora-
bles para la transmisién durante todo el afic.

En los dltimos 10 afios el gsultivo del banarc ha -
sleanzado un gran desarrollo, originando afluern =
cia de trabajadores al 4rea de tcdos los émbitcs
del pafs: la mayerfa de estos trabajadores proce=
de de ias regiones costeras, donde la transmisién
ha sido interrumpida o ha respondido favorahlemen

te a las medidas de ataque.

De 20 a 25 trabajadores son hospedados en grandes

galpones diseminados entre los cempos bananercs.

La actual ley de trabajo hace que los duefios de =
ias plantaciones eviten mantener a lcs trabajade-
res por més de 3 meses; normalmente los mismos se
cambian de una plantacion a otra y frecusntemente
de suz galpones a sus hogares en la costa o en =

las regiones andinas,

Por ese motivo, los galpones son ocupados por di-
ferentes grupos de trabajadores durante el curso

del afio, a intervalo de dos a tres meses, Este -
cambio frecuente de ocupantes, juntamente con el

hecho de que muchas personas viven en un unico =



g)

- LI .

tarte, causa la remocidn del insecticida de Ja

gnperficie de la parte més baja de las paredexz .

Afcrtunadamente, la remocidn del insecti ida nz -
¢t intencional, y por lo tanto la desaparicidén del
insecticida es un procesc lento, En general, =l
depésito de insecticida después de tres meses ds

rociamiento, es escasamente visto en la parve wfs
baja de las paredes dosde el piso hasta l& ~lrura
del hombro en la gran mayorfa. El mismo fenémeno
es también observado en las casas habitadas por =

familias,

La transmisién ha sido persistents &n un bajo ni-=
vel, v la incidencia de la malaria ha sido mante=

nida & un mismo nivel durante los 2 ditimos afoz,

ot

Los casos han sido enconiredos diszminados &n 2

drea, no originando, por lo general, brecies,

El andlisis de los datos entomoldgicos muestra =
que el 90% de los anofelinos capturados reposando
en las paredes, estaban en la parte mdz baja a me
nos de 1,50 mts, de altura, En adicidr. los re -
sultados de las pruebas bioldgicas han mosirad: u
na muy baja mortalidad entre los mosquitios expues
tos a esa parte de la pared, en ctuanto que aqgue -
l1los expuestos a la parte mas alta siempre resui-
tan con un 100% de mortalidad. UYna serie de prue
bas de susceptibilidad se efectudé en Febrero de =
este afio indicando una normal susceptibilidad a

los 1insecticidas,

Ademas, a la remocion del insecticida, otros fac-
tores interfieren con la cobertura total de las
casas, Esos son: construcciones nuevas, nuevas -

adiciones, empapelados, encalado de las casas etc,
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Para solucionar este problema el SNEM empledé bri-
gadas especiales durante afio y medio, asignéndole
pequefias dreas de trabajo por roclador, recorridn
dolas mensualmente, busecando y rociando casas nue
vas, Este sistema no dié los resultados espera =
doa, por que las casas nuevas constituian solamen
te una parte de las superficies desprotegidas, -
acompafiado ademas do problemas de pupervigidn di=
£{eiles de xesolvor,

Les observacionen ontomoldglcas indican una mayor
deneided anofolinice on los mesos de Mayo y Abril;
sin embargo, do acuerdo a las investipgeoioncs epj
demiolégican do les ecapon, la transmisidn se men-
tiene durante todo ol afiv, ncontdandose ligeramepn
te duranto los meses do Marzoe a Mayo y da Beptiem
bre a Oetubre,

En basse a los hechos citados antoriorments y a o}
servaclones realizadas, se ha considerado seguir

la siguiente estrategia:

Reciamientos:

a) Cobertura integral con insecticidas (DDT) en -
dos ciclos anuales a ejecutarse en periodos de
3 meses (Enero a Marzo, Julio a Septiembre)°
Las superficies a rociar incluirdn todas las
paredes interiores hasta 3 metros de altura, -
muebles en las superficies rociables; aleros ,

verandas, sub-pisos y anexos,

b) Entre estos ciclos (Abril=Junio y Octubre-Di -
ciembre), se efectuardn rociamientos cemplemen
tarios a la totalidad de las viviendas, sola -
mente en las paredes interiores y verandas,del

piso hasta 1.50 de altura, Las casas recién -



construfdes o modificedas serdm rociadas en s
totalidaed.

Bisqueda de casos y tratamientos

a) Se intensificard la bidsqueda de casos porx Yos
dos métodos establecidos, activo y pacive al =
100% de las localidades del &rea, con 'u2 regu

laridad mensual,

b) Se experimentard en 2 sectores del drea, ia ad
ministracidn de tratamientos de cura radical =
con primaquina con el esquema de 5 dias a l.s

casos de P, vivax. Si los resultados satisfa-

cen este esqueme se generalizard a la totall -

dad del Area.

Estos tratamientes serdn administrados por per
sonal del SNEM,

1.%5.1.2 Otras Areas

Estas dreas incluyen 31 sectores con una sxtension te=
rritorial de aproximadamente 127.231 Km2 y una pobla -
cién de 1,100.190 habitantes, Estas son adyacentes a
las "4reas dificiles" y esidn sujetas a la influencia

de las mismas,

La poblacién es mfs estable, pero tiene contacto cons-
tante con las "dreas diffciles": la incidencia de la -
malaria es baja y en los ¥dltimos 3 afios tiende a una

cafda.

Los factores climatoldgicos no son tan faveorables como
los de las "dreas dificiles" y la transmisién existe ~
a un nivel més hajo: la transmisién es mds acentmada -

en el periodo Marzo-Mayoc, especialmente en las dreas



1.%,2 Faag d=

covieras donde el A. (N) glbimanus es el weiisioh.
slgencs sectores de la costa puede ser posible lu
irterrupcién de las operaciones de xociadv, pers -
ia evaluacién epidemiolégica no ha side suficienve
para permitir tomar tal decisién; ademfs rno ha si-
do posible mantener el mecanismo de vigilancia pa-
rs prevenir cualquier reintroduccién de la enfermg
dad, Para estas freas pe propone el siguiecnte prg

grama:

Rociamientos
Cobertura integral con DDT en ticlos semestrales,

Lzs superficies rociadas incluirdr. todas¢ laz pares
d

€% interiores hasta 3 metros, las superfifies vi=

3
!
)

viables de los muebles, alerovs, verandas y sub=pl-

aop de altura mayor a 1.5 mts,

Bisqueds de casos y tratamientcs

a) S¢ intensificard la bisqueds de <&s0:

¥
o
<
o
Pt
tor
-
i
fald
e}

do ios dos métodos: activo y pasivoe.

h) Toedos los casos detectados serdn investigadss ¥

rec1birdn tratamientos de cura radical,

Estes itratamientos serdn adminlstvrados por pez=

scanal del SNEM,

Canaslidacion

Estas 4reas incluyen en la actualidad 18 sectores con ....

1.287.906 habjtantes, aproximadamente el 47% del total del

I'd & I3 .
érea maldrica, Para estas 4recas se propone ejecutar los =

siguientex procedimientos:




2,

a)

d)

Se intensificard la bdsqueda pasiva, completands la rsc
de notificacién ya establecida, a todas las localidades
meyores de 100 habitantes y en aguellas monores en don-

de soca posible la instalacién de puentos de C.V.

Se activard la participacién de los sorvicios oficiales
y privados de selud.

Todos los casos debordn peor investigados y tratados re-
dicalmente pop porsonal del SNEM,

Loo sospechosos elinicos alredodor de loo casoes autdaty
nos recibirdn tratemionto de oura radical de 14 dfes.

Se ha considerade ol rociado ocasional de locelidades o
parte de ellas, de acuerdo al resultado de las investi-

gaciones cpidemiolégican realizadas,

2,1 Bases Legales

El cédigo saritaric exzpedido con fecha 2 de Junio de 1953, inclu

yé al Paludismo como una de las enfermedades de denuncia obliga-

toria,

Posteriormente, el 28 de Diciembre de 1955, la Direccién General

de Sanidad dicté un nuevo Reglamento ampliatorio del anterior -

obligando a los profesionales a denunciar el Paludisme y también

reglamentando las penas por el quebrantamiento de la ley. Hasta

la fecha

estes disposiciones reglamentarias précticamente no se -

han cumplido., A medida que avance el programa habré necesidad -

de exigir el cumplimientc de estos reglamentos,
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£,2 Administracidn financigxa

Es indispensable que las disposiciones vigentes para la entrega
mensual de los fondos aprobados para el financiemiento del pro =

grama sigan prevaleciendo, Las entregas deberén efectuarse,men-

sualmente dentro de los 5 primeros dfes del mes corriente, pg -

niéndolas a disposicidn de la direccidn del servicio., Los deua-
lles corrientes de los fondos ya gastados deberdn ser ?resentada&
por el sexvicio posteriormente, oada trimestre, ya que por 1l -
complejo de las operaciones y la oxtensién del drea en que se -
trabaja no es posible hacerlo antes. JLos saldos no utilizadoo

en un afio deberd autorizavse transferirlos & las pextidas del a

fio siguiente.

Dentro del presupuesto presentado dobes mFoe la flexibi
lidad necesaria para poder emplear convenientemente los fondos ,

pudiendo transferir determinadas partidas en casos neceserios,

Juzgames necesario que la Junta de Pianificacidén, organismo rec-
tor en el manejo de los fondos en el pais, nombre un representan
te, que en ceordinacidn con la administracién del Servicio, dis-
ponga el mecanismo mds apegado a las leyes fiscales del pais,que
permita agilitar las obligaciones de pago de salarios el perso -
nal, compras locales de materiales, pago de impuestos fiscales y
cuotas de seguridad social del personal y presentacidén de presu-

puestos,

Es conveaniente que los organismos internacionales que participan
en el programa cumplan regularmente y en las fechas previstag -
con las asignaciones aprobadas con el fin de evitar entorpeci -

mientos en le marcha del programa.



El Cencejc Téenice Ascsor estd integrads por el Director General
de Senided, que 1: preside en su calidad de representante del Mi
nizterio del ramo, y comc vocales los representanies de OPS/OMS9
UNICEF, AID, los Co-directores y el Administrador del SNEM, El
{onsejo %iene la misién de considerar y recomendsr o dicvaminer

en les aspectss bédsicos relativoe a le planificacién, ncrmatize-
cién, ejecucidn y evaluacién de la compafia. Bstas reuniones se
vegslizan en forms regular cade 3 mesas ¢ antes de estos lapstz =
guan

do naye algin asunto que lo amerite,

Seyvicio de Brradicacién de la Mzlaris (SNEM)

Ls Dicezoffn del SNEM, ceowo un organisme qus depen

mente del Mipisterio del ramo y de ia Misidn USAID, &jezrzida por
doe Co-Dizectores, ha sido fattor esencial para lograr mantener
) pragraus slzjade de¢ influencias ajenas, lo que ha permiviaz =
14 metesavia sutonomia técnlet=sdministrativa,

é © o B

GeaaroerGE T TP INVATEERTe-vegudl 14 misma prganizs:ida 4

0 2 2LTYY -
e+ el piame sirtema di adwministracido durantz los ancs que -
crierpia Ly pramera parte del presente plan.

£ w4 ¢ nete. d: uca esiructura central vV cualrs zonas de Cpers

. r38n profesgional

Ly Divescidn del SNEM continuard siendc ejercida por dos Co-Direc
1creg, ung comoe representante del Ministerio del ramo y ¢l otro
rom¢ represeniante de la Hisién USAID. Amboe son igualmente res

pensablez de todas las actividades t&cnico-administrativas,
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En la actualidad 13z Co-Directores son malariflogos calificados

y uno de ellos es médico especializado en Salud Piblica.

El SNEM cuenta ccn 5 departamentos:; Epidemiologfa, Operaciones -

de Campc, Educacidn Sanitaria, Administracién y Transportes,

Loe departamentos de Epildemiologfa, Cperaciones de Camps y de b=
ducacién Sanitaria, estfn a cargo de profesionales calif:cados -
con curscs especiales en malariclogfa,que asisten a la Dir:zcién

en el establecimiento y ejecucién de las normas de trabajs.

A nivel gonal, las jefuturas de las 4 zonas eotdn a cargo de médi
sos malaridlogos con cursos de easpecializacién, quienews son los
responsables de la correcta ejecucién de las normas satablecidas
por la Direseifr,

Er la actualidad 2 de las 4 zonas tienen médicos malaridlogos, -
guxiliares e ingenleros malaridlogos, responsables de las activi

dadcs epidemioldgicas y de operaciones de campc, rsepectivamenze.

“yntyatlacidn y adiestiramiento de personai

%1 BNDM cuenta ton empleados y jJornaleros asalariedos bajo cop -

tratz, entontrfndose todes amparados por las leyes de trabajo -

Los Co=Directeres del SNEM son los encargados die tomar toda ac =
¢1én reletiva al personal, medida que ha svitade interferencias

pelfticas y de otra indole,

E)l perscnal es seleccionado de acuerdo a su esperiencia y prepa-
racion académica, ajustdéndose a la descripeidn de puesto de -
acuerdo a los trabajos gue debdrdn realizar; al ser admitidos reg

¢ibe diestramientoc de tipo tedrico-préctico, asi como readies-



tramiento a aque:l:s que son ascendidos o cambiados de agtividad,

Loa jernaleros esou contratados y pagados de acuerdo con las neeg

sidades de la operacidn,

El sueldo es pagado al personal de la sede central cada 15 dfas,

2,7 Servicio de abastecimiento de materiales

Ls compra de material y equipo se hace casi en su totalidad a ni
vel central, excepto pequefias compras de emergencia gue se hacen

en laa zonas.

Lag fuentes de abast miento son: fondo del gobierno para zom=
pras locales, fonde ds¢ UNICEF para insecticida, vehiculos,rapues
to8 y elementos de laboratorio, fondo de OPS/OMS para drogas y -

material de entomologfa.

Los materiales importados son recibidos a través del puerto de -
Guayaquil y entregados al Gobierno por medioc de los procedimien-

tos aduanercs esgtablecidos,

Las comprss en el SNEM se hacen mediante requisicionea sometidas
poz cada departamento a la Seccién de Compras, La compra de ga-
sclina en las 2zonas y en la Sede Central se hace a través de un
contrate con un distribuidoz local; fuvera de ahi se hace por com

pra directa cen el fondo rotative.

La recepcién de =quipes y materiales provenientes de los Organis
moe Internacionales no motiva dificultades de ninguns clase; por

contar éstos con las ijberaciones aduaneras correspondientes, -
2, 4 " :,q_,:j-i_/x.‘\_l,l . .
Igual sistema es-mecvoses@so® para las importaciones gque tenga que

efectuar en forma directa el SNEM,
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Servicio de Transporte

El servicio tiene en la sede central un taller de reparacicones -

mayores de le flota de tramsporte.’

En lae zonas I, II, IXI y IV existen bodega, taller y mecénicos

que se encargan del mantenimiento y reparacienes menores.

La principal responsabilidad del Jefe de Transportes es el manig
nimiente y control del uso de todo el equipe automotriz, ianchas,
animales de monta y carga, También es responsable de la selec =
¢ién y adiestramiento en servicio de choferes motoristas y persg
nal de talleres mecénicos., Cuenta con 16 empleados, 12 de ellos
en la sede central y 1 mecdnico en cada una de las 4 zonae., I vg
terinario a nivel central estéd encargade de controlar el mantenj

mientc de las acémilas,

Asesoramiento ci.ntifice y técnico del programa

La 02S/OMS ha estado colaborando con el programa de Erradicacidn
de Mslaria de Ecuador desde 1956, La colaboracidn ha consistido
principalmente de Asesoria lécnica, ademds de drogas antimélari-
cas y becas de especializacién, Actualmente ¢l grups de la OPS

¢r. ¢1 Ezuador es de 5 Funcionarios.

Ademds de ayuda eccndémica, AID desde 1961 ha suministrado aseso-
rfa técnica en la forma de un Entomélogo-Maiaridlogo, con expe -
riencia en la conduccidén de programas sanitarios, quiemn actual -

mente e€s Ce=Director del SNEM,

Iinfermacidn v Educacidn Publica

Se cuenta con un Departamento de Educacidn Ssnitaria, cuyas fun-

ciones principales son las de promover  mantener la aceptacidn



y aclaboraciéu de la comunidad & los trabajos que realiza ¢l prg
grama, Participe en loe cursos de adiestramiento del perscnal -

fungiende ademds some coordinador,

El Departamente a nivel Central cueonts com un profssignal espz -
cializado en educacién saniiaria , un eduzador suxiliar y un dl-
bnjants,

Tres de les onatro mones tionon on la sctuslidad oducadorse sani
tarios oon oursilles tedrico~prdeticos de malaoriologfs 2rpganiza-
doe per el BNEM, Se cuente & nivel sonal con vohfeulos adapta ~

doo oopn equipoe audio-visualeas,

Len funcionmes del Departamento a nivel fLemtral son normativas de
supervisidén y preparacidén de material eduuzative en coowdinacidén
con los demfs departamentos y acorde con las necesidadoes opera =
eionales y de divulgacién,

En las zonas la divulgacifn y motivacidn se hacen a través del -
perscnal del SNEM, previamente adiestrado, y de los educadores
zenales, ocupAndose estes espescialmente de la motivacién de lo=
grupos orgesnizadoe, maestros, lideres de comunidad, autoridades

v pitlico en general,

Se aprovechs 1a radio, periédices y otros medios de divulgacién

general,

Se han realigade slguncs contactes con grupos de profesionales m
dicos, snbre todo en la ciudades grandes a través de los jefss ~

de zouns y médicos malariélogos,

&
Se estableceran contactos mds directcs del persomal profesional

del SNEM con leoe grupos profesionales de los servicios oficiales



y auténomos de c2}ud, para legrar una mayor participacidn de di=

¢hos servicios,

Consideréndose la utilidad en las etapas finales de la fase de =
consclidacién, de censtituir “dreas de prueba® para 21 adiestra-
miente comin del personal de los servicios de salud y del SNEM

se estudiarén estos aspectos en su oportunidad para fijar el -

“§rea" que reuna las mejores condiciones para esta "prueba’ pilg

to.

melavidlogo..que.funjs gge -
e

‘ngl SNEM y los serv;gﬁgﬁﬁéﬁﬁﬁﬁfgﬁwﬁpara gue
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Sistema de informes

E: sistema de informes utilizado per el personal dle campo se rey
liza a través de formularios, que <ontiencn los datos referentes
al trabajc efszstuado pcr .cs divereos niveles y de acuerde a las
opsrationes respectivas, Estas fcrmas scn revisadas y analiza -
das pcr los supervisores de campc y <analizadas & la zona a tra-

vés de los distritos,

i

a informacidz ek las zonas es analizada,; constitiyends la base
de los repertes que mensualmente son enviados a la oficina tem =

trul,

Estos fcrmularios sonm posteriormente archivac. s por localidad -

trabajada y per seztores de svaluacidn.

A nivel de oficina central estos informes mensuales zonales son
objeto de estudic, sirviendo como base de planeamiento de las o-
peraciones futuras y verificacidén del cumplimiente de los traba-

joe em ejecuciém .



Ademds proporcitnan los datos requeridos por los organismos in-

ternacionales gae colaboran con el prograua.

2,12 Cal:ulc de las necesidades generales y de las sedes

2,12,1 Oficinas

2.,12,1.1

2.12,1,2

2.12.1.3

Oficine Centrsal

Con sede en Guayaquil en edificio de propiedad

de la Direccién General de Sanidad. Esta instg
lacion continuard utilizéndose como oficina del
SNEM hasta la terminacién de la fase de consoli

dacidn
Oficinaa de Zonas

Actualmente existen & oficinas de Zona con sede
en Santo Demingo, E! Puyo, Guayaquil y Loja,las
tres Ultimas en edificios alquilado~. Se utili
zaran estas instalacicnes hasta el fin de la fa
se de ataque y se reorganizara al pasar a la fa
se de consolidacién de acuerdo a las necesida -

des del programa.
Oficinas Distritales

Existen actualmente 40 distritos, distribuidos

en las dreas operacionales en locales que son -
alquilados por el SNEM. Se aumentaréd de acuer-
do a este plan a 58 que se mantendréndurante la

fase de ataque,



Posteriormente serd objeto de una reorganizacidn
gsegin las necesidades del programa en su fase -

de consolidacidén
2,12.1.4 Laboratoriocs

Los laboratorios parasitoldgicos existentes son
en némero de 16, uno en la sode central, 4 zona
les y el resto distribufdes en las sedes distri

tales,

El ndmero de laboratorios no sufrird modifica -
cién durante la realimaecidén del plan,

2,12,2 Personal

El personal de oficinas centrales y zonales que no figu-
ran en la lista de operaciones de campo y epidemiologia

es el gque se detalla a continuacién,
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| canoos orscn | 0mons | p
e
MEdicos , 3 il
Ingenieros 2 3 5
Asesor Juridico 0 i
Jefe Administracién, Adminie.radores
Zonales ) I 5
Auditer, Contador, Auxiliares y Ayu-
dantes 7 7
Cajevos Pagadores y Ayudantes 2 7
FEducador Jefe, Asiztente Lducadores 3 10
Entomélogo Jefe 1 0 i
huxiliaree de Laboratorio 2 i 3
Jefea; Transportes, Personal, Compras L 0 4
Bodegueros 2 0 2
Jefe: Suministros, Auxiliar L b B8
Médize Veterinaris bt 0 1
Secretarios, Auxiliares Secretaria 12 16 28
Dibujantes: Cartégrafos, Operador,
Asistente 4 0 4
Choferes de Oficina 20 28
Mszdunicos, Pinter. Lavador vehiculos 4 12
Porteros . Mensajero, Guardiarse, Lim
piezas 14 12 26
Rewisor Urbano 0 1 1
79 85 164




3, OPERACIONES DE CAMPC (rociamiento y bdsqueda de casog)

3.2 Reconocimiento geografico

3.1, Fué realizado en 1956, previo a la ipiciaciédn de la prime

-4

ra fase de Ataque ejecutada en 1957; este reconocimiento
ee mantiene actualizado por el personal de campo en cada

t:~1o de rociado,

De eacuerdo con el reconocimiento geogrédficzo realizado en
1956 el 4rea maldrica original tenfa aproximadamente ...,
175.000 Kms2 v una poblacién de 2,008,562 habitantes que

que wivifa en 12,774 localidadesn,
Ex 1962 se realizé un reajuste margina: de localidades.

En 296% y por ruzones operacionales se¢ h:izo una revision

y reagrupamianto de localidades.

En 1964, dentro de la misma extension territorial y con =
la actual.za 162 de! reconocimiento el nimero de localida

dee fué de 10.303 con una poblacion de 2.691.547,

') Adrea malarica del peis estéd representada en un mapa &
ala 1::100.000 (excepcion hecha en la Zona II=Oriente,

graficada en mapa a escala 1. 250.000) con detalles de ubi

cat16n ds localidades +wias de acceso y principales acci-

dentes geograficos.

Los mapas son usados a nivel de Zona, distrito y brigadas,
empledndolog en delimitacion de las dreas de trabajos nor
males, Areas de estudios especiales y localizacién de los

puestos de colaboracion voluntaria.
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Cada locs idad estéd representada por un croquis en el que
se determine su orientaciém y posicién respecto a les lo=-
calidade: m&s importantes del érea y en el que sz encuen=-
tran todas las casas, accidentes geogrédficos naturales y
detalles topogrdficos que permiten la mds fazil localiza=
cida y movilizacién a las viviendas. Son actualizados en
cada ciclo & nivel del Inspector, el mismo que es el en =
cargado de levantarlo en el case de localidades nucvas, a

la que asigna el numero correspondiente,

3,2 Sistema Operacional

3,2.1

Antecedentes

Hasta fines de 1963, las operaciones de rociado estaban

a cargo del Departamento de Uperaciones de Hociasdo y la
blisqueda de casos, del Departamento de Evaluacién. A par
tir de Enero de 1964 se integraron las dos operaciones =
bajo la responsabilidad del nuevo Departamento de Opera=

ciones de Campo.

Consilérase el distrito como la unidad minima de integrg
cién de las operaciones y corresponde a la porcidén geo =

grafica de territorio bajo un mando Wdnico.
Organizacidén a nivel Central

El Departamento de Operaciones de Campo tiene funciones
normativas y de supervisién técnico-administrativa de la

ejecucion de las operaciones de campo del pais.

Participa en la planificacién, organizacion y coordina -
ciép de los trabajos; estimacionee de necesidades de las

operaciones; dotacion, verificacion y control de la pro=-



3.2.3
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wisidée y .tilizacién de los materiales y equipo.

Es de su competencia el andlisis y evaluacién del trabae
jo producido, con el fin de tomar las medidas oportunas

para el mejor desenvolvimiento de las operaciones de cam
po; la organizacion de los sistemas y métodos de informa
¢ion; calificacidon técnica de personal a contratarse y,
solicitudes de pedido de materianles; egstudio y prepara =
t16n de los mapas generales de operacion: preparacion de
formularios y manuales de las actividades de campo segin
se establezcan; asi como de colaboracion en los progra =

mas de adiestramiento de personal.

Organizacion a nivel Zonal

Cada Zone contara con un Ingzniero Jefe de Uperationes =
de Campo que dependsrd administrativamente del Jefe de =
Zona:. eu el caso de ser Jefe de Zona un Ingenisro asumie-
r4 ras responsabilidades directas de las operaciones de

campo,

tecibiréd la direccidén técnica del departamento por intex
medio de la Jefatura Zonal y contemplara el estableci =
miento de medios rdpidos y claros de comunicaciones en =

tre los diferentes niveles y el personal a su orden.

El Jefe de Operaciones zonal es el responsable del plam
neamiento de las operaciones y la ejecucidén de los traba
jos de la Zona, participa en la organizacion, verifica =
cion y control de las dotaciones de equipos y materiales,
andlisis y supervisidén de las operaciomnes; contratacién

y colaboracién en el adiestramiento del personal; control
v maptenimiento y wrilizacibén del equipo de trabajo y me

diosg de transporte,
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yisor

-

3.2,3,1 Su ¢
E! Supervisor es un funcionario de campo 2 érde~
nes directas del Ingeniero de Zona, que tiene cg
mo misién especifiza, supervisar que las opera =
ciones se gjecuten de acuerdo & las normas y di=
rectivas establecidas en el SNEM, Es el <vording
dor de las actividades del personal de caupo con
los funcionarios zonales pare el cumplimiente -

eficiente y econdémico de las operaciones,

La zona contard con el ndimero necesario de Super
visores de manera que cada uno tenga bajo su reg

ponsabilidad un grupo no mayor de seis Llevisores,

3.2.%3.2 Hevicor

k1 itevisor es un funcionario de campo Gue esté
a 6rdenes del Jefe de Upersciones directamente o
por intermedio del Supervisor de Campo. Como Je=
fo del Distrito es €l responsable directo de la
ejecucion de las operaciones de acuerdo & los -
itinerarios y normas vigentes. El distrito co -
rresponderéd al drea de operacion de sei1s elemen-

tos como maximo entre brigadasy Auxiliares.
3,2.3.3 Inspeztor

I.i Inspector es un funcionario de Campo que depen
de directamente del levisor, Jefe del Distritoe,
Es el responsable de la cobertura integral de su
szctor con insecticida de accién residual, supex

visién de las operaciones y, canalizacién de la
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ps-taziéa hacia los puestos de colaboracijin volupe
terie, ajustdndese a las normas establecidas y la
secuencia del itinerario de la brigada, (:<a briga
G2 r3td conformadas zcon un @fxime de cinco roziadp
res, uno de los cuales tendréd la zateg

¢iador principal; el que lo eunbgtituir

ausenc.a,
Auxiliar de Lvaluacidz

vl Auxiliar de Lvaluelzon e> un funcionario de cam

ro ue estd a ordenee directas del ievisor del Dig

~+
|
Iy
o
[wn]
[
-
Pt
o)

Auxiliar *tlen: como responsabilidadses

asistzncia regular de los puestos de informacidn,

maateniniento y produczion suf’-ients de ja red dz

rolaboracion voliuintaria; aduinistracion de medicae

rentos ., bisqueda activa de casos y difusion ae los

ieetor de culabor 6
Insyector ue tratam:csnios
L. inspector de lratvamientos es un furcilonario in=

termedlo entre el itevisor y los Auxiliares de ITrae«
uya misién principa: es i& supervision

de 1os Auxiliares del grupo en sus funciones esps=

-.%¥- 8a programadaz. | numero d= Auxriliares para

rada Inspector no s=vr4 mayor de cimco,

Letarar encargados de la administracion de los tra
t

emientoe de cura radical; en pequeﬁaa éreas Tir =

de los Inspectores de Tratamientos,



3.2.3.7 V.:itadoraz Urbanas

Desempefian sus actividades en las localidades ur=
banas cumpliendo con las mismas funciones del ...
Auxiliar de Evaluacién, colaborando ademds cn la
toma de muestras de sangre en los centros médiecs

oficiales.

3.2.3.8 locrador

Il Hogiador es8 un funcionario de campo responca =
bie del rociamiento integra. de las :casas de acuer
de a las normas establecidas. Depende 4:1 Inspec-
tor dz brigada quien elaborard el itinerario dia

rigo d2 trabajo.

3.3 bstratagia operazions:

3(‘391

3.3.2

Operaciones de rociado

Comprende la -obertura integral de todas las casas 1z o
ias localidades en fase de ataque con insecticida DDT en
soncentracién al 5 % y dosis de 2 gramos G. Tc/m2 en cie
clos semestrales. o rociamiento complementario de acuerdo
a los periodos que determine el departamento de Lpidemio=

logia,

Operaciones de biusqueda de casos y tratamientos

El plan de operaciones de bisqueda de casos y tratamien -
tos comprende: instalacién y mantenimiento de los puestos
de informacién, la ejecucién de la bisqueda activa. admi-
nistracidén de los tratamientos de cura radical y colecti-

vo, siguiendo las normas establecidas por el Departamento



3.3.3

o
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de Epidemiolegfia,
Planeamizvto de las operaciones de campo

Serd confeccionade a nivel zoral por el Jefe de Operacio=
res de cada una de las Zonas de acuerdo & las pautas esta
blecidas per =! Departamento Central, quien dard la apro=
b

azién definitiva para ser recomendadc & la Direccidn del

Los itinerarios serédn elaborados a nivel zonai, mantenien
do los ciclos y periodos corrszspondientes, seglin la opera
cién a realizarse, de acuerdo & los planeamientos aproba-

dos.
I~foriasién

Se uvtilizard un minimo indispensable de formas y deberéd -
reports requerido para el andlisis y evalua =
~iér dz las operacioncs a :i0s niveles respectivos; a ni =

vel Zonal v Central se _.evard =i archivo ordenado de 1o
1

Abastecim.ento v transportes

ve a-uerdo al ;lanzamiento de operaciones del Pais, el uUg
partamento d2 Uperaciones de Campo calculard las necesida
dzs de egquipo y materiales para cada una de las Zonas, =
e_abordndose las requiciciones respectivas para el abaste
cimiento y sumiuistro semestral de éstos, La Administra =

cién Central es la encargada de la adquisicién y distribu

On

i

[¢]

n
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A nivel Z nal =} Jefe de las Operaciones, de acuerdo ai

i+

planeamiento, estimard las necesidades para la distribu-

¥

cion trimestral a los distritos, que se efectuard a tra

>

veg de la administracion zonal,

2.4 Supervisior

La superzisién consiste en el ané.isis técnico y adminietrati=
70 de las operaciones y la evaluacién de la informacion correg
pondisnte., Tiene la funcion de orientar. adiestrar y verificar

el cumplimiento de las actividades programadas,

la supervision comprobard la realizacion de las operacicnes de
campo en forma objetiva y s1 la misma estd 2jecutandose de ...
acusrdo a las normas vigentas. considerandoze a ézte el método
directo de¢ supervision. LBl anédlisis del trabajo ya realizado -

es &) meétodo 1ndirecto de evaluar :a operacion ejecutada,

El Inspector de Tratamiantos efectuara ia supervision de los =
- —
Auxiliaves de Tratamientos 8 ¥z zargo. con una frecuencia no me=

no- de tres -ontactos menrzualies con cada uno de £l.os.

E? kevwisor supervisara a los difarentes elementos de su distr

' (¥

to con una frecuencia no meno: de tres contactos mensuals:z co

3

cada uno de é¢llos permaneciendo el tiempo de un dia de labor
con los Auxiliares dez Evaluacion y un minimo de 24 horas conti

nuas con cada una de¢ las brigadas,

La superwisidn integral al distrito por parte del Supervisor =
comprende: una semana completa de labor en contacto con el lie=
vyisor, tratando de agilitar al méximo la supervisidénp de los =
elementos, analizando la ejecucidén de los trabajos y el cumpiji

miento de itinerarios. Ll Supervisor realizar4 la supervision
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de) arco de ope-aciones asignada a su responsabilidad :on un mi-
nimo de tres contactos de supervisién integral con c¢ada uno de -

los dixstritos en el semestre,

A rivel Zonal, el Supervisor deberé tener dos contacios mensua=
les con el Jefe de Operaciones de Campo a fin de presentar lss
novedadee encontradas y coordinar las actividades futuras.

b3
El Ingeniero Zonal permenez:r§ en el campo um minimo de 15 dias
de labor mensuaimente, Presentari al Jefe de Zona un plan quin=
cenal de supervisién de las operaciones en el que debe constar

por lo menos la supervisidén semanal de dos distritos.

A nivel Central, el Departamento de Uperaciones de Campo presen
tara s ia L.rerzion dz! SNLEM un plan mensual rutinario de super
wision de :as Zonaz. orientadas a las actividades de campo. Con
cluides: los trabajos de supervis:on, los funcionarios centrales
y zonales tendran una reunion en la que se tratara de ias noves

dades encontradas dandose las ordence para su accion inmediata.

Cada funciona~:0 del! vepartamento de Uperaciones de Campo ten =
dra. por 1o menos. una permanencia de 15 dias de labor mensual
en los trabajos d¢ campo para la supervision de las diferentes

Zonas segur. :8s necesidades de cada una de €llas.

Adiestram:ento

Se ejecutaran 2n forma regular readiestramientes de personal a
loc diferentes niveles. Los cursos de adiestramiento deberédn te

T

ner el cardcier especifico de orientacién hacia el tipo de tra-

£y

bajo a desarrollar, intensificandose las actividades précticas
més que las tedricas. Estos cursos de adiestramiento serén .,

°

orientados por ¢! Departamento de Operaciones de Campo y dirigi
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doe por la Seccion de bducecién Sanitaria Central y Zonel,

3,6 Necesidades ds) Programa

3.6,1 Operacionee de Rociado

%3.6,... De atuerdo & lo anteriormente expuesto se ha pla=-
nsade durante los tres afios de la fase de Atague
los =ziguientes rociamientoz:
TQAC 1967 1968
DETALLE T
ler, Sem | 2do0. Sem, ler, Sem,! 2do. Sen, ler. Sem] 2do.Sem.
N¢ jo:alidades =568 7,99 5,460 h,8hl 3.320 2,504
N® rpzhs 8 70C,:
egmestral 378,227 270 byl 259,697 254,755 L7918 134,712
somplementarza| €3.895 67,422 ZA'Y! 75.070 79,222 83,611
N? dia= labor 120/ 120 120/ 120/ 120/ 120/
N¢ dqprnales 52,652 45.295 47%.780 40.55% 54.7353 29 .14¢%
send miento: C/H/D 7.6 7.6 7.6 7.6 7.4 7.8
N® brigadas 1.6 L0 97 80 75 67
lo: rendimientes se han ca_zulade sobre la bhass =
d> 3 zasas H/D para los ro:-iamientos de periodos
semestraize y 7 -asas/H/dia para las dreas difi=
c1.¢: obteniéndose con la inclusion de los 1o =

tzamiertos complementarios un promedio de rendi =
miento de 7.6 zazas/H/dia para el totael de las =

freas a rociar, Con estos valores se ha calculado
el personal necesario para el desarrollo de las =
operaciones de rociado que es la que a tontinua -

cion se detalla:
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3.6,1,2 P=-sonal

3

1047 1967 1968
DETALLE s
lex, Sem, 2do, Sem, lexr, Sem, 2do., Semn, ler, Semj 2do

Inspectores 116 101 97 80 75 67
Rociadores + 457 394 388 359 32k 281
Cheferes= 31 28 18 ) 23 19
Moioeristasz »9 16 15 17 2 10
Bogas 9 9 9 9 9 9
Cabellerizos 38 38 36 35 26 24

Insesctizida

Sobre la base del numero de rocimientos indicado

en el cuadro 3.6.1 1 se han efeztuado cdlculos -

de insescticida Se ha considerado un consumo por

casa de )} 6 libras de DDT al 75 %

para los rocia

mientos de cobertura integral y 0.8 1libras de

DDT al 75 % para los rociamientoe complements =
r108,
En las Areas en Consol:dazion s8¢ ha estimado una

cantidad de insecticida para rociamientos de =

emergenciLa,

En el cuadro que a continuacion se adjunta apare

cen las necesidades de insecticida 75 % y 100 ¢
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para los préximos tres afios:

1968

[
4
o

Seri, 2do Se:

T 75% ilibras)

semestral

complementario

Sub-total
Consolidacion
TOTAL

100% {libras)

1966 1967
2do, Sem, lexr, Sem. 2do, Sen.
447,104 425,515 375,608
53.938 56,913 60.056
50L,042 472,428 435,664
10.000 22,000 13,000
511,042 484,428 448,664
2,600 2,400 2,000

286,589 | 215,539
6%.378 | 66,889
349,067 | 282,428
23,000 | 22,000
372,967 | 304,428

1.800 1,400

5,6,2 Eouipe de rociamrento

Bonbasx

Segua 1nventario al 31 de Diciembre de 1964, el

SNEM rcontaba con la siguiente dotacion de bombas

rociadoras:

A 30 de Agesto de 1960

liecibidas de UNICEF Noviembre 1960
Compra del SCISY Juiioe 1961
llec:bidas de UNICEF Septiembre 196.
hecibidas de UNICEF Abril 1962

A recibirse de UNICEF 1965

Total a Enero 1966

324
288
50
48
54

764
40

804
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"ipo de bhomba

I'xistencia de bombas SJIM 192

i'xistencia de bombas WHO 612

Condiciones

A dar d= baja por encontrarse ep malas condicio=

nes de funcionamiento.

SJIM 192
WHO 136
328
Exictencia de bombas Gtiles 476

Nececidad para ler. semestre 196€

Para rociadores 4§57
Pava vrigadas (reserva) 116

573
Lrxistencia actual 476
Faltanze 97

Hudson 7108/WHO/02
Con la existencia de estas bombas,; el Servicio =
~onsidera suficiente este equipo para ios tres -
afios siguientes,

3,6,2,2 Lepuestos para bombas Hudson 7108/WHO/02

Lac necesidades de repuestos para los proximos =
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t 28 afioe se detallan en el cuadro correspondien=
tz, Anexo N°1,

Para el aiioc 1966 z2clo se ha inclufdo algunos de =
los repuestos faltantes, por considerar que el pge
dido de UNICLF para el segundo semeegtr:z lsz 1965 =
aue llegaré en Octubre de este afiec, cubrird parie

de las necesidadee calzuladae para 2906,

5.6.3 Operecién de busqueda de casos y tratamiento

2,6,3,L L1 plan de trabajo para la blisqueda de casos es =

el siguiente:

KEFERENCIA 1966 1967 1968
Tetal d= localidades 10.303 10,307 10,303
puestos de notificantes:
a asistiy 5.1533 5.83% 5.925
a instalar 722 90 88
lozalidade: para busqueda
actiwa 3,000 2.500 1,000
'ocalidades para difusion 3,200 2.400 2,5.0
==os= e — __J

3.6,3,2 Personal

Fara llevar a efecto el plan operacional anterior
se ha tomado como base de cdlculo los sigulientes
valores:

1) Para asistencia y desplazamientoe 1 h., 30 min,
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{por puesto de informacidn).
2) Para difusién de localidades 3/4 de jornal
{por localidad)
3YPars bisqueda activa por locelidad 4, b, 30 nir
5

rendimientos mensuaies de 10 y

4) Se estimaron por 4reas para tratamientos de

ib dias,; los

N

tratamientos hombre/mes,
Se estimaron 3.500 casos para adreas dificiles

y 1,500 para el raste de las areas en el pri =

mer afio,
Er el segundo afio 1.750 tasoz “freas difici =
les’ v 750 el rasto,
En el tercer afio 280 casos ~4reas dificiles” y
120 el resto,
!
REFERENCTA 1966 1967 1968
. [ SRS SN S
N de any, ne eva_, 2:5 202 200
N® de aaz, de tra-, 59 2. -9
N? de wisistadoras 21 21 21
N d: 1usp:zctores d=
tratamientes 11 6 3
e e n e e st o s b 1 e e . s e b
3,6.% Pe-sera d:= cupervision de campo
trn base e. punto 3.4, el personal de superwision de campo

1]
o

~
e .

sigulents

1966 1967 1968
Superwvisores 1z 11 il
ltzvisores 58 54 54
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2,6,% Transport:

Tomando en consideracién el niémero de personal, 2quipos ¥y
materialer que deberd utilizarse, asf como los desplaza =
mientos simulténecs 8 las diversas é4reas de trabajo, se =
ha realizado el cédlculo de necesidades de vehizulos auto-
motores, motonetas, bicicletss, botes y acémilas, También
se¢ tomé en cuenta las diferentes Aresz de operaciones, =
ttilizaciones temporales y otros tipos de movilizazior =

ta

)

come:. 8 pié o servicio publize,

Laes necesidades de transportie miAximo serdn durante el afio
de 1966; posteriormente con la disminucidén de actividades,
dichas necesidades se reducen. En loes préximos afios el =
cyceso de wehfculos cubrizd la depreciacion normal, no =

siendo necesaris ninguna renova<tidén posterior.

2,6,5.. Transports para persona’ ds campo
e S . . s e e o s san e e+ e , .
) i
' _ 5% ol L6 2.% 29
I PR %:upe,\: hevizo irspa:. Brigade Aax.de Aux,de T otal
seres res Tra+, Lva:. Tra<t,
anetas = 3 = 3L = = bl
X 2 40 4 - 4 - 57
netas - - b = 57 5 66
Cootan = = - = 24 14 38
: - 505) - 3 22 - 43
€: 2 Ty = 20 37 = 73
o= - {6) (23 +0 (50) e 68
Acémriaz = 2 liew, 7 Jefes 58 briga .01 Aux, - 436
con 3 Grupo conl das <on Eval,
£ 300 con 127
@ i = - 4 - 40 =




N-ta:

o
n2

{
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) corresponde a necesidades de trangporte
a utilizar en forma simulténes para de-
terminadas Areas de trabajo -~ Yor ejeme

plo, un ilevisor se despiaza una parts -

de su itinerario en jeep y ¢l resto en
bote,
%,6.5,2 Trapsporte para Oficivas Central, Zonales y reser
va
Los vehficulos asignados a la Oficina Central son
empieados por el personal de Direscidn y Departa-
mentoe para supervision de las actividades de cam
po; vy en las Zonas por el personal profesional pa
ra lasz mismas actividad:s. los camiones en lasz Zg
nas sonx utilizados para transportes en genera. de
equipo: e inseciicida. También se ha considerado
e nimero de vehizulos de reserva para zubstivuir
.as unidades en reparacionses,
IR 2{};3; ZONAS RESEXVA TOTAL
£3miQnetas N 4 i 6
Jezeps 3 & 4 13
Motcnetsas = = & 4
Bicizletas = = = =
Botss = 2 2 L
Motores F, B, = 2 5 7
Canoas = 2 - 2
Acémilas = = 9 9
Stations 7 3 = 8
Panel 2 2 = 5
T, Wagon i = = 1
Camiones - 4 = 4




Con el cédleculo de necesidades de vehfculos a ni =
vel de campo, Oficina Central, Zonal y reserva, ¥y

tomando en consideracién la existencia de unida =
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%,6,5,3 i.caumen de las necesidades de wvehfculos

des, el faltante para el afic 1966 serd el sgte.:
=
Camionetas 50 50 =
Jeeps 70 57 13
Motonetas 70 30 40
Bicicletas 38 " 30
Botz=z 47 47 o
Moterzss F, B 80 63 17
“anoas 70 20 40
Acémilas 445 356 89
Stations 8 8 =
Fape. 5 5 -
T. wagon 2 1 -
Camiones 4 L -
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4, SERVICIOS DE EPIDEMIOLOGIA

4.1 Organizacidn

\

Los servicios epidemiolégicos estén orgonizados de acuerdo con

el diagrama que sigue a continuacién:

Direccidén
e = e - - Departamento
! Epidemiologia
‘ |
| p—
\ Entorologia Laborat.parasit,
|
{
Direccidn

Zoyal

Ssoci6nlde

Epidemiologfa

Entomol, Inv.Epidem, Labo,.parasit,

Autoridad Admirastrativa _

Autoridad técnica - -
A nivel central el Departamento de Ypidemiologia, que fué -
reorganizado en Lnero de 1964, cuenta con el siguiente per-
sonal:
1 Epidemidlogo Jefe
1 Epidemiélogo Auxiliar

1 Bntoméloge Jefe

1 Jefe del laboratorio central de parasitologia

y Personal auxiliar y de gecretaria




Los des epid.uw.8logos son wéditas con suvrse de mal i .cizgfa.
El evtomdivge jefe también tiene uvm curse de ==pen. :ilz&cibn

Las funcicres del Departemento cemprender.: iz plenificz~ién
y la preparacidn de normas para las opersiiuonis: & civel 26
nal y de campe en relacién a la bdsqueds de cse-s,anvesti-
gaciones wepidemioldgicas y especiales, cufw-cez pave.. tolid
gicos, artividadee entomclégicas, adiestranrzot: ¥ supervi=
sién., Adends de eso, el andlisis fde is :uformezrifn epide-

mio’dgica zonul y la elaboracidn de sy infariiy epidenig

loficos dal servicio,

Er coordizacién con la Dirsceidn y los cirea depexrtamentos

garnala lus sccicoes de acuerds oon “as sivvurstencins, Bl

jefs del departamente de Epidemiologfe w: :,eves szckdn di
recta ejecutiva scbre Las8eceiones de apud=m-ciopfe zoneles,
A rivel cenvral existe ur laberatorio prsacoiilbgics baje -

i a
a direecidr de un laboratorista jefe, =:o:o wl wicroscopiste-

BUpErw_scY ¥ 3 miercscopistas revisorag, Oor Tondlisiigs send

12 revision de ‘as léminas examinadas =2 .3 labecreator

™
(5
(8]
Led
R
M

vales, &! adiestramients y readiestxamicsric Ze Lof microsco-
pistan zomales y de otrecs que ingresew ¥ ta supzrvlzidn a =
Les laberatovrics zonales por intermedic H-1 2 7 zcopista-=-8i

perviscr er visitas periédicas,

La ezecién 4e¢ entomologfa cuenta con un srioxsdicge jefe que,

bajeo ia srientacién y la direccidén dsl zpidewmiclcgs jefe,pla
nifica, normatiza y superviaa las actividades entcmolfgicas

a pivel zonal,

Tantc el laboratorie central de parasitelogis eome & sec-

cidn de entomclegfa presenten mensuaslimerte ar infsrme de sus
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actividades :1 Ypidemiéloge jefe.

A pivel zonali, en tres de las cuatro zonas existen secciones
de epidemiologfa a cargo de médicos malaridlogos, Suz funcig
nes son las de snalizar las cifras estadfsticas de las opa-
raciones de bisqueda de casos, la ejecucidn de las Znvestiga
ciones epidemiolégicas y estudios especiales, la wviygilancia

de la correcta ejecucién de las actividades entomolégicas in
dicadas por el Departamento Ventral, recomendando, de acuer

do con el jefe de zona, las acciones que debap ser tomadas,

Las secciones de Epidemiologfa contar{ con un entomfiogc =
auxiliar y con 16 iaboratorios parasitel{gices, con 26 mi-
croscopistas, distribufdos estratégicamente de acuerdo con -
las pecesidades., Ademds, contard con auxiliares de evalua-
ciép~micrescopistas que participarén coun los epidemidlogos =
en la realizacién de las investigacicnes epidemislégicas de
casos y d= lacalida&es, ejecutands las ercuestas y el examen
inmediato de ilas muestras sapnguineas tomadas, A partir del
préximo afio, se contard con un personal adiestrade. auxilia-=
res de epidemiologia, a izs que se encargars ia realizecidn

de la investigacién preliminar de casoe,

Mensualmente 2] médico malariélogo encargadc de la seccién =~
presenta al Jefe de Zona un informe de sus actividades,obser
vaciones y recomendaciones que es transmitido al Departamen=
to Central comc parte del inferme menszual de la jefatura de
la Zona,

Los laboratorios zonales reportan su trabajo semanalmente a

las jefaturas zonales, sumarizando las léminas positivas y -
las especies de plasmodio encontradas,los nombres y las di-

recciones de los pacientes; semanalmente envian el total de

las muestras examinadas al laboratorio central donde es eje



catada la r:-1sién de la totalidad de las positivar y del -~
10% de las negativas. ¥stos informes son revisados por el =
médicec maltaridlogo encargade de la seccién y después remiti

doa al Departamento Central,

A nivel de campo, con excepcién de las investigaciones epi-
demiolégicae de casos y locelidades y de loe estudios espe-
ciales. ias labores son realizadas por personal que depende
de operaciones de campo pero baje ’as normas que ipdica el

Departamentc de Epidemiologia., Existe coordinacién a nivel
zonal entre el médico malaridlogo y el ingeniero jefe de =
operaciones de campe para orientar la ejecucidén de dichos -

trabajos,

Prceedimientes

4,2.1 Biequeda de casos

Para el conocimients de la evolucion de ias malaria se
har seguido lcs dos métodos principales d= descubri-

mientc de casos: activc y pasive,

Se ha considerade la busqueda pasiva como el procedi=
miento preferencial teniendo organizada una red de in
formacidn a través de puestos de colaboracion volunta
ria en la mayoria de las lccalidades de mas de cien =
habitantes, 1 mantenimientoc de esa red s~ ha hecho

a través de la visita mensual del personal del SNEM,

Ocasionalmente se ha compiementado este método con el

activo, en un ndmero muy reducido de localidades,

Esz necesario incrementar la bdsqueda utilizando los -

dos métodos en la totalidad del &rea maldrica del pais
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como a continuacién se indica:

4,2,1.1 Areas en fase de ataqus

En las dreas en fase de ataque avanzada: a) incre
mentar la bisqueda pasiva instalando puestos de -
colaboracién voluntaria en todas las localidades
de mé&s de cien habitantes y en aquellas meunorazs =
en donde existe la posibilidad de hacerlo,

b) bisqueda activa por medio de la visita mensual
de auxiliares de evaluacién en aquellas locali
dades sin puesto de colaboracion con el objeti
vo de cubrir el médximc de las localidades del

frea.

La finalidad de este incrementc es el de obtener -
ia confirmacién de la ausencia de transmisién o el
descubrimiente cportuno de focos de paludismo —esi
duai para su extincion,y poder suspender sin ries

gos :as medidas de ataque,

Epn las"4dreas dificiles" en la actualidud la bisque
da de casos ha estado circunscrita a la informa- -
c16n proveniente de los puestos de colaboracién vo
luntaria y sclamente de cexrca del 30% del total de

las leccalidades.

Es conveniente en estas éreasgcomplement?r la ac~
¢ién de los insecticidas con el empleo de drogas

con tratamientos de cura radical de todos los en-
fermos, de modo que se ha planeado anmpliar la -
bisqueda de casos en todas las localidades por -

medic del siguiente sistema:




N

a) Bisqueda pasiva: instalacién de puestos de co
laboracién voluntaria en todas las lecalida-

des donde sea posible,

b) Bidsqueda activa mensual por medio de personal
del SNEM en todas las ivcalidades sin puestos

de colaboracién.
4.,2.1.2 Areas en fase de consolidacién

a) Bfsqueda pasiva por intermedio de ios puestos
de colaboracién voluntarie instalados =n tadace
las lecalidades en que existen las condicio=

nes parsaelio,

b) Bisqueda activa circumscrita a la presencia =
ccasional de casos y la censecuente vigilan-
cia del drea donde s> presenten. y en aquellas
lccalidades ein informacidn que por su peligrg

sidad epidemiolégise lc ameriten.

§,2,2 Inveatigacicnes epidemioldgicas

El servicio ha establecido dos tipes de 1nvestigaciones =
epidemiclégicas. el primero referente a cascsy el segundo

a lecalidades,

La investigacidén de casos de malaria determina su ubica-
cién y su clasificacidn y la de iocalidad las causas -~

probables de la transmisién.

Las investigaciones son realizadas por equipos epidemio-~

16gicos dirigidos por los médicos malariglogos zonales, -~
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Lamentablew sxte, por no habexr contado con personal profe-~
sional suficiente las investigaciones realizadas han sido
escasas y preferentﬁménte dirigidas & casos Yy muy ccasig
palmente a iccalidades; por esta razér se ha planeado =
adiestrar & personal sub-técnicc, auxiliares dz epide-

miologia, para la realizacion de La primera parte de la -

investigaciér,

Censidérase indispensable incrementar las actividades de =
investigacién de los casos, sobxe todo ep determinadas =
dreas lo mds pronto poesible, habiendo establecido para es-

te f£in el siguiente criteric:

4,2,2,. Areas er consolidacidn

a) La investigacién epidemiologica de tcdos los -

casos que se presenten en el {4rea.

b) Le investigacién de localidades donde sean en-

contrados casos autd-tonos.

4,2,2,2.Axeas en fase de ataque

a) Fase de ataque avanzada. Investigacion epide=
miclégica de todos los casos detectados e in=-
vestigacién de localidades en aquellas donde =
ge encuentren casos autéctonos, Les objetivos
de la investigacion de localidades con casos =
autcetonos en las &reas en fase de consolida-
cién y en fase de ataque avangzada son les de -
definir las causas de la transmiaién y poder -
tomar de inmediato las medidas més adecuadas -

para su interrupcién,
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b) Areas dificiles

En éstas dreas ha sido dispueste que e inves=
tigacién de los casos sea realizade a todas
las infecciones a P, falciparum y en aguellés

localidades donde ocurran brotes.

Para definir y valorar las causas respouzables
de la persistencia de la tranesmisien. ha- =ide
escogidas dos localidades representativas de:
drea para estudios especiales. que comprenusa -
la observacidn mensual de factores re.auic. ucs

a las viviendas, a la poblacicr. & los cexics

[t}

n
contrados y al comportawientc del ve:-tor. Lsas
observaciones, iniciadas al principin del aic
corriente, deberdn ser conticuadas hasta que -

gean obtenidos los resultades deseados.

4,2.3 Actividades entomolégicas

Los principales objetivos de esas actividades sop :0

w
W
i

guientes:

a)

i

El estudio del comportamiento del vector en las -~

"dreas dificiles",

El estudio de la fauna ancfelinica de la zona II-Orien
te, su distribucidén, el establecimientc de el o los =

vectores y el estudio de sus habitos,

Ocasionalmenie en las dreas en fase de consolidacioén -
las actividades entomolégicas se realizaran conjunta

mente con las investigaciones epidemiologicas.
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Para el primer objetivo han sido sefialadas cua-s¢ Loce .
dades en las 4reas diffciles para estudio semanales cosn
periodicidad mensual, y estos, deberén ser continuades -
hasta que sean conocidos el comportamiento y los habx -

tos de los vectores,

Se ha dispuesto realizar pruebas de suceptibx::da: se

mestrales de log vectores al DDT en cada area <. csta

dio,

Se estén efectuando y se continuaran pruebas biclogicas
de pared, de preferencia en las localidades senaladz. =
para estudios especiales, para determinar el tiempc de
permanencia del insecticida a diferentes alturass de¢ la=
superficies rociadas, ya que han sido observadas gran-

des agresiones, sobre todo. en la parte inferic+v de las

paredes.

Las actividades entomolégicas. estaran bajo la inmedia_
ta direccién y responsabilidad de los epidemrcloges ze
nales, pero reglamentadas por el Departamentc Central -

de Epidemiologia.

Tratamientos

b,2,4,1, Areas en fase de atague - Areas dificiles

Serd intensificade el uso de drogas antimaldrji

cas como complemento de las medidas de rociade.

a) Se continuard y se iantensificard la adminis
tracién de cloroquina en dosis unica presun

tiva a todos los febriles munestreadcs.
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= 5% o

b) En 4reas seleccionadas se experimentard e.

tratamiento de cura radical para Los casos

a P, vivax con la administracién de la clo_

roquina en la dosis normal y cinco dfas de
primaquina, por medio de personal del SNEX
controlando mensualmente a los enfermos tra

tados por un minimo de 1 afio.

De acuerdo con los resultados obtenidos

w
3]

ampliard este esquema de tratamiento de cu
ra radical a la totalidad del drea., Mien-
tras se experimenta este esquema. se admi-
nistrarén los tratamientos de cura radical
de 14 dfas a través de los colaboradores
voluntarios y cuando no sea posible dejan-
do a los enfermos o a sus familiares "as do

sis respectivas,

Areas en fase de ataque (avanzada) v en fase

de consolidacidn

a)

Se continuard la administracion de cloro-=
quina en dosis unica presuntiva a todos -

los febriles muestreados,

Se administrard tratamiento de cura radl
eal con el esquema de 14 dias a todos los
casos a P,vivax contactos y sospechoscs,
Todos los casos serdn tratados por perso-=
nal del SNEM con las dosis habituales qi

cloroquina y primaquina, i

'

e
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4,2.5, Necesidades

4,2.5,1.Personal

El personal de bisqueda de casos y -ratamien
tos estd inclufdo en los capitules 3.%5,3.2.
y 2,12,2

Personal de laboratorio y campos

OFICINA T
CARGO CENTRAL ZONA TOTAL

Jefe laboratorio 1 - -
Microacopista supervisor 1 - K
Microscopista revisor 3 - 3
Microscopistas - 26 26
Microscopistas suplentes 3 - 3
Aux, de evaluacién micros, - 7
Aux, de epidemiologia 8
Aux, d= entomoiogfa 1 9 10

TITAL 9 50 59

Las pecesidades de personal de laboratorio y campe se -~
estiman suficientes para cubrir los préoximos 3 afios., Ha
biéndose tomado en consideracidén el nimero de ldminas -=
que serdn examinadas asi como los trabajos de entomolg

gia que se efectuardn en ese mismo peripdo.

4,2.5,2 Bquipos y suministros

Durante el periodo que comprende el presente plan 3e ha
estimado examinar 400,000 ldminas anuales, A un prome-

dio de examen diario de 60 1dminas por microscopista, -
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los micr scopios existentes cubrem las necesic:..es para

los préximos tres afios,

Obietivos de Imersidén

La mayoria de los labeoratorios se encuecntran estableci~
dos en 4reas donde no existe corriente eléctrica las .4
heras del dia, impidiendo una proteccidén adecuu.= rontra

la humedad del ambiente,

Segin las experiencias de los afios anteriores se necesi_
tan anualmente 12 objetivos ds fnmersidn para reposicién.
Ademds no existen técnicos especializados para su mante-
nimiento, (limpieza y revisién),

Colorantes

Para la coloracién de las &CC 000 laminas anuales. se ha
calculade 216 frascos de 8 onzas de Gienza, solucién con
centrada,

Liminas

Sobre la base del exdmen de 400,000 ldminas anules y es
timando una reposicién del 30% anual, se considera la re

posicién anualmente de 120,000 l4minas,

Actualmente la existencia de léminas en el pais cubre las

necesidades de 1966,
Lancetas

De acuerdo con el incremento de los puestos de notifica-
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cién ind- :ado en el capitulo 2,6.3.2 se necesiturén =
80,000 lancetas anuales, considerando incluida la reposi-
cién mensual en cada puesto de informacibén y las utiliza-
das por el personal del SNEM. Para el aifio 1966 1a exis_

tencia cubre las necesidades,
Drogas
a) Cloroquina

Dosis presuntiva

Para 400,000 tratamientos con un promedio de 3.2, ta-
bletas tratamiento = 1,280,000 tabletas.

Tratamientos de cura radical

Para 5,000 casos positivos estimados para 1966, se ne
cesitardn, a un promedio de 7 tabletas por tratamien-
to = 35,000 tabletas, ademfs, para tratar & contactos

se necesitardn 70.000 tabletas mas =

de cloroquina, o sea que el nidmero total de tabletas
serd de 105,000,

En 1967 sobre la misma base pero para 2.500 casos posi

tivos se estiman 53,000 tabletas,

En 1968 sobre 400 casos las necesidades serdn de 8,400
tabletas,

b) Primaquina

tabletas 15 mg, y 5 umm,




e 57 o

En el cuadrc » continuacién se indican las pecesidul’zs d: =
acuerdo a los casos y contactos estimados ,para tratar durante los aho.
de 1966 a 1968, Se calcul§ un promedic de diez tabletas por fratamiep-

to. considerandc los grupos de edad.

s Tar eI e

1966 1967 1968
t m i e
' ] . Personas | Tabletas| Personas |Tabletas|Personas| Tau:cies
Primaquing , tratar a tratar & tratar |
]
Casos cont, Casos cont, Casos cont,

oy

15 mgx, [4500 9000 {135,000 2250i 4500 | 67.500] 360 720/10,8C0

5 mgr. | 500 | 1000| 15.000] 250 | 500 | 7.500| 40| 80| :.uc

]

)

——
b i i o

5,2.,5,3 Resumen
1966 1997 g 1968

Ghjetiwos de inmersicn x 100 12 i2 i2
Micxosccpio = -
Lancetas = 80,000 80,000
Liminas - 126,000 120,000
Giemsa (fco.8 onz. 216 216 216
Drogas
Clorequins 1,385,000 %2033%3.,000 | 1.288,400
Primaquins 15 mg, 135.000 67.500 10.800

v 5 mg. 15,000 7.500 1,200

Nota: Les otros materiales de laboratorio y entomelogia han side con
giderados para compra local por el servicio, Algunos exister sx

cantidad suficiente para cubrir las necesidades de les proxiurs
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tres aifios,

4.2,5.4, Materiales generales. %1 programa no ha incluido
»a compra de materiales y equipos de oficinas, =
tales como méquinas, escritorios, calculadoras,
archivaderes, etc., porque existen en cantidad su

ficiente para el cumplimiento del presente pian,
5. PRESUPUESTOC

5.1 Costos operacionales (Gobierno)

5.1.1. Personal + El cdlculo de costo de psrsonal ha sido realy
zado de acuerdo con 2,12.,2, 3.6,1.2, 3.6.4 y 4.2.5.1; ba

sado en los sueldos y salarios vigentes en 1967,

Para facilitar las estimaciones anuales en cada una de
las categorias, donde existen varias escalas (difexen-

cias de sueldos) se tomé el promedio del sueido amnual,
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PROMEDIO

CARGOS SUELDO 1966 1967 196¢
ANUAL
No SUELDO Ne SUELDO Ne SUELDO
Médicoe 70,473 11 775,203 11 775,203 11 775,203
Ingenieros 55,200 5 276,000 5 276,000 5 276,000
Asesor Jurid, 9,600 1 9,600 1 9,600 1 9,600
Jefe Adminis, '
y Administra_
dores zonales 34,800 5 174,000 5 174,000 5 174,000
Auditor conta
dor,auxiliares
y ayudantes 22,457 7 157,199 7 |157.199 7 157.199
Cajeros
Pagadores 22.629 7 158,403 7 158,403 7 158,403
Educador Jefe
y asistentes 32,640 10 326,400 10 326,400 10 326,400
Entoméloge
Jefe 36,000 36,000 36,000 36,000
Aux.de lab, 9,000 3 27,000 3 27,000 3 27,000
Jefe Transp,
y compradce-
res, 27,300 109,200 109,200 109,200
Bodeguercs 22,500 45,000 2 45,000 45,000
Jefe ,Suminig_
tre auxiliar 18,300 8 146,400 8 146,400 8 146,400
Médico veteri
nario 30,000 1 30,000 1 30,000 1 30,000
$ecretaria 12,900 28 361,200 28 361,200 28 361,200
Dibujantes 17.100 4 68,400 4 68.400 4 68,400
Cartégrafos
Choferes de Oficji
na 18,997 28 531.916 28 531.916 28 531,916
Mecdnico Pintor
lavador 17.700 12 212,400 12 212,400 12 212,400
Portero,mensaje )
ro,guardianes 9.000 26 234,000 26 | 234,000 26 234,000
Revisores, auxi-=
liares tratamien
to URB. 19,200 1 19.200 1 19,200 1 19,200
Inspectores 11,400 109 | 1,242,600 8%/{ 01%.600 71 809,400




PROMEDIO 1966 1967 ~068
CARGOS SUELDO
ANUAL
N? SUELDO Ne SUELDO N ° SUELDO
,i

Rociadores 9,368 429 | %,018.872| 374! 3.503.632 [298 | 2,791,664
Choferes de campo | 18.996 31 588,876 17 322,932 | 20 379,920
Motoristas 14,400 18 259,200 16 230,400 11 158,400
Bogas 9,600 9 86.400 9 86,400 9 86,400
Caballerizos 7.920 38 300,960 36 285,120 | 25 198,000
Supervisores 21,600 11 237,600 11 237,600 11 237,600
Reviscres 16,200 58 1,113,600 54 1 1,036,800 54 1,036,800
Inspectores de

tratamientos 15.600 11 171,600 6 93,600 3 46,800
Auxiliares Evalua

cién 11,400 215 2,451,000 202 | 2,302,800 ROO 2,280,000

Auxiliares de Tra

tamientes 10,800 59 637.200 31 334,800 19 205,200
Vigitadoras 9,600 21 201,600 21 201,600 21 201,600
Jefe Laber. 24,000 1 24,000 1 24,000 1 24,000
Microscopista

superviser 19.200 1 19,200 i 19,200 1 19,200
Microscepista

revisores 14,400 3 43,200 3 43,200 3 43,200
Microscepista 12,000 26 312,000 26 312,000 26 312,000
Microscopista

suplente 12,000 3 36,000 3 36,000 3 36,000
Aux.,eval.microg

copista 12,000 7 84,000 7 84,000 7 84,000
Aux, de Epidsmio

logia 12,000 8 96,000 8 96,000 8 96.000
Aux,de +niomezz-

gia 19,200 10 192,000 10 192,000 10 192,000
TOTAL 1,232 [15.85%3.429 [L.089 [14.354.405 | 965{12.935,705
décimo tercer

sueldo 1,317,786 1.179.534 1.077.975
Aporte patronal

Caja Segu!‘e 20820.062 2052_2‘32,02 203065867
TOTAL GENERAL 1959515277 17,858 141 16,320,547
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5,1.2, Vidtico: Y_subsistencias

El personal profesional y sub-profesional percibe vidti

cos que varfa entre 70 y 120 sucres diarios, Los chofe-

res y mecdnicos reciben S/,60, diarios.

Al personal supervisor de campo (revisores inspectores

auxiliares,etc) recibe subsistencia mensual que fluctda

entre 100 y 900 sucres mensuales,

De acuerdo con los dias de viaje establecide en el capf

tulo 3.4, se realiz6 el c4lculoc de los vidticos dei per

sonal,
VIATICO 1966 1967 1968
SUBSISTEN
N,DIAS DE [VIATI_|CIA MEN-| N.FUN_| SUMA | N.FUN| SUMA | N.FUN) SUMA
CARGO VIAJE MEN €O DIA| SUAL | CIONA-| FOTADL CIONA TOTAL CIONA| TOTAL

SUAL | RIO RIOS RIOS | ANUAL RI0O | ANUAL

dfas aucres sucres sucre\s sucres suéres
Médico 10 120 5 72,090 5 72,000 5 72,000
Médico 15 120 6 129,600 6 129,600 6 129,600
Ingenierc 15 120 5 108,000 5 108,000 5 108,000
Educador Jefe 15 120 i 21,600 1 21,6001 21,600
Educadores 15 90 9 145,800 9  145.800°9 | 145,800
Entemélogs Jefe 5 120 i 21.600 1 21.600 1 21.600
Auxiliares Ento ;
mologia 800 10 96,000 10 96,000°10 | 96.000
Jefe Labo, 10 120 1 15,4500 1 14,400 1| 14,400
Jefe Transporte 10 120 1 14,4300 1 1i4.400° 1 14,400}
Médico Veterinario 900 1 10,800 1 10,800 1 10,800
Choferes de Oficina 15 60 28 302,400 28 3020&00ir28 302,400}
Mec&nicos 10 60 10 29,000 10 72.000° 10| 72,000
Supervisores de J .
campo 20 70 11 184,800 11 184,800 11| 184,800
Revisores 806 58 556,800 54 518,500 54 518,400f




VIATICOS 1966 1967 196¢&
SUBSISTEN . )
CARGO CIA MEN_ L
N¢ DIAS DE VIATI SUAL™ NOFUN_|SUMA | N°FUN_|SUMA | N°FUN SUMA
VIAJE CO0 DIA CIONA_ |TOTAL| CIONA |TOTAL CIONA TOTAL
WENSUAL RIO R1os |ANUAL| RIOS |[ANUAL RIOS | ANUAL
Dias sucres| sucres sucres ° - Bucres gucres
Inspectorcs 600 109 784,800 89 640.800/71 511,200
Auxiliares de y
tratamientos 600 59 404 800 731 223,200 19 136,800
Choferes de ,
campgo 450 i2 64,800 12 64,800°12 64,800
Microscopistas
Suplentes 900 3 32,500 3 32,400° 3 32,400
Jefe de Adm,
Auditor vy
Pers,adminisg, 5 120 15 108,000 15 108,000'15 108,000
Microscopista 600 7 R0,400 7 50,4007 7 50,400
Aux.de Eval, 600 215 1,548,000 202 Lé54°400/2001A40,000
Inspectores de ,
tratamientos 600 11 79,200 6 L%,200 3 21,600
Visitadoras 100 21 25,200 21 250200/21 25,200
Aux.de Epiden, 600 8  57.600 8 57.600 8 57,600
TOTAL 5,925,400 4,811,800  %.150.800
H e, x0090

5.1.3, Transporte - Costos de mantenimiento y operacidn

De acuerdo a las necesidades establecidas en el punto =
3.,6,5.1 y tomando los valores promedios de consumo de =
los dos dltimos afios, se han realizado los cédlculos de

costos siguientes:
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TIPO TRANSP., COSTO UNIDAD 1966 1967 1968
MENSUAL | »
Vo lcosTo ANo | Ne | COSTO ANGy, cOSTO ASO
Inid.
UNID} ~,  |UNID,
8/ 8/. s/
a) Gasolina carrc
lubr.otros s/ 300 138 496,800 125 450,004 113 406,800
motores F/B 200 80 192,000 72 172,804 68 163,200
motonetas 60 70 50,400 70 50,400 70 50,400
b) Bep““t‘(‘;) carre 100 138 165,600 | 125 150,004 113 135,600
¢) Liantas carro 2 llantas
(afio)
a 800 c/u 138 220,800 125 200,004 213 180,800
d) Baterfas carro 1/afio &
700 ¢/u | 138 96,600 125 87.500 113 79,100
=) Reparaciones motonetas '
v bicicletas 20 108 25,920 108 25,920 108 25,920
f) Adquisicién acémilas
c/apero y
mot, 2,500 Unid| 89 222,500 10 25,000 10 25,000
cancaa 200 Unid| %0 8,000 = = - -
g) Ferraje acémilas 120 445  K40,800 L5 640,800 350 504,000
n) Alquiler (2) acémilas
canoas
balsas y
etros 3,000 = 36,000 - 36,000, - 36,000
1) Pasajes (2) aéreo 2,000 2 24,000 - 24,000, - 24,000
TOTAL 2,179,420 1,862,420 1,630,820
i

(1) No proporcionado por UNICEF

(2) Para personal de supervisidm y transporte ocasional de materiales,




S5.%o4., Equipos y suministros - adquisiciém local

a) Vestuario y eguipo personal de trabajo

ARTICULO COSTO 1966 1967 1968
UNIDAD
Ne¢ ANUAL Ne ANUAL | N° ANUAL
Cascos 52 150 7.800 = = = =
Baldes 25 400 10,000 370 9,250 290 7,250
Paletas 3 500 1,500 300 900 200 600
Mcrrales 20 700 14,000 350 7,000 100 2,000
Pintura (litros) 5 1,300 6,500 1,095 5,475 846 4,230
Ponchos encauchados 80 360 28,800 100 8,000 10 800
Mantas encauchadas 60 80 4,800 40 2,400 - -
Fundas encauchadas 50 200 10,000 50 2,500 = =
Zamarrcs 30 200 6,000 100 3,000 - -
Maietines (InsoAuxDTrato) 50 400 20,000 L0 2,000 = -
Portafolies (Rev.Sup.Ins,Trat.100 80 8,000 10 1,000 - =
| Fundas de papel 200 ¢/100,400,000 80,000375000 75,000 240000 48,000
Tablas con manecillas 5 420 2,100 = = = -
Upniformes 120 2,826 339,120 2,444 293,280 2,094 251,280
Zapatos 86 2,826 240,210 2,44k 207,740 2,094 177,990
Betas 100 100 10,000 75 7.800 75___1.500
TOTAL 788,830 625,345 499,650
b) Formularics. material educativo y articulos de oficina
COSTO ANUAL
~ MATERIAL
1966 1967 1968
Formulario 120,000 110,000 90,000
Material educatiwo 150,000 160,000 170,000
Papelerfa y ar:,0ficina 92,000 96,000 96,000
TOTAL 362,000 366,000 356,000
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C) Otros materiales

Para la asistencia de los puestos de notificacidén y uso del
personal de campo de bisqueda de enfermos se necesitan mas
teriales gue son adquiridos localmente, tales como gaza, al

cohol, frascos, tapones, etc,

Se han estimado 10,000 sucres mersuales para los préximos =

tres afios, que da una suma de 120,000 sucres anuales,

Otros gastos

Arrendamiento y acondicionamiento de lccales

Para el arrendamiento de locales de 3 zonas 59 distritos y
bodegas de insecticida, actualmente se estd pagando 21,050
sucres mensuales, que suman 252,600 sucres anuales, Egtes

gastos se mantendrén durante el perfode 1966-68,

3 - .
Solventes - £1 nfmero de casas a ger rociadas con solucién

es de 0,7% del total de los rociamientos anuales; la canti=

dad de solventes para los préximes 3 afios serd la siguientes
1 er. ailo 16,780 galones a S2 galén 33,560 sucres
2 d¢, afbo 12,650 galones a % 25,300

3 er., afio 9,290 galones 7 18,580 ¢

Gastos imprevistos para casos de emergencia

Para emergencias tales como inundaciones gque justifica medi__
das especiales de ataque, se ha considerado la siguiente re=

serva especial de fondo:

1966 386 .913 sucres
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1967 498,394 sucres
1968 642,003

Al incrementarse ics sectores en conselidacién, en el =
segundo y adn mfs en el tercer afio, el monte de los ip
previstos se aumentard proporcionalmente a fin de poder
cubrir posibles emergencias que se presentan,al encon<

trarse dichos sectores constantemente influenciades por

las 4reas diffeciles,

5, 2, Resimen de Gastos Operacionales, (Gobierno)

1966 1967 1968
Sueres Sucres Sucres
Sueldos y jornales 15,813,429 14,154,405 12,935,705
Décimo tercer sueldo 1.317.986 1,179,534 1,077,975
Aporte Patronal Caja Seguro 2,820,062 2,524,202 2,900,867
Sub-total 19,951,277 17,858,141 16,326,547
Vidticos y subsistencia 4,925,400 4,411,800 5,159,800
Transporte mant., y ¢pera. 2,179,420 1,862,420 1,630,820
Equipos y suministros
a) Vest,y equipo personal 788,830 625,345 499,650
b} formulario, mater.etec, 362,000 366,000 356,000
¢) otros materiales 120,000 120,000 120,000
Otres gastos: 286,160 277.900 271,180
TOTAL 28, 61%, 087 25,521, 606 23,357,997
Imprevistos 336,913 578,304 6&2‘0925

TOTAL GENERAL

29,000,000 26,000,000 24,000,000




]

5.3, Materiales, e,uipos, y transporte para operacién de campo

( UNICEF)

Sobre la base de los cflculos realizados en los renglones

3.6, y 4,2.5 el costo de los materiales, equipos y transpor_

te para la operacidén es ¢l asiguiente:

5.3.1, 1966

1

ARTICULOS UNIDAD | CANTIDAD V/DOLARFS V/ SUCRES
UNICEF

DDT 75% ibra,. 1,113,321 222,664 4,048,031,52
DDT 10% 1bes, 2,600 559,00 10,162,62
bombas Hudsén X-PERT/
710 WHO | c/u 97| 2425,00 %4 ;086,50
repuestos para 457 bombas =] 2246,45 40,840 ,46
discos reguladores 851 1038 .22 18,874,84
atomizadores 4,300 3225,00- 58,630,50
veh{culos (1) c/u 100| 50127,00 911,308,86€
Repuestos p/vhic. y MFB, = {30,000,00 545,400.00
| fminas porta objete (vidrios) | - = =
lancetas - -
otros materiales p/laborato-
ric (celorantes nujel, objetivo
de inmersidn - = 1,700,00 30,906.00

TOTAL 313,984.67 5.708,241,30
Deduccién por insecti existente
DDT 75% (2§ 1bs, 375.000( 75,000 1,363,500

TOTAL GENERAL 238,984 ,67 ko 34k, 741,30 |

(1) Vehfculej 13 jeeps — 40 motonetas = 30 bicicletas y 17 motores fuera de bor-

da,

(2) El SNEM cuenta con 375,000 libras de DDT 75% para iniciar las operaciones -

a partir de Epero de 1966,
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503.2 1967
ARTICULOS UNIDAD CANTIDAD V/DOLARES | V/ SUCRES
pDT 75% 1bs. 933.092 186,618,540 3.392,722,51
DDT 100% n 4,400 946,00 17.198,28
repuestos para 374 howmbas = - 3.31%,75 60,262,15
discos reguiares c/u 747 911,34 16,568,16
atomizadores c/u 4,482 3.361,50 61,112,07
repuestos para vehiculos
y MFB - - 30,000,00 545,400 ,00
l4minas porta objetos:
(vidrio) - 120,000 880,00 15,998,40
lancetas - 80,000 1,120,00 20.361,60
otros materiales p/labo_
ratorio (colorantes .nujol
etc, = = 1,700,600 30,906,00
TOTAL 228,851,.99 4,160,529,17
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3.3.3 1968

T — - SR
: ARTICULOS UNIDAD CANTIDRAD V/DOLARES V, SUCRES
UDEEN ST

DT T3E 1bs 677.395 134,478 2.462,990,0%

DBT 1604 " 3,200 438,00 £2.507,8k

repuestoe pare G0 bembas o - 2,597,75 47,227,0%

discos regaiadoras c/u 595 725,73 13,167,22

atowizadors - e/u 3,590 2,692,50 48,949 ,65

repuestoa p/wehfeules MFB a o 30,060,060 545,400,00

1fminas porte ebjets (vidrio) £ 120,000 860,00 15.998,40

lancetaw 80,000 1,120,00 20,361,60

stres materiales de laborato=

rig - = 1,760,080 30,906 ,00
TCTAL 175.882,17 3.197.537,84

ias operaciones de campo 1966

{4 ser suministrado por UNICEF)

Calecdarioc de recepcidn




et - casest

|
ARTICULOS é FECHA RECEPCION CANTIDAD ;
‘ . DIA MES ANO ;
DDT 75% ibs. 1° Marzo 1966 227,300
25 Mayo 1966 512,000
DDT 100% ibs, 25 Mayc 1966 2,600
EQUIPOS
Bombas Unid. 15 Dcbre, 1965 97
repuestos 15 Dcbre., 1965 (ver lista anexa)
(para bombas,atomizadores
y disccs reguladores)
Veh{oulos

Dcbre, 1965 13 jeeps.
| 40 motonetas

Jespe, mctonetas biciclg
E

=
e

30 bicicletas
17 M/¥/B/

| P

5,4, S:rvicic de asisvencia técnica, Becas de perfecc onamiento y Drogas

(ops,/oMS)

La Urganizacién Panamericana de la Salud ha venido colaborando con el =

programa desde el afio de 1956,

En la actualidad el personal presupuestado para proporcionar asistencia

técnica es el siguiente:

1 Médico Malaribéloge,como Asesor Prinecipal
1 Médico Epidemiélogo
1 Ingeniero.Malariélogo

4 Inspectores Sanitarios
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Consideran.3 necesario que se mantenga, durante los 3 pri

meros ajios la asistencia técnica de la organizacién con «

el mismo ndmexc de personal,

5.4.2

Las necesidades de drogas para los préximos afios se contem

plan en el punto 4.2,5.3. (Dregas) esperando que 0PS/0MS,

proporcione las cantidades sefialadas.

5.4, 3

Durante loes afies de 1966 y 1967, se han considerado nrece-

sario que se proporcione 2 becas anuales de 6 meses de du

racién, de perfeccionamiento en el extranjero para perso-

nal profesional, asi como 1 bolsa

personal profesional dirigente,

5. 4.4 Presupuestc

La OPS/OMS ha esti

36§ ) uva suma de

mado
R §

dedares parE 1968, Fk“i(ﬁii,~J e

5.5.,Costo total por afic calendario

ara los <¢es

2 primeros afios (19663é1‘b?)
) Citd y 617201
dolares agpglee-y=de—T125

viajera , anual para =

CONCEPTO 1966 1967 1968 TOTAL

Sucres Sucres Sucres Sucres
1-Gaste de operacidn 29,000,000 26,000,000 | 24,000,000 79.000,000|
2-UNICEF 4,344,741 4,160,529 3.197.537 11,702,807
3~0PS/OMS 2363400 275363v400 842785560 69977300
217372 P39 Fod ] Q113 7493 Yiroio2
TOTAL 355708TTEL 32,523,980 | 29.470:637+ 97.7688+107
RE TN S 1S3l A SN bEe | 7T ES L9y
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6..PROYECTO DE_FINANCIAMIENTQ

El plan a consideracién es enteramente factible de reali

zar, siempre y cuando el Gobierno proporcione les fondos

necesarios para la operacién y los Orgapismos Internacio_

nales de Salud Piblica que hasta la fecha han demcstrado

un interés decisivo, incrementen sus aportacioncs de equ}

pos, materiales y asesoramiento en la medida y oportuni-

dad necesarias,

E] pian tendr{a un costo total de 97.702,107 sucres; los

gastos operacionales son de 79,000,000 de sucres,

L\‘:) L AD /

gastos totales de operac16nv %%ﬂ?%%ﬁa regurrlrug fuentes

1nternac%onales de crﬁdltoo AID, Agen 'ﬁJ Latern
d-bl,

pdetar el financiamients, -

De acuerde a 108 cAlculos realizados, el Gobierno podria

absorber &l 54.4% del presupueste total operacional. en

este casc, la gestién del prestamo seria por el 45.6% reg

tante,

Dada la proyeccidn mundial de estos programas, asi como =

los grandes beneficios obtenidos, aunades a la factibili-

dad de erradicar el paludismo en el Ecuador en un corto

plazo, tenemes la seguridad de que UNICEF y OPS/0MS harén

un esfuerzo para incrementar su ayuda al programa, acorde

con las necesidades que se contemplan en el plan.

~quwe~st el Gobierno no pudiese sufragar los

5%%@%&%%&%%

(«J-A"’ I S J Uea Ads D e

se“ha,d&e¢&ag&&40reamﬂ&msyayam&a&&;ighle a proip mas de. =
béaeflﬁ;o ao»Laba estamdé das; .seguros que ayudard a cem-
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1966 1967 1968 TOTAL_
Gobierno Ecuatoriamo| 15,000,000 14,000,000 | 14,000,000 | 43.000,00C 54, 4%
Préstamo 14,000.000| 12,000,600 | 10,000,000 | 36,000,000 | 45,6%
Total 29,000,000| 26,000,000 | 24,000,000 | 79.000,000
NOTA;

El Gobierno Ecuatoriano aportarfa para 1966, del presupueste del
Estado, la suma de 15,000.000; para 1967, 14,000,000 y, para 1968,
S 14,000,000,




ECUADOR

SERVICIO NACIONAL DE FRRADICACION DE LA MALARIA

REPUESTOS DE BOMBAS HUDSON 710S/WH0/02

1966 - 1968 ANEX0O N° UNO

-*»“=‘=&1=éﬁﬂ=============mza=rz===.=r=============.-_—..-_—.====.========================;================ = = ET T T TE I 0T KR AT I I IR T 2 A )
Ne N© 1966 1967 1968

DESCRIPCILION o s e o e e e s e ————

ORDEN | REPUESTCS 12 20 10 20 1° 20
1 115960 Neplo macho de la manguera - 100 100 90 80 70
2 115-968 Adaptadoer tubo de alimentaciéw o 100 - 50 50 =
3 806--428 Lliave de paso - 100 100 90 30 70
% 146627 Caja del filtro ¢on neplo = 66 66 60 54 46
4) 801=419 Pasador 3/3%2 x 7/8 - 400 400 360 320 280
6 801411 Pasader 3/32 x 3/& = 800 800 720 640 560
7 803623 Abrazadera = 100 100 90 80 70
8 114906 Neplo para el filtire - 100 100 90 80 70
9 151-028 Cojim de choque = 200 200 180 160 140

i0 129-054 Tobo de descarga = 80 80 72 64 56
11 115-950 Conexidén de la manguera - 50 50 45 40 35
12 151-877 Empaque pléstice . 2,500 2,300 | 2,100 1,900 1,600
13 180750 Extepcoi6n curva - 100 50 50 50 -
14 157401 Empague tapa del tanque - 400 400 360 320 280
15 46426 Cadena tapa del tanque e 400 400 360 320 280
16 i%2-809 Correa porta boemba . 200 200 180 160 140
17 140054 valwula retencidn . 400 400 360 320 280
18 146632 Filtro de dezcexga . 300 300 270 25 210
19 805=312 Empague tubo descargsa . L90 500 360 320 280
20 115-970 Tuerca de la manguera - 100 100 90 80 7¢
21 115902 Manguera o 200 200 180 160 149
22 141-971 Varilla = 135 135 120 105 90
23 134-79) Cuerpo de la boquiilla - 50 50 45 40 35
24 115-680 Tuerca de la boquille . 100 100 90 8¢ 70
25 154=007 Zapatilla de cuero - 800 800 720 640 560
26 150-.409 Reserte dei embeleo . 50 5C 45 40 3%
27 151016 Empaque deli pin 469 400 400 16 320 280
28 805339 Zapat l:a cabeza dei pim G20 | 800 800 726 &40 560
29 150--4060 Ressrie del pip 460 {0 5006 { 360 X270 28¢
30 118=716 Pig ab0 1 400 00 i 260 320 28¢

W B b e B P G0 T e Wl T ae DO R e T e W R e P A L T T TP MR - - R O St RS R A 4 N o ™ T




ANEX0 N° UNO = 2 =

T ke 1967 | 1968 |
ORDEN | REPUESTOS DESCRIPCTION “““mI;”‘““ '““5;“"”“'“i;"°“"'g;"" 1° 50
ﬁzz::::::z:::zm::::::ﬁ==z=====:========:===================================================4===========B===-
31 805309 Empaque regulador del pim 460 400 500 360 320 280
32 807-750 Cojinete del pin 230 200 200 180 160 140
33 801421 Pasader 1/8" x 1/27 400 400 | 360 320 280
34 147202 Cilindro de la bomba de aire - 50 - 20 20 -

35 123911 Arandels del pin 230 200 200 i80 16 1406
36 149-706 Conjunte de la pistola 50 e - - = -
37 710S-WHO/02 | Bombas Hudson Completa 97 - - = - -
38 153400 Atomizador 1,800 2,500 | 2,328 2,154 1,904 | 1,686
39 153-805 Reguladoer de presion 457 394 388 359 314 281
ezg:u:-—m:m:-_-er:;«x:::_—..:-.,a:.—.:—:—::,:uw.::==:-.::====:.-===::=====.-.-:=====_—:=-_—.::::::&::::::::::::::::::=====:====================z=m=umﬂt

Dpto, Op, de Campo

rev/,=
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TRES AK9S DE FASE DE CONSOLIDACION



1,

- 7 -

ESTRATEGIA GENERAL

1-1'

l°2ﬂ

OBJETIVO

Esta segunda parte del plan, de trcs aiios, ha sido elaborada~-
con el propésito de, a la terminacidn de la fase de ataque, =
eliminar los posibles focos de paludismo residual y organizar
un sistema de vigilancia eficaz que evite la reintroduccidn -

de la enfermedad.

Durante este periodo, en coord.nacién con los Servicics Gene=
rales de Salud,se preparard al personal de ambos servicios pa-
ra que, al finalizar esta etapa, se integren en las funciones
de vigilancia y verificada la erradicacién, los Servicios Ge=-
nerales de Salud estén preparados para el mantenimiento defi-

nitivo de ésta,

METODOS

1.2.1. Proseguir en todo el pais a la bisqueda de enfermos=
intensificandola al mdximo, con el fin de confirmar -
ia interrupcidén de la transmisidn o la existencia de-
focos de paludismo residual; cuya eliminacién se hace

indispensable,

1.2.2. Investigacién obligatoria de todos los casos y sospe-
chosos para determinar su origen y posibles causas de
infeccién y de las localidades de donde proceden, para
establecer de inmediato las medidas que eviten el reg

tablecimiento de la transmisidn,

1,2.3., Todos los casos, convivientes y contactos sospechosos
recibirdn tratamientos de cura radical, para eliminar
fuentes de infeccién, y serédn observados por lo menos

seis meses,



2,

1,2.4,

1.2.5,

1,2,6,

ORGANIZACION

- 75 =

Ejecucidn de rociamientos focales en todas pyuella -
local .dades en donde se comprueben casos autdctonos, o
se encuentren casos y las condiciones epidemiélogicas
sean favorables a la transmisidén, Rociamientos pre =
ventivos serdn ejecutados ademds en aquellas dreas o
localidades de trdnsito de gentes provenientes de -

otres pafses con malaria, cuando se crea necesario,

Se deberd exigir al mdxiwo el cumplimiento de ia ley-
(Cédige sanitario) que contempla al paludismo como en

oyl —r

. . 5 r
fermedad de declaracidén obligatoria. -._ _ .
QLJ_ [N R L,:; ‘,\-'\ff‘ LT O VI SN K , N .V‘; c f, G\,\( L

s kY ‘ »
Estabsecer[ claramente, las pautas de la participa =

cién de los Servicios Generales de Salud; en base a-
su futura integracién y pousteriores responsabilida =~

des en el mantenimiento de la erradicacidn.,

Con estas miras, es conveniente que el personal pro-
fesional técnico de los Servicios Generales de Salud
adquiera o reactualize sus conocimientos sobre la e-
pidemiologia de la malaria y los programas de errcdi
cacidon; y que reciprocamente aquel que labora en el-
programa de erradicacion de la malaria adquiera cong

cimientos bdsicos de Salud Pdblica.

Mantener estrecha relacidén con los Servicios de Sa -
lud P§blica y los Servicios de Erradicacidn de la Ma
laria de los paises limitrofes, estableciendo acuer-
dos bilaterales que faciliten la vigilancia en las =~
Zonas fronterizas o de acceso aerea o maritimos, con

el fin de evitar la introduccidén del paludismo.

2.1, En esta etapa el SNEM dependerd directamente del Ministerio-

del ramo, con una direccidn udnica,




2.2,

2030

2.4,

2.5,
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Mantendrd su orgenizacidén técnico-administrativa, con lx :is

ma flexibilidid mencionada para los tres aifios de ataque.

A medida que avance la etapa de consolidacién y de acuerdo -
a las posibilidades de los Servicios Generales de Salud; se-
traspasarin a éstos determinadas responsabilidades ejecuti -

vas,

La direccidén serd ejercida por un profesional calificado, =
con experiencia en malariologia, el que serd responsalle de-

las actividades técnico-administrativas del SNEM.

Se reducird el nimero de profesionales, qguedando unicamente~

los encargados de las Jefaturas a nivel central y zonal.
Asesoramiento cientifico y técnico del programa

Serd conveniente que la OPS/OMS mantenga un médico malariélg
go que asista al SNEM durante este periodo. Asi mismo la -
continuacién de su aporte en el rengldn de drogas antimaléri
cas,

Informacion y Educacidén piblica

En esta etapa los trabajos estaran encaminados a obtener la-

participacidn de los Servicios Generales de Salud para:

a.- aprovechar el personal que no sea necesario, profesional
y subprofesional del SNEM para otros programas y activi

dades de salud, y

b,~ preparar al personal profesional de los Servicios Gene-
rales de Salud a fin de ponerlos en condiciones de asu-
mir la respons.bilidad de las actividades de vigilancia

en fase de mantenimiento.
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2,6, Cilculo de las necesidades gencrales y de lae sedes

2.6,1, Oficinas

2.6,1,1, Oficina central

Continuard su funcionamiento en el edifi =
cio actual de propiedad de la Direccidn Gg

~2ral de Sanidad.

2,6,1.2, Oficinas de zonas

Se utilizardn las mismas instalaciones de-

acuerdo a las necesidades del programa.

2,6,1.3, Oficinas de distritos

Cada uno de los distritos contard con ofji

cina,

2.6,1.4, Laboratorios

Se mantendrd el mismo nimero de 16 labora-
torios parasitoldgicos, estimado para el =

dltimo anio de la fase de ataque,
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2,6.2, Persgnal

pEEEAESSEEREREERSENEESSREnODNIZ: InERERRRNEERRRES ?BFBEEBE EEEmEEaSREET T aRiIET T OE
c ARG O & 0ficina 0ficinas '
H Central Zonales Teta:
BRGNS E SRR REEE R O R R NG ENEE RN R ERRERR T !L"
Médicos 3 g 7 ;
Ingenieros 1 - i
Jefe Administracion ) - 3
Auditor, Contador, Auxiliares 3 =
y Ayudantes - -
Administradores-Cajeros 2 i ¢
Edurader Jefe, Asistente 1 4 2
Ectomélogo 1 - 2
Auxiliar de Entomclogia 1 - i
Jefe Laboratorio,Microscopistas: 8 27 35
Supervisor, Revisor, Suplentes
Auxiliares de Laboratorisc 2 = 2
Jefes:Transporte, Perscnal y Compra 3 - 3
Bodegueros 1 - 1
Jefe: Suministros, Auxiliares 2 A 6
Médico Veterinario i = i
Secretarios, Auxiliares, Secretaria y v 8 15
Estadistico -
Dibujantes: Cartcgrafc, Operador 2 | - 2
Asistente
Chofzres 4 b 8
Mecanizos, Pintor, Lavador Vehiculos 4 % 1
P?rt?ross Mensajeros, Guardianes y 10 8 18
Limpiezas
Total 57 64 121

7, OQPERACIONES DE CAMPO

3.1, Rociamientos

3.1.,1. Se suspenderédn en todo el pais los rociamientos como-
medida rutinaria de ataque; manteniéndose, sin embar-
go, un nimero determinado de brigadas para rociamien-

tos de emergencia o preventivos,
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3.1.2, Necesidades

Se hn estimadn para esta etapa efectuar rociaumients:
en el 10% del ndmero total de casas del drea maldrica

del pais.

3.1,2.1, Personal
Han sido considerados para los tres aros; -
26 rociadores y 6 inspectores que se distri
buirdn de acuerdo & la situacidn epidem:olg

gicae de las zonas,

3,1.2.2, Material y equipo

HDB-E=====B======B=IH=BEBEQ-HHBHBB!IEDEEBBEEEQEI.IEEZEEEIQBEE?

ARTICULO UNID, | ler.ANO 2de. ANO | 3er. ANO
Insecticida lbs. 45,000 97,000 27,000
75%
Bombas c/u. 35 35 35
=" ¥ ¥+ J-5-F 2R 13 & S-S 1N ===========b============ -3 -2 -F-F-3 3% 2%~
3.2, Bisqueda de casos

3.2.1, Se mantendrd la asistencia regular, mensual de la red-
de colaboradores voluntarios y otros establecida y -
reforzada durante los tres dltimos arics de la fase de

ataque.,

El personal del SNEM realizard la asistencia de esta-
red con excepcidn de aquellas localidades o dreas don
de los Servicios Generales de Salud estém en condicig

nes de hacerse cargo de ella.
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3.2,2, La bisqueda activa estard condicionada a la pres¢ 13a

ocasiocnal de casos y a la

se presenten,

3.2.3. Necesidades

3.2,3.,1, Personal

vigilancia del 4r:s donce

Se considera conveniente mantener durantz «

los tres afios,el personal de trabajc gu: se-

detalla en

el cuadro siguiente.

Ese perscns) se¢ ird reduciendo a medida qu+ -

le participacidn de los Serviclos lenerales

de Salud se

g L - R - B - A F- R - RN -3

€ A R G O

Auxiliares de Evaluacidn
Auxiliares de Tratamientos
Visitadoras

Supervisores

Revisores

Choferes

Bogas

Caballerizos

Motoristas

L
| ~TeS-F-F-F-3- 3 F-F-1 2 3 F 3 3-J-J-F-F_ -F _JiE R J -2}

ingrementen,
1.969 1,970
200 15¢C
10 10
10 5
p) p)
30 25
6
10 10
p)
====2==2===5E=2=E==-===

SRS




3030

= 8l.=

Transportes. (pversonal de campo)

3.3.1. Transporte para oficinas Central, zonales y
HIHHB!EBHBBIHHBBBBEHHBBBBHBBuuxa-ﬁaﬂmﬁalﬁaﬁﬁﬁﬂﬂaﬁmuﬁ
TIPO gg;géﬁt ZONAS RESERVA
S Sy S Y L L LY
{amloiietas 2 4 2
Jeeps 2 k4 4
Motonetas e 4 6
Bicicletas - ] 4
Botes - 20 2
M/F/B. - 10 10
Cancas - 10 i5
Acémilas = 15
Stations 4 1 2
Panel 1 3 i
T. Wagon i = -
Camiones 2 = 1
e e S L LT T LTI

i o O R 4 S 2 S
SRS SN B LI 0 L A

Camionetas 6

Jeeps 30

Motonetas 60

Bicicletas 26

Bote 25

Motores 40

Canoas 30

Acémilas 110

LEBB-EB-HBHBHHBEBBBUBHB-BBEBEB-EHEW-BEEDBBEE‘!HEBHESEEEB‘ESE

L8801VE

BeSERanas

TOTAL
8
10
i0
12
22
20
25
15
7
5
1

3

32— 2 k31 -

De acuerdo a las estimaciones de vehiculos para el trienio

1.969-1,971, habrd un sobrante, que

podré ser transferido




a los Servicios Generales de Salud, previa conform»dac

Unicef.

4, SERVICIOS DE EPIDEMICLOGIA

l‘.lo

Organizacién

Los servicios epidemiolfgicos conservardn la misma arganl sda=

cién y funciones descritas en la primera parte,

A nivel central el departamento contaia con el siguient: per

sonal:

1 Epidemiélogo Jefe
1 Entomélogo Jefe y entomélogo auxiliar

1 Jefe de Laboratorio central de parasitologfs y per-

soual de auxiliares y secretaria

A nivel zonal los encargados y responsables de las funciones
de epidemiologia serdn los médicos malariélogos jefes de zo-

na, ayudados por los auxiliares de epidemiologia.

Los laboratorios de microscopfa coservardn su ubicacidn y el
mismo nimerc de microscopistas actual; que podré ir disminu-
yendo a medida que la participacion de los Servicios Genera=
les de Salud puedan ir absorviendo el examen parasitoldgico=

de muestras sanguineas,

Las actividades de entomologia estaran a cargo de los entomé

logos adscrites a la oficina central,

Necesidades
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4,2,1, Personal de laboratorio y campo
1.969 ~ 1,971
SRR SRS aRENRREERIERR IR SENERERS ;:amg_—smmxﬁs:gz::‘:mﬁszz%
OFICINA
C AR G O CENTRAL ZONA TOTAL
’sa:====:-.3=t=1=========:=s::am:zza:::z:ar:lzﬁ::::::::ﬂzal’::zz:::z:::::‘s;‘:E.'.z;
Jefe Laboratorio 1 = 1
Microscopista supervisor 1 = 1
Microscopista revisores 3 - 3
Microscopistas - 26 26
Microscopistas suplentes 3 = 3
Auxiliar de entomologia - H
Auxiliares epidemiologia - b 4
Total: 9 30 39
=B==========2==g====z=zﬂeamz Ezﬁaamﬁlaazessﬂazaaaaagemmaz%
4,2,2, Equipos y suministros - Epidemiologia

Se han estimado examinar 400,000 léminas por arfio.

Las necesidades son los siguientes:

========:=============E=E=ﬂ==':g=======22====‘;ﬂﬂ==5=ﬁ=5?

Laminas porta-objetos

Objetivos de imersidn 12 ¥

Giemsa fcos, de B onzas 216 !

Lancetas 80,000 "
2.3, Drogas

G69 - 1,971

e
TEREOCESEROSZSEDOE

No se considera necesario seguir administrando Cloro



quina zomo dosis presuntive en ocasidn de 1+ tor  i-
muest -as sanguineas, se reemplazard cop la aiminis -
tracién de aspirina 0,50 gms, por adulte y 0.i0 pa-

ra ninos.

Se ha eatimado un promedio anual de 200 casos (casos
importados; residuales, inducidos, etc.) para el tra
tamiento de cura radical, Con la inclusidn de convi
vientes y contactos.sospechosos, El cdlculo de las-

necesidales de cloroquina y Primaquina d2 15 y 5 mys

en:
EEEBEEEEEEEEGBEEEBEEEE%EIEWBE}EEBEQEBQE@BESEEE?
DROGAS 1,969 - 1.97.%

ﬁEﬂEEE’BEE’EBQEEEE@EEEWBEEEE!E'_"’BEBSE?}EQEEEE@EE?E!EEEEEE??
Aspirina talletas 0.50mg. 350,000 anuales
Aspirina tabletas 0,10mg. 50,000 "
Cloroquina tabletas 150mg. 6.000 K
Primaquina 15 mg. 6.300 "
Primaquina 5 mg. 2.100 n

a
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5, PRESUPUESTO
5.1, Peraonal
=l‘-:f-=e‘====================:“:’.===================.‘===!========= -2 —5—4—FF—4 -2 %-F—F—F 3 )=============:==@
N¢ FUNCIONA= | SUELDOS TOTAL SUETLDOS L
CARGOS RIOS ANUALES [~==7=7 SO et Nttt e
} MED1ICOS 7 75,500 528,500
{ INGENJEROS 1 72,000 72,000
ASESOR JURIDICO
JEFE ADMINISTRACION, ADMi-=
NTSTRADORES ZONALES 1 54,000 54,000
AUDITOR 3 34,400 103,200
CAJEROS FAGADORES Y AYUDAN-
TES 6 26,000 156,000
EDUGADOR JEFE, ASISTENTE,
EDUCADORES 5 33,600 168,000 -
ENTOMOLOGO JEFE ,AYUDANTES ) 26,400 52,800
JEFE LABORATORIO,MICROSCO-
PYSTAS
MICROSCO,20NALES Y AUX, EVA|,
MITROSCOPISTAS 35 12,500 437,500
AUXILIARES DE LABORATORIO 3 9,000 27,000
JEFES:. TRANSPORTES K PERSO-
NAY Y COMPRAS 3 33,000 99,000
BODEGUEROS 1 30,000 30,000
. JEFES: SUMINISTROS, AUX, 6 22,500 135,000
. MEDICO VETERINARIO L 30,000 30,000
SECRETARIOS, AUX,SECRETA, ik 13,000 182,000
LIBUJANTES© CARTOGRAFOS/
OPERADOR ASISTENTE 2 18,000 36,000
CHOTERES 1h 19,000 266,000
MECANICOS., PINTOR, LAVADOR
VEHICULOS 5 18,000 90,000
PORYERO, MENSAJERO, GUAR=
DIANES, LIMPIEZAS i8 9,000 162,000
SUPRRVISORES DE CAMPO 5 21,600 108,000
REY TSORES DE CAMPO 30-25-25 19,200 576,000 480,000 480,00
AUX, EPIDEMIOLOGIA i 12,000 48,000
INSPEC, ROCIADO 6 11,400 68,400
VISITADORAS URBANAS 10-5-0 9,600 96,000 48,000
ROCIADORES 26 9,368 243,568
MOTORISTAS 5 14,400 72,000
CABALLERIZ0S Y BOGAS 16 7.500 120,000 L -
AUX, DE EVALUACION 200-150-150 12,000 29400,000 | 1'800,000, 1°'800,00
AUX, DE TRAIAMIENTOS | 1o | 10,800 | 108,000 | o .. i
TOTAL : ..., 439-379-374 6°468,968 | 5°'724,968] 5'676.96
DECIMO TERCER SUELDO 539,080 k77,080 473,08
APORTE PATRONAL C(,SEG,SS; 1°153.632 | 1°020,952] 1'012,3
TGTAL GENERAL: 8'161,680 | 7'223,000f 7162,
=‘=-;=‘§‘=g“:$=£============.'.‘===================================== ======"—’====="= =====

NOTA: Durante los afics de 1970 y 1971 el nimero del personal serd el misnm9 a e
cién de las szltadoraso Revisores de Campo y Aux, de”Evaluaci(Sn, ive
. cen de” acuerdo al numero 1ndxcado en la ¢olumna reapectiva,
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Tl VIATICOS Y SUBSISTENCIAS

rm"’" e e Thias T'VIATico | suBSIS. N° DE FUNCIO, T ©0 T A L
e _[uewdiAfl) pmaero)wensuiliosy Tiozohors | ve69 [ 1970 ] 971
(008 .. enaa.a emac e . 15 120 7 7 7 151,200 151,200 151,200
| WNGENIEROS ,.....ocnnnns o 15 120 1 1 1 21,600 21,600 21,600
iJEFn ADMINISTRACION ¥ OTROS 5 120 10 10] 10 72,000 72,000 72,000
EDUCADOR JEFE ......000c00s 15 120 1 1 I 21,600 21,600 21,600
EDUCADORES . .vovouevonnscn 15 90 3 3 3 48,600 48,600 48,600 |
iNTOMOLOGO JEFE ....cov0... L5 120 i 1 1 21,650 21,600 21,600 |
AUXILIAR DE ENTOMOLOGIA ... 800 I 1 i 6,600 g.600 9,600
JEFE DE LABORATORIO ....... 10 120 | 1 1 14,400 14,400 14,400
JEFE DE TRANSPORTE ........ 10 120 X 3 1 14,400 14,400 14,400
MEDICO VETERINARIO ........ 300 1 | 1 10,800 10,800 10,800
CHOFERES OFICINA Y CAMPO .. 15 60 14 1% 14 151,200 151,200 151,200
MECANICOS ...... ... saeen 10 60 4 5 5 36,000 36,000 | 36,000
SUPERVISORES DE CAMPO ..., ze 79 b 5 5 84,000 84,000 s 84,300
REVISORES ouconvvnroronn. B0 it 5 IS 288,600 240,000 240,000
INSPECTORES ROCIADG ....... 600 5 & & 43,200 4%,200 4%,200 |
AUXILIARES DE TRATAMIENTOS, 600 10 o] o 72,000 72,000 72,900
AUXILIARES DE EVALUACION . 500 200 | iS04 150 | 1'440,000 | 1,080,000 [1°C88,005
AUXILIARES DE EPIDEMIOLOGIA 600 4 A 4 28,800 28,800 28,800 |
VISITADORAS «..ovvncnnncnns 100 10 st o 12,600 6.0060 D
MICROSCOPISTAS ......cn0ues 600 7 E 30,400 50,400 50,4060
w‘n T A L foneoncenane 343 oLE Q"ngﬁpsoo 2“269,%90 evauﬁ,*na
SO AT AU AP SRSUPU: HPU S DRSS P S v e e ot




5,3, Transportes - coastes de mantenimiente y operacién

De acuerdo a las nicesidades establecidas en puntos 3,3 v 3.3.1,

a continuacién se especifican loas costos:

E X ¥ ¢ 1 11 2 % 1 1321 -1 -2 £ L R-F-F F-2 41 -f 2 232 :====£‘===’:==2_’==f_‘=: =%
COSTO UNIDAD | __._ 1909=197% |
s/ UNIPADES %o
e e s s e R S R R S S S S NSO TR e R e S S S T I E:%lzﬂ:zrz::::gﬂ:%
a) Gamsolina, CATYy 300 70 252 000
lubricacién | motoxee
y otros ¥.B8, 200 50 220,000
Motenetas 70 64 5%,760
b) Repuestos ATTL 160 60 72,000
¢) Liantas ZAXTS 2 x afle a
800 ¢/, 36,000
d) Batezrias zarro 1 x afis a
700 ¢/u. 60 42,000
e) Reparacziones
motonetas y
bizicletvas 20 98 23,520
f) Forraje acémilas 120 110 158,400
g) Pasajes
aéreoss 1,500 18,000
=================F=====:=====E========:====== =Rt iR Rl f R P}
TOTAL 835,680




5.4, Equipes y Suminisiros - Adquisiciénm local y Arrendamientos

ARTICULOS

Baldes
Uniformes
Zapatos
Formularios

Meterial FEduca=
tivo

Otros mater:iales

{gasa, frascos,
ets, ).

Arxreandamiento
&: locales

T 0T A LES:

- 3t 3+ 2t 2333 2 -2 A R St R 1 23 F

CO0STO
UNIDAD

8/

25
120
85

P ————

10969 b 1971

o e DD D D

UNIDADES

[ ERRESERERREEE

26

650=540-540

650=540-540

S A

CO0OSTO ANUAL
1969 1976 1973
R C OB EE D OEREBESERTEEAE

1,950
78,000 64,800 64,800

5.250 45,900 45,900
30,000 30,000 30,600
40,000 30.000 20,000
20,000 25,000 20,000
320,000 | 120,006 | i20,000
120,000 | 120,000 | 120,000
465,200 | 432,650 | 422,650




5.5, Resumen de gastcs operacionales:

SUELDOS Y JORNALES 1969 1970 1971
S/ s/ g/

Personal 6°468,968 51724 968 51676,965

Dé:, tercer suelds 539,080 577,080 57%,08C

Aporte patrona:

Caja Seguroc Social 1'153%,632 11020,952 19012,30%

s o o O -0 T T P e D GD D S T 5 TR GO RS OO CF 63 O G 638 O €3 3 0 TP £F @ OO TS I 0D 6T &3 T 35 6 € o S G d. oy L oo e = e 2 kw43 TO OE O S

Sub=Total .......o 8°161,680 7°223,000 7°162,440
Vidticos y subsietencias 29623 ,800 292090,400 2203 ,400
Transportes mantemimien=-

t6 y operacibn ...co00co 835,680 835,680 835 ,68C
Equipes y suministres ,, 465,200 532,650 422,650

I s s s E SRS S EOEEERSEE SRRy R P P - ] TSI I E R EIRE

TO0OTAL ecoocccoce 121086,360 10'700,730 10,624,170
5,6, Equips ¥ saministrd de importvacién - UNICEF
5,6.., Afie_1969

ARTICULCUS V/DOLARES | V/SUCRES
DDT 75% Lors, 45,000 9,000 16%,620,60
Repuestss p/bombas 220 3.999,60
Discos reguladores 60 74 L.345,32
Atomizadores 400 340 6,18:,20
Repuestos para wehicules | (impat) 7,000 127,260, 00
Limicas norta gbjetos 880 15,998, 40
Lancetas 1,120 20,361,60
Otros materiales de
laboratoxio 1,700 30,906 ,00

TOTAL ¢ ..o 20,334 369.671,52




=00 o

ARTICULOS gV/DOLARES V/SUCRES
DDT 75% Lbrs, 27,000 5,400 98,172,0¢
Repuestcs para bombas 220 3,999,60
Discos reguladores 60 74 1,345,32
Atomizadores 500 340 6,.87,20
Repuestos vehizulos 7.000 127,26G,00
Léminas porta objetos 880 15,998,40
Lancetas 1,120 20,%63%,6C
Otros materiales para
laboratorio 1,700 %0,906,00

S EECaEEENEECEEEEEGEOESECEEOEEENEOONDDT BNEEEESAEEAENAER GRS S GODO0Y

TOTAUL : sco000 16,734 i 304,224 06

5.7, Servicios de asistsncia técnica y drogas

De acuerdo con ios puntes 3.4 y 5.2.3 (Drogas) la ~olaboracifén ds

OPS/OMS se ha estimado en 25,000 délares anuales:z,

5,8, Cozto tota! por afic talendaric

E=:==========_~:=====_=__=_...==_===—============.=::==========’-——~=———--—w——--?-‘~

. 1969 1970 1971 TOTAL
|;===Z=2=I:-=-C_-=E=Z=Z=2=== =:====S=/============S=[===::===::=§!:=:=:.'=:=:z=====s=/'=====§
1) Costo cperacién 21086.360 | 10°700,730 | 101624, 070 | 33°411,260
(Gobierno) ° e K o
2) UNICEF 369,671 304,224 304,224 978,119
3) OPS/OMS 454,500 454,500 554,500 | 1'363,500
TOTAL : ..., 12°910,5%1 | 117459, 454 Ll]?382089é 35:752 870
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5.9, Costo total 1966 .. 1971

r:r.:!::m::::muz:n::mz: A T T T T T s T T LS I I ST S R R AT e

H CONCEPTO 1966 1967 1968 1969 | ié?@ 1971 TOTAL

S I R I N T T T T ST I I T SN I MU S s S oo T D ST T TS DI IS ST S IS ST ST ST om I = S s

1) Gastos de ope-

racidn 29'000,000 | 26°'000,000 | 24°000,000 | 12°086,360 16°700,736C § 10°624°170 | 1129411 ,260
(Gobierno)

2) UNICEF BO3h4,78Y | 4°160,.529 1 3°197,537 369,671 302,224 304,225 | 129680,926

3} OPS/0MS 29363,400 | 2°363,400 ] 2272

Yo 2 T8 I I T WD R 1S T M 15 T [T T O T I e e

500 454,500 554,500 454,500 81362,800

o= I U ST ISR I I R O O R I O TN TR i e T T 0 R T T R S T I T A R D O T I O T I SR O S T S £ T T N O T D N T O O S A O I S R S

TOTA L 357708, 14l § 32V523,929 | 29°470,037 § 12°910,.531 11°459 454 § 11°382,894 | 135°454,986

A I IR B T R PR . oo T oo s oo oer st oo osrrmoshbh sr s ooosnororsls oo ssessrr s e s s e e o ok e res oo e cmeer e W



- 92 -

6, PROYECTO DE FINANCIAMIENTO

La segunda parte del pian que consolidard la erradicacién de 1a ma
laria, ee ha estimade sea financiada por el gobierno del pafa,sxcep
¢ién hecha de los aportes de materiales y equipoes que a3 puedan ad
quirirze localmente en el pafs y se plantea aean fipanciados piy
UNICEF y OPS/OMS,

Lus gastes que han sids consld%radaeo podrian dxsmlnulr baafantc =

.m“ G
si log" EQ?ViOiQS ;en@ra}es de salud abscrb;@@@a 3 funelonea d@‘a
v1g11ang&ﬁ a partiy del pr%mgﬁ‘éﬁo quq eﬁn%%mpla tote ple oo d ya que
por el

al f&naiiiﬁg Laﬂééﬁ§“ﬁe aiaqne L&% £ dreas en el pafs en condicic-=

'erpoder ser vigiladao por allesn,





