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Cuba: Incidencia de la difteria en el periodo
revolucionario

Por el compafiero:

Manuver Comas Rioseco®

Comas Rioseco. M. Cuba: Incidencia de la difterin en el periode revolucionario: Rev. Cub,

Ped, #4: 456, 1972,

Se estudin la incidencia de la difteria en el periodo revolucionario mediante informacidn
obtenida en los archivos y hibliotecas de la Direccidn General de Estadistica del Ministerio
de Salud Piblica. Se analizan los factores que han determinado el alza y baja de dicha
incidencia, nsi como los programas a seguic para su total erradicacién en nuestro pais,

INTRODUCCION

Al triunfo de la Revolucién la difte-
ria era una enfermedad emdémica en
nuestro medio con hrotes epidémicos
esporadicos, primordialmente en las ca-
pitales v en las regiones de La Habana,
disminuyendo su importancia en las re-
giones rurales en todo el pais,

Por ser la difteria una enfermedad
donde la poblacién mas afectada es el
grupo menores de 15 afios hemos esti-
mado oportuno presentar este trabajo
que resalta uno de los éxitos alcanza-
dos en nuestro proceso revolucionario
en el trabajo de Salud Piiblica, que nos
servird de estimulo para comtinuar y
afrontar otras tareas que tenderin a
proteger vy liberar a nuestra poblacicm
infantil de otras enfermedades que to-
davia estin presentes en nuestro medio,

OBJETIVOS

a) Describir la incidencia de la dif-
teria basado en el estudio retros-

* Jefe Seccidn de Estadistica de Higiene
v Epidemiologia. Direccién General de Esta
distira. Minigterio de Salud Pablica.
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pectivo de los casos reportados en
el periodo revolucionario, desde
1959 hasta el pasado afio de 1971.

Explicar cuiles han sido a nues-
tro juicio los factores que han
contribuido al alza brusea y de-
saparicion paulatina posterior de
la incidencia de esta enfermedad.

MATERIAL Y METODO

La informacior utilizada para la
confeccion del prezente trabajo
fue obtenida de la exi:tente en
los archivos y biblioteca de la Di-
receidn General de Estadistica
del Ministerio de Salud Piiblica.

Los métodos que utilizamos para

la deseripeion v analisis en este

trabajo son:

—Como indicadores: tasas y por-
centajes,

—Como método de presentacién:
cuadros y figuras.

—Como poblaciéwrr para calculo de
las tasas: el estudio No. 5 de
poblacién JUCEPLAN.



—Como base de datos: Las co. = LIt 11|
rrespondientes a los afios 1959
a 1971, que aunque con posibi.
lidad de algun subregiziro en o R F A L S
los aiios iniciales es mucho mis z
confiable que la informacién
disponible anterior a 1959, glacegte | =
—Como base de comparacién: el = ’
afio critico de la  incidencia
(1962) vy algunos paizes e gl g ogi-mns
América Latina, = = -~
RESULTADO
Eu el cuadro 1, donde se presentan s E 21 _’E; R
loz casos notificados de difteria de los -
anos 1951 a 1971, ze destacan los afo:s
1961 y 1962 como los de mayor inci- E z = :?G S.a e
dencia, con 1335 y 1469 casos, respec- =
tivamente, para una tasa de 193 v 20.8 =
per 100000 habitantes, Entre 1959 ¥ = o B i R R
1962 ocurre un aumento notable de la E I
notificacién, En el ano eritico (1962) = E &
las provincias con mayoer incidewcia en -~ 2 Z é zlgznaees
cifras relativas son en orden de magni- E i E ; 4 Ib- A s
tud: o 2 5 S
= 5.0 E
1?  La Habana, 839 casos y tasas de D2zt g|8EES85]
32.2 % 100 000 hahitantes, SR <A ¢ 7
29 Las Villas, 242 casos v tasas de 8 =
215, 2 «|lgggsane
3% Matanzas 89 casos v tasas de 20.8, = mlom AR
Oriente fue la provincia menos afec- -
tada, donde solo se reportaron 73 casos = | 2EET85BER
para una tasa menor de 4,0 por 100 000 S| &aTE
habitantes.
Para tener una vision maz: clara de zs| RS 2TEE T
la magnitud del problema en 1962 mos- ===
tramos a continuacién una compara-
cion con algunos paises de América: 2 E = E s e e
Paises Casoz  Tasas &
Estados Unidas 4 0.2
Meéxico 712 1.9 -
Puerto Rieo 56 23 e
Argentina 1295 6.1 G e § w 5 D
Venezuela 551 10.4 I -
Panama 123 108 Elm 5= 27 £ 2
fuha 1469 208 ElBE 32338
B E;:E;:I*tj 1972
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CUADRO 11

DIFTERIA: TASAS FOR 100000 HABITANTES

SEGUN PROVINCIAS

CUBA. AROS 19591971

Provineins

195% 1960 1961 1952 1963 1964 1965 1966 1967 1968 1965 1970 1971
CUBA: 4.7 8.1 19.3 20.8 12.9 8.0 8.2 4.6 3.5 1.6 0.6 0.1 --
Pinar del Rio 8.0 9.5 12.0 17.0 14.8 15.1 12.8 6.8 4.5 1.8 1.2 -
La Habhana 1.1 17.6 0.5 430 32.2 216 24.4 13.4 17.1 19 1.4 0.2 e
Matanzas 1.2 33 6.1 20.8 22 8.7 1.5 2.2 1.1 L5 0.8 —_ e
Las Villas 3.7 g | 16.3 215 10.6 5.8 2.7 1.7 1.7 0.9 0.5 0.1 -
Camagiiey 6.1 6.4 9.0 18.2 4.8 0.5 0.5 0.7 1.9 0.6 - - -
Oriente 0.4 20 2.6 3.2 1.2 03 0.3 0.1 0.2 0.4 0.1 0.0 -—

FUENTE: Direccion General de Estedisticn, Ministerio de Saluwd Publica,



Ame el incremento en la notificacién
que se produce del ano 1959 a 1962 en
esta enfermedad y otras que son con-
tralalles mediante vacunas y que afec-
tarr hisicamente a la pohlacién infan.
til, ¢l Gobierno Hevolueionario realizd
una campaia masiva de vacunacién en
todo el pais contra la difteria, tétamos
v la tosferina, dirigidas principalmente
a la poblacion menores de 15 aiios, a
finales de 1962 v comienzo de 1963,

Continnando la deseripeion del cua-
dro 1 se observa que a partir del aio
1963 v hasta 1967 se produce paulati-
namente una  disminueion en la fwei-
encia, que redoce en cuatro veees los
Cak0s por ano.

En 1968 se produce un bruico ¥ sig-
nificative descenso de la incidencia a
130 casos que comparado con el afio
anterior se traduce er una reduccidén
de 305 casos menos.

Se reportaron colamente 59 ensos
entre los afios 1969 v 1970, destacin-
dose en el primero de estos 2 dltimos
afios Camagiiey como ln primera pro-
vincia que no registré caso alguno en
nucstro pais. Esta situacién se produjo
en otra provincia para 1970 y final
menle no se registre caso alguno en el

pais en 1971

En el coadro TII presentamos una
serie de afios que abarea de 1962 a
1971, sepin grupos de edades, donde
se observa que en los 1469 casos de
1962, la tasa mavor la ocupa el grupo
de nifios de 1-4 afios (39.2 casos por
cada 100000 habitames de esa edad),
siguiéndole en orden de importancia el
grupo de 514 afios con tasas de 363,
correspondiendo por tanto, mis de 619

de log cazos a los nifios memores de 15
anng,

an

E<ta misma siluacion s=e mantiene
haszta 1970, afo en que sélo ze reporta-
ron T casos en el pais, pertenceiendo
éstos. 2 al grupo de 14 anos v 3 al de
5-14 anos, el resto (21 al grupo mayo.
res de 15 aios.

CONCLUSIONES

1. Que el alza producida de 1959 a
1962 pudo estar determinada entre
otroz faclores por:

a)l Mejoria notable en la notifica.
cion de los casos superando el
subregistro exislente,

I Inadecuado método de diagmis-
tico (hiperdiagnostico en su ma-
voria diagndstica elinico), que
acompaiid al hecho sefialade
en a).

¢) Brotes epidémicos.

2. Que la primera reduccién significa-
tiva que se experimenta a partir de
1963 y hasta 1967 e:ta en parte fun
damentada en ¢l incremento del ni-
vel inmunitario que produce la cam-
paia de 1962 v 1963 v err el man-
tenimiento del Programa de Vacu-
nacién Escolar, tendiendo ambas a
proteger In pohlacién infantil. Esta
reduceién se aprecia mas ohjetiva-
mente si nos auxilinmos de la si-
suiente figura que nos wuesra las
tazas de incidencia y porcentajes de
la poblacion mewor de 15 anos, in-
munizada eada afio desde 1962 has-
ta 1971.

3. Que la redoecion brusea de la inei-
dencia posterior al aio 1967, pucile
estar determinada por:

al Aplicacion de mejores téenicas
en el dingnéstieo de la enferme.
dad, utilizande para su confirma-
cion no rolamente el método eli-

R. C. P
Dicigwner 1872



CUADRO III

CASOS NOTIFICADOS DE DIFTERIA
SEGUN GRUPOS DE EDADES
CUBA. AROS 1962.1971

Ao Nowero *Tws Moo | Teu i 9 ot oA TER eSS
1962 31 14.2 ill 2 578 36.5 549 12.3 1469 20.8
1963 22 9.6 181 221 256 15.9 464 10.1 923 129
1964 10 4.2 121 143 193 11.7 316 6.7 640 8.6
1965 3 1.2 113 129 147 88 362 7.5 625 a2
1966 3 12 109 1.7 82 4.7 165 34 359 4.6
1967 5 2.1 122 12.7 106 59 202 41 435 3.5
1968 3 1.2 41 42 29 1.6 57 1.1 130 L6
1969 3 1.2 21 2.1 13 0.7 15 0.3 52 0.6
1970 —_ —_ 2 0.2 3 0.1 2 0.0 7 0.1
1971 — —_ — — —e - - - - — -

FUENTE: Direccidn General de Estadistica, Ministerio de Salud Piblica,



DIFTERIA TASA POR 100000

HABITANTES Y PORCENTAJE

DE INMUNIZADOS ANUAL EN MENORES DE 10 ANOS
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nico, sino el examerr bacteriols-
gico del laboratorio.

b} Mantenimiento del programa de
vacunacion anterior v agregado
a éste, comicnzo del programa
de vacunacidn vural, el que nos
asegura un alte nivel de inmu-
nizacion (mis del 75% de la po-
blacién infantil),

SUMMARY

Como resumen del anilisis de lo
antes expuesto y del hecho que en
1971 no se reporté mingin caso ¥
que se mantenga la misma situacion
en ¢l presente aite 1972, presumi-
mos que esta enfermedad esté en
via de erradicacién, como ha ocu-
rrido con otras er nuestro pais a

partir de enero de 1959,

Comas Rioseco, M, Cuba: Diphtheria incidence in the revolutioniry period, Rev, Cub, Ped,

44: 4-5-6, 1972,

Diphtheria incidence during the revolutionary period is studied by the information drawn
from the files and library of the General Board of Statistics of the Public Health Ministry,
Factors that have determined the rising and lowering of such an incidence, as wel as the
programs o be followed for its tetal eradication in our country, are analyzed,

R. . P.
. Digrempae, 1972



RESUME

Comas Rioteco, N. Cuba: Incidence de lo diphtérie dans la période recolutionnaire. Rev.
Cub, Ped. #4: 4356, 1972,

On éodie Vincidence de lo diphtérie dans la periode revolotionmaire par Uinformation
abtenue dans les archives et dons ln bibYiothéque de o Direction Géndrale de Statistigues
du Ministére de la Santé Publigue, On analyse les facteurs qui ont déterminé 'angmenta.
tion et la diminotion de cette incidence, ainsi que les programmes b suivee, afin de la
faire disparaitre chez nous,

PESNLE.

1 Poc M. SacToTa T TepDI Ha Ejrﬁe B GOCACDEEOMIIHOIDE: ne-
l;g'%?ic Hev. sgfh. Ped. By b -E,Ffﬁd.

ITCA exme yacToTE mufTenmi Ha Hyde P :Dcnqumpmg-msm
ﬁgﬁgjc nnfna}';l;m o '.al-!'rm.ui:i.'ﬁm'qmi-:oi: D apcmax i B E_..ﬁ,_-ﬂﬂ'rexe
JIOHOTO CTATRCTAYECKODD ynegauen:m ICHICTEPCTRA SIDABOOX PAHEHIA,

BOMITOR SHAMN3 (aKTOB,00YCHORNMBAKIL YBCIUMENNE 4 YuEHELEHIE
:rEgaauHoﬂ YaCTOTH i1 OOCYHEANTCA MPOTPAH NO JUDGEILAILNT NAUHOTO
aaonesais B Hamell cTpane. :
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