EL PLAN NACIONA]L DE MEDICINA RURAL

DR, O5WALDO EGAS

Departaments de Plonificosidn, Ministorio de Sokl, thuitg

Fl Plan Nacional de Wedicins Ru-
rial, s ool resultade del trabajo deoun
aguipy de {denicos del Deparlamento
de Planifivacion del Ministerio, eon ol
ugesortaniento ¥ eolaboracion de In
Junia Mzeional do Plamificacion ¢ de
le OWIS,OPS a bravés de s oficina
dr consullerns en nuesleo pais.

Surgs tomo Ja rosuliante dis uann de-
clgién politica, basada en el andlizis de
hechaos tnédieo-sociules verdaderamen-
1o deficitarios 3 que desenn corregirse
sincery ¥ palridlicaments, Bin descui.
dar Ja téeniez ¥ reeonnniendn la reali-
dizdd nacicnal.

Drentra del snazes 2o
aque gonlorma ol estede de dosacroile
aui caracieriva a nuestro pais, la doei-
siim de facer un programs de salizd -
1 nue ineorpore gradusimente, & més
seclores marginedos de poblacion, sig-
iea, a ne Judardo, om pairictics pro-
phsite, gue habls hien de todos ague-
o gue rigen e desline naeiensl Ve
Ierizur al vindadane veral, facilitnr su
degepvoivimionio en @] medic gue vi-

—rooniruiso

v, dolarde de recursos que le prrinitan
avizorar ung expeclzlive mayor do vi-
da saludehle, hacerle yue sienta von-
tiznzs en su pais ¥ en la sociedud cn
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quo se descnvuelve, parn gue pusda
mejarar su nivel de vida, sen las cen-
sideracionas de card

ler &tien-pragna-
i goe infarman el contenids de e

yoron el

plan. Pero twnbisn constii

prnto de paridds paro todes agneilos
desdy el nivel e

slrn vy Subservelario de Ba-

e FA ileo wop-
torials M

T, v ya desde el nival pol

tica guher-

namental: Presidenie 3 Gabinetz, o ya
tambifn deads el nivel politicg ganeral:
Congrasn Naciona], llegaren a la doter-
rainarcifn de haearle rezlidad, aproldin-
doln ¥ finsneidndcla.

Lia decision paotities sianifica, pues,
el priner paso, guixd el mis negesario,
wr implien, por un lade ol conoci-

iode ung giuacidn redl, el cone
demte de gue se o poede tnedis
r en seotide fovorable v la cdelors

mlnacién de propioiar os cambios que
1 cotermienies 1

amuodificnrl, pn-

sitiva ¥ obelentemoate dontre ds oun
rontextn e 1o T ¥
guardunde intima coordinaciém can s
ejeetiniim dol Man Genersl & D
Ne,

Se formuly ¢l Plan de Mediciza Ru-
ral, emmo un compenconte del Plan g
cinnal de Salud, ¥ nu cama un noove

L

bl
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programa o canpafias de comands cen-
ral, Fn eonyesucno, la ejectcidn de
las aceinned progromadas Teicded ne-
riwgenin gue ealizavee per media
del Servicio Macineo! de Salud. B pals
ne puede darse el lujo due nuevas divi-
slomos o atomigarionns, en salud, pues
elle implica un serio derroche gue fre-
na 1 desarrallo.

i

1l mpsundo paso, oo la Tormoulacion
e esie plan, signified realizas ua diag-
nastice de la situaeidn de salud range
nasional pome del dres ruzal.

Mara nadia ey desconceide of arpee-
to rculmenle deficifario del registeoe
erladizlico en nuestro media, Lo Junla

de Planiivaciin, alguna oeasitn ouii-
grahe o1 sabregistre cxistemte ewnoun
A0 Mste lmplicy neeesariaments una
rigidez pasra el cdleule ¥ mudifica, con-
seclviemonte, Lo apreciacidn de la
magnitud de los problemas beldgicos
v médigos,

Prro, si ex grande o] problema en
el arden nacional, ez mayor atin oo tra-
léndoese del drea rural, en donde prdc-
tieamente se deseanceen la mayoria de
sug problomas bicestudistivoe. En cons
secuencln, habia quo partiy del prome-
dio nacvionzl, pars estimar Ja siiaceiin
rural, hasla dunde elln sea téenicamen-
te posille,

Con exia considersvion previa, se
past a establecer las principales nor-
mra e debian seguirse para deseeip-
chtvn de le sitoacidn de selud v Ta fore
molseién del plan, en Jus siguiontes
L rmiyns:

Novmo de EleCGoravidn de Datos
bipestedisticos~—Desde oste pundo de
: habis a2l Tiesgo de tlaburar mu-
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chus datos, por 10 cual se escogieron
aemn fundamenmigles  los  signicates:
{dadns para TIG3-1068)

3l Nutalided en el Wegador, segdn ii-
pu e atencidn del povto, por re-
Hlones ¥ provineias,

W Mertalidsd genersl, nlantit y ana-
terna comparsdus con otvos paises
de Amiriga.

) Morialidad segin tres grandes ean-
sug du moerte compureda,

d} Moralidad proporeinnal, igual-
menic eomparada.

ey Wlarbilidad spenecal ¥ sus causas

La eluboracidn de ostoz datos, por-
itin estableeer les siguienies resul-
fades:

) Aponas el 209 de parios scurren
con ateneidn profesional. Bute pro-
roedio nacional no es igual pura

:, kin el
drea rural, el porcenlaje oy vasi L
Eslus bajos indices implican un
grave tiesgo de morlalidsd mater-
na e infunti! perisastal.

Wy HExiste ala moortalidiad  geacval
111.9% habitaptesy, Se desbonoce
le mortalidad general de lo zona
rural anngue se sstima que o8 muy
alia.

Hay una alta mortalidad inlantil
(807 navidos vives) ¥ una alla
martalidad materna (250 nacidos
viss),

Laos tres variables wubicarn al puis

todus las provincias

enlre los dltlmne lugares de Amé-
ET
b B OB0RL e lr mevislidal general
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estd eonforvado en semtido des-
cendents per lay sipuientes eausus
de mwierte: *Simomas v ol de
nides",
rigs” ¥ YHEofrrmedsdes zasivnoin-
lestinales”,

A} b nortalidad proporeional acnsa
ung elevada pronoreidn en ol grus

“lpfecuiodns ¥ paros

mo de mcnes ds glnen afios con ca-
=i ¢l B0% de las muortes acurri-
dus; cu tanto aque es may BEMInhe
vn el grapo de B8 v mas.

) Mo oes posible cuantificar la e
bilidad general 3 por causas on el
arga rural, pey carecer de dJates,

anndite oF posible es
Bido a lus

dad

iprlas, de

Hoz indiges do muortalis
al pm enfermedades

sy civax cuarchdsna-
Bles, ineluze de Lpa histeieon.

Noprwa de poblocidn: Se delinid ¢o-
mo tural adn la pohiacidn de cabeca-
ras cantuhaies, por eonsiderar gque alli
también habla serazee de roourzos mi-
dens, sotnn veramnoe mas adelande, gue
quedarian gin atenderse 88 ho se las
involocraba; y, porgus so eslablecid
que dasde alll parlivie fn supervisiGn
arin en esle tipn de propramas,

LCoun este anlecedente, o tofal do
polasidn, sujate de la tnvestiya
de ta formuilaeidn y elevueidn del ]
ead al 69.9%, de [a pohlacidn 1otal del

e

mema de Dobineidn Culierin: Se
eglablecits que lu poblocidn gue iha =
heneticiarse directaments no era ma-
wor del 10% de Jos habitantes resi-
Mentes en el usicnlo de ks cubeesras
candonales o parroguisles, mas ol A0
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it
nified ajustar ka poblavitn o
de sovesthilicdad que faeilien la cuan-
tificacidn de nudas, sungue descarten,

wtvesing, Esto sig-

poblacidn o

FTIIOR

por chora, slpln poreentafe Ge deman-
da potansiel

Morma de Priovidedes: 1 seleceidn
de las

sabheerrae cantonnles ¥ porvo-
auigles qua parlicipan en e
hian on hase o

e oplun, e

des critorios: magnitod

polavinnal ¥ Tacilidad do accesn a los
servicios.

51 hien todas las cabzecras canluna.
jey enrin siondidas, no ohstynte la re-
lacidn del orden en que deben scrlo,
demlew de los aflor <ebalades para este
plan, I wmiensén del servicio depen-
dera del cumplimisnto Jde amhos pa-
rametr

Eun teatandose de laz cobaoceras pas
reoguiales, 1z megnitod prblacionnl s
eslimd on LADD habitanios corv nini-
mo oy la Taeilidad de acceso en duas he-
ras por vip carrozable, srmeo méximo,
La aplicacion de estas dos varizhles »
vepeciciuents a de avcesibilidad gue
implicn faeitidod ¥ suprrvisidn  ex-
cluyd por el momento, a algunas cabo-
vuras perrequiales, hasta la época en
etur de obras s incoroors
permaneateiiente 51 respecliva ca-
beoern eantonst.

En gsia forma se seleesionavan 206G
cobeecras parroniales gus dodl
corparacss gradunkmnente dentra do log

que gl s

fin in-

cuilro anos del plan.- Tas 376 parro.
quins restantes serdn inconporadas con
servicios minimoes de atencion médica
simplificada eon posterioridad o los
cugtro afios del plan.
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Seleccionadus asl i cabeccras gon-
mnsies ¥y partonuiales objelives del
nham, s proyecld @u ateneidn en 4érmi-
nos de progresidn deombiviea, con un
130 de herooeilo gnwel pars eada
cabavern, Trabajo {improbe ¥ que sig-
wilicd ls dedicacion exclusiva de dos
estadisticos por ol espacio de un tnes.

Myrmn de defin
recurser mddicos existontes o el drea:
Hagta ol momenio on que sojni
furmmualacion oz exle plan, 8o conceiy [a
existancia de diferenles serviclag do su-
fad adminisiradus por diferentes inst-
tuviomes con disimiles {ortans de peo-

dre rhe fernicios o

3 Ia

gramoclon ¥y lnanelamienta, Bra pues
necesarie definir o ins sorviclos ya ing-
talados Aentro de sthuaciones de homo-
genizacar que pormilan un eonogi-
micnin glabal de! problema.

Dentrn de este aspecio =me esluble-
sigulentes erileros:

HERIg§]

#)  Cabeceras canlonalps con seriieios
vompietos de salud, asguellss gue
tmian servicios de slencidn médi-

ca preventiva ¥ oeurabiva, aungue

extla o 1o eordinados;

by Cobeeeras cantonales con sorvicios
du huspilalizaciin;

¢} Czhoceras cantonales con sevvielos
de gtencidn médics  ambuiataria
(diepensarios) o sin servicios,

di Celbecoras porcoguisles can morvi-
eios de alencidn mddiva aralhulato-
rin {dapensarioe);

ey CTabeeeras poreoguiales com aorvis

iin médica stmpliticn-

walod de ssud) o & seTvi-
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De acverds gon wstos critexius so
aneontrd los siguiondes rosultados:

a)  Bolo un 43% de cobeveras eando-
nales lenlal servicios completus
e salud;

By ED 24.1% de calecerss canlonales
prosentaban golo servicins de hos
pitali

ey Bl T
batlalorios o no tmian ningdone ser-

i6m,

nomanfenfan servicios am-

viciy,

4} Bl LLY% de cabeeeras parroguia-
lus estubim dotadas do puestes mi-
nimos atendidss por auxiliar de
enfermeris sin ninglin  progrina
ni supervision.

ey Ei 23% de cabeeerns pacroquisles
tonfan sorviclos ambulatorios

f) Kl Bif% de cubeesras parroguia-
lis, con vy poblacidn, do PETH.745

hihitantes, no dispenia de ningin

gervivio, salve la presemcia espo-
gunos {rabajadores de-
neindienies de campaiias de coman-

tu echiral.

radina e

Horme de carectevizecidn de los fns-
tridtenios nor ofributes: sla nolma
ficme como objetn oteontrar .u]guna
forma de caracterizacion de los reeur-
aoe insialados que permitan edleulos
posteriores de OFKERTA de los zervi-
vios y cansecueatemente ealuular la ca-
preidad de la OFERTA fromle a una
DEMANDA REAL o potencial de ser-

wichog, previamenio wustadn seghn mee

153 de nomaakracion.
Prrsde aste punto de vistn se encon-
EFG gue s IecUESoE TSt

ados, pre.

seotaban las siguientos indices:
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) En lay cabecoras cantonalss con
survicios comnpdetos de salud habia:
- Ineesy  moderads  de  camas,
frente al promedie nacional.
-Lais camas  presentaban bajos
rendimienles de orupacién: nno
mis del 3% Ironte a la cupsael-
dart instalyda,

- Eseasew de persobal por cama:
IEHN

- xvese de camas por médieo: 31

—Difielt de recursos eoondmicos:
apenas un 30% del costo cama-
aiio do oteos haspitales naciona-
les consideratus como base de
LOOLparasinn.

~Costo pur capila de atencién:
8/ 24.07.
Apenss 231 médieas pur 1 mil
habitantes v 0.55 denlistas.

b} Fn las cabsceras con hosplializs-
vidn lug datos anterjores fueron si-
NUITArES ©N e5Casee, aungnue rméas de-
firitarios.

c)  EnJas cobeceras con sevvicios mé-
dicos ombulatories se enmmted
spenus una razin de 101 médicos
por 10 mil habitantrs ¥ 117 don-

) ol U COSTO PUT oapits do

steneion de sdle 8 1340,

En las ¢obereras purroquisles ha-
bian aide 1.02 médices por 10 mil halia
tantes de la pollacién cublerts; se ca-
vecia de dentislis v ol costu per eipila
Heraba a 8/ 2202 pava osa misma po-
, mas no eusatificada pars toda
wl drea rural parroguial,

La definicién du los alributus, para
lus nueves recurses, sz cstablecid de
la munera siguisnie:

hlae
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- Rendimionty de la hora médiea,
Niora odenlnidgion, hora voeana-
dova, sogin organizacidn par ti-
pos de atenwidn: consulla ganeval,
o geslanies, efe. ¥ tipus da vacu-
nacion fpava la hors-vacunado-
v,

—Rendimisnle de la harasinspeetor,

por aecionns especllicas,

—Hondimienle del dia-cama de hos-

pitalizacidn general v d= mterna-
citn obutdivica.

Duntee del andlisis de la situacion
de salud, s¢ puso también énfasis en
Al era lo siluacién de algu-
mes fuclores condiginnantes, adrmds de
los deseritos en la Hamada politica de

LOIREr 1y

Falud

Bo o ennoglt pues que apoenas un 3%
de T prblccion rural tenfan abasteci-
Mla sedurd ¥oo potable v
no iy de 2% de esa poblecidn denia
aldn sanilaria el puanto o las
exurelus,

Sia coto ge afinde probiomas de vi-
viendi, de eduescidn, ete, se confor-
luacitn de salud que po-
e Ta manery siguionie:

ieribn de o

UIEH,

MR LR
drfa deserib

a)  Disle alta mortalidad gunesal, in-
fautil ¥ malerna.

Ly Ja mortalidad geveral esti {forma-
da cn su mayovia por wnfermeda-
dey eyitables,

e Con exespeltn de dos proviewias
fPirtincha y Guayas) los parios
oeurren con muy bajos ndices de
aivnein profesional.

) Las comas de hospital se oncuen-
tran goncentradas en cabocoras
provineinles on oun 0%, El 109%
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restante que esld en cabecerag can-
tonales son de baja caltdad y es-
caso rendimiento,

e} En le zona vural hoy carencia to-
tal de servicios de salud v de pro-
fesiongles de la medicina: 1o eual
evplicn, pur olro lade, vl auge del
wmpirisime,

£) En el dres rural hay carenecis to-
tad de abastecimicnto do aguas ¥ al-
cantnrillade,

Uk intenlo de prondstico de esta
situacitn de salud, es deeir jo que ocu-
rriria en el future & se mantoviers la
tendeneia aclval, nos demosted que =
Bien la morralidad geners] tenis una
tendencia anual de redvccidn en un
25 e chslante en esta disminueion
voninba mas <l aporte de las enferme
dades no redocibles (eardinvaseulares
y eronieas) que el de laz eniurmeda-
des vedueiblss, las cualos acussban més
hient un imevemouto de $4% Anual, Y
esto gus es Unp paradoia, resuila obvio
sloee conoce gue e el pals se habia
puesty mas énfasis en los progrmas de
repuranitn gue ek los de prevencién.

B¢ destaca eon elaridad que <1 rit-
o de construesidn de abastocimiendog
e oagna ¥ de disposicidn ssniaria de
exerclas es tan leato que £ se mantie-
ne on lamisma preporeidn, serian ne-
cesarjos 300 prios para satisfacer la do-
manda netual,

Con oo 1o enal se define que cxis-
te un pégimo estado de salud configu-
rado por un bajo nivel de salud v de-
ficiente catructura de salud y se inten-
ta afgunu explicaeién, o Ju Iue do una
hipilesis establecida en los siguientes
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térmings: “El aivel y estructwen de su-
lud se encuentvan cendicionados por la
ealidad 3 vantidad de los factores cun-
dicionantes, enire los cuales juegan un
ol imporiante las olemenlo: depen-
dientes de la polities de galud (camas
heapitalarias, recurses maédicos ¥ para-
médicos, ete.}; ¥, 51 dstos s
ausentes o eseasos cumo resultadn de
la fulla de desarrollo en que se hallan
nuestros paises, s 10gico supoper e
esi nivel ¥ astructura de salud en la
zona rural, sean deficitarios, Pero, el
prablerms no queds silo en eslo, sine
que esc nivel ¥ estruetura deficitarios
influyen a su ver swmentunds of estade
de subdesairolic, con lo cual se enm-
pleta e] cirewdo vicivso:

Subdesarrolle -— factores ¢ondicio-
nantos defieitarios —- hajo nivel de sa
lud — subdrssrveolle.

Fronte & esla situacidn, que la de.
cisifin polflica la ealified de maodilica-
He y de imposiergable soluclon, tra-
duciéndalo en herhas zoncretus cuandn
uprobd el financiamionie del Plan, éste
propune cnpliv Jos sisuiéntes propé-

CIICUETITE O

gitos ¥ obietivos:

al  Propositos: *

1-—Exlender Ja aceidn del gabice-
wo on salud, a los poldadores
de Ta zoma vursl: ¥,

2—Conseglir gque los zorvicios ru-
rales instalados promncevan el
desarrnllo en sus respectives
comunidades.

b)  Objetivos:
1--Dwtar de sevvicios vompletos
de sulud & s 323 vobeenras con-
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a1

tonales, mediante:
--Instalacids de 24 Coeniros de
Salud on las cabeceras can-
tonales gue ya thenen hospi-
tulizacisn;
~-Creacidn de Centras de Ha-
lud con internaeidn obstélri-
oo ¥ de yeferencig en 59 oo-
bevieras eontunales;
—Inerementar en un 3N% los
PECWrsDS coohdmivos de Jas
cuatry cubwceras cantonales
gue ya tenen servicios com-
plotos de salud.

A—Crear una inlraestruciura de

sulud en todas Las cabeceras pu-

rroqriales an la sipuiente for-
TrieL:

---Dotagion dv subcentios de sa-
lud implementados para pro-
ducir acciones de splud in-
tegral de tipo ambulatorio, a
00 cabeperas parroguiales
(1965-1972).

~Dotacién de puestos mini-
mos de salud implementados
para prodocir accinnes de
ateneidn médica simplifica-
da al reste de parroguiss
(1573-1980).

La consecucidn de estos ohjetives,
implicard el cumplimiento de alpunas
metas 20 ¢l ovden de construecion, ine-
plemeniacién  fisica y de personal,
adizstramients concoimitante de perso-
nal, cle., para cada afio del plan, todo
lo cual se halla coneretaments cuandi-
ficady, guardundo relasidn, por su-
pueste, con Tu eapocidad de produoceion
tle profesionales midicos, dentistas, on-
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fevmeras y obelelrices, por porte do lus
respeclivas facnltades universitarias.

Se ba hedhin una apertura de pro-
pramas que permila difersnciae {Geil-
mette Jax aeciones gue debon produgic-
se e log diferentos nivelss, da acunrdo
o la composicion de persomal de que
dispongan luy servieios y a sus recur-
sou erondmitos ¥ se han cuantifieado
lax acciones que deberdn producirse, de
suerle nue laciliten la evaluacidn de
la marcha de 1oy programas.

He ha pussto rspecial fnfasis en de
berminar la forma de consegiir que las
gervicins # inslalurse prowucvan y
dinamicen el desavrollo de sus comue
nicudes sin descuidar, por supuesto, las
actividades wédicas gque do ellas se es-
pera.

PRESUPGESTO —Un plan de csta
nalwraleza, lenin gie invelierar un
cilouln prosupuostario en Jos rubras de
iversiones ¥ uoperscidn (perdonal v
eonsumos). Se establecid que, ademds
de lo que ya estaba invietiende o pals
{28 amillones di sucres) era nocesario
un gaslo adicional gue se cuantificd en
ol srden de il mitlanes en prosnedio pa-
ro cada uno de los 4 afins, Con eslas
cantidades era posible pasar do un cos-
to per ofipita actual de § 40.00 pury la
poblacidn cantonal atendida, & un cus-
to per cipita de 3/ 33.03 para la poble-
cidn gue se alenderia on 1872, Igual-
wenbe, cn el coso de la poblacidn pa-

rroguial ge Hoparia o un cesto por eé-
pita de & 27.8 conlandn toda Ta publa-
cifn que se estima va o ser boneficiada
directamenie {130.000 habitantes),
Ko signitiea, puss, on ninpln case
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una situneidn de derroche, pues el eos-
to estimado oz, enn mucho, muy infe-
rie ul de los programas de edros pal-
a8, o pesar de que se prolonde cstable-
cor serviclos en los gue la calidad v Ia
efiioneia soom law princras considera-
clomes & tenerse on cuenta.

Para citar un gfemplo de esta ase-
verneitn, se he estudiade ¥ planifica
do la construceidn de servivios ding.
micos en los que se aplica ol sistoma
modular que los penmiticd crecer ¥
desarrollarse sin pirdida de {unciono-
liznur, eon posibilidad de squipainien-
it pura dar atencién médica moderna
¥ gque incluye, logicamente, viviendas
decenies para €] personal médico.

FINANCIAMIENTO-—Esie pundo
rs de capifal imporlancia, pues de su
plena eansecucidn se desprenderd una
feil ejecucién, Cabe dostacar que no es
atribula del seclor salud, pov La prapis
¥ peculiar situaeidn de sus componon-
tes, ol conseguir el financviamiente o
sus programaz, Asi o han entendido
eiticnies mancjen fs Haclenda Pdblica
a lravés del Congreso o del Mintsterio
do Firtanzas. En esta viviud el 1L Cun-
greso NWasional, aprobd en mayo de
1969 una oy per la eual se crea el Fone
du Necions] de Medicina Rural, o par-
tir de un impueste a les propiedades
nrbanas.

Al margen de Lo elara v padriética
derizidn parlamentaria gue, en un es-
fuerzo pur reivindicar a Iy zoma rural,
cred rala fuente de ingresos, serla -
tervsante destacar que of producle gue
s v a obdener por este impueste ho
va a dar las eantidudes que s cspera-
ban, por lo cual se estudian nuevas
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fuentes de ingresos gque pernitan cum-
plir eon Ty ejecugion del Plan.

Puy supuesto gque en su finaneiocidn
ni se padia onivir 8] aporte internacio-
nal. Bs asi come se solivild aguda o la
UNICKEF, instilucidin benéfics de las
Wacianss Unidas gue no ha lardodo en
haeerse presente con el envie de equi-
nas gque logen precisamente hoy ¥ que
servirdn para el cquipamiconio de 108
Subeentros de salud qua enkraran a
funeinnar a partir de septicmbre del
prasente ano; parvs el efectn se ha pre-
visto ya lo loralizacién de los lugares v
su ertin conzipuionde los Joceles da Jus
subeondros ¥ de viviendus di los médi-
eos Do dniciard un mearze el adiestra-
mientn de suxilinres de enformeria y
en juniuv el de auxiliares de sancamien-
to ¥, en fin, se confard v adicsirard al
personal dp mbdicos, regidn ogresados,
ouyo patridiien v desintevesado corewr-
s mos ha side manifestado on molti-
ples oportunidades,

Serla del easo destacar que la moti-
vagidn unacional es de gl naturaless
mue ha habide ofrccimientos eancretas
de ayuda para construccidn de sorvie
cios por parte de multiples inslitueia-
nes entrn lus caaled se destacas el .
Consejo Provincial del Guayas, o mis-
ma que lieitd e inivid [a eomstruccion
de 7 Contres de Salud Cantonales,

Fata o5, pues, una sinkesis del Plun
WNacinnal de Medicing Foral m cuva
cicencidn e encucenira decididamente
interesado 1 Gobicrna Nacionsl ¥ eu-
vos restltados favorables espersn an-
helantes los compatriotas dol aren yue
ral, cuna ¥ Tuente de la riqueza nacio-
7ul
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DH. FIRANK WEILBATER .

Fiendtad e Mecl:

A peser do conocerse la hemefilia
desde haee muchos siglos, fue solamen-
te en los Mmoo afios gque =e legd a
aclurar ta fisivpatologla de este grupo
de enlermedades enn algima precisidn.
S0 arepta zheva bajo esta deoomina-
cidn u las deficiencias congéniiss Jdo

los faetores de la eoagulacion VIIL IX
v Xl lodas ollas cauzanies de aliera-
clones cn la primera fase de lo coapu-
lawidn, es decir en T Tormacidn de 1y
trombeplasting plasmitica. Bn estudios
de Ineidencia de trastornos homoredgi-
ang iereditarios, las hemotilias osupan
sierepre el priner lugar poroau fees

cuehela, mientrag gquo las atras cuter-

madades cotpénitas causadss por uns
dismimueidn de Zazeteres de la segunda
fage (V, VII X v IT) o dei fibrindgeno,
resulian sor mury execpeienales, por lo
euzl Jos estudios glohales de oste tipn,
vienen o &er, prodominaniements, os-
tudivs de hemofilia,

EI prapdsilo del prosenle {rabajo o
pressntar por primerd ver und visidn
panordamica de los (rasloamos congéni-
1os de lo conguiucion en el Feuador
Indudablamenie st drate do un estudio
linitade, cuya casuisiica se acumuld
en um licmpo oo mayor de lres afios,
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b Tenteal 1w Serpicin de Hematelogio de T

= Hedu, Shitn

¥ oqui sin embacgn nos va o proparcio-
nar una primers Ldea sobre la natura-
loga, Ta foreuencia v la lncalizasion gec-
grifics do estas enfermedodes que on
sl munda moderno constituyen  wma
orevicnie preosupacion de zulud pl-
bliea,

JATERIAL Y METOINON
waltaces ve hasan on ool estu-

die do 18 pacienles perlunecienles a 16
laanilizs, Tws trobujes de leberatorio

P r

Tweron realizados en ol Departamnonio
de Flemuiolmgin de la Crur Roja en
it
lertmus rpus consialtaton por manifesta-
oY
vz se tratd e indiv

meneralmaenls se drald de en-

acmobrisio

pura o alyunes
iduos clindoanien-
te sanos on low cuales se luhia dotecs
tade la presemeia de v trastoena de
anagdacidn on cxdmenes de ruting, o

de JIEYE0LLY GOT U pi’ll'f_‘l'l'tf_"ZCO NCICATD
rmente egindis-

o {'.Ilil!l'”l().‘\' Ay
dos.

Lios mélodos de estedie nutinarios
se basan en log deseritos por Bigas v
Maclarlane! ¥ en parie en lus dese

crilos por Curbwright®, Plagueias fue-

rop conladay por contraste de foses.
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Lat mayor parte de lus proebas de cop-
Maeion so realizaren en un aparato
seni-gutomitice (Fihromeler), Tara o
diagnisiive difersucial oo los trastor-
ang de la prime

ratotuse oseoulilied la
b e 1y Generacion de la Trom-
beplasting do Bis Doualas, ligera-
da para adoptarda al
somi-atlomética. Fn esla pros

u

tente madili

muralimenles se wtilizd un substitie
to de planwetas {(Celalnplasting Acti-
wida). La prue b et dva de factor
Vo lue renlizada wlilizango plasmo Jibee
do eite TuelorBe Lo mayor parte de los
ynpionkes no a2 roalizaron bempng de
coagllavion, por la mals cxpericncia
fue 5o na ide artenulendn sabre esta

pruckz En grnoreal, preferimes el
tismpn de tromboplasting parcial para
'a deteocitn y exclusion iniclal de al-

Leracioties de Jo ];t‘i:(nl:‘r.a fase,
BESOLTADOS.

T la lwbla [ w2 demuesteon los
dates de laboralovie fandamsntales de
los 18 pueiontes investigados par Doso-
‘ros. Se obacrva que 15 sulren ds he-
a A {deliciencia de VIIE), 1o cual
corsespolide al 8376 de lns pucienties;
v eorresponde a hemofilis B
nria de [X3; un sasa de parahes
mofilia segin Owren {deficiencia dn
VY, w opor allime, tenemaos an paclenis

MR

TADLA I

DISTEIBUCION GLOGRANICA DX BEMOFILICOS
EN EL BLUADROGL — 1962 - 1563
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FIGT'RA 1

ARAGL GEMCALOSCA GE UMA FaMILIL Ol YEMCFILCDS & W IMoaBURA

BT ey
)

cuyo trastorno no pudo ser aciorodo
detinitivamente {provable deficiencia
de XI). En casi todos oilos, s pudo
ohicner uha elara historia familisr, que
e indos los casns de homefilin eldsics
s coitin a las neormas de {rasmisicn ge-

nétien bien conogidas, os Gecir gue las
ruanifestacictes  sam exclusivas del
srxo naseuling, mientras gue tanio
horalzres snlormos vomo mujerss por-
tadorus puden tyvasmitiv 1o snfreme-
dad. Para demostrarle wralicamente
prozentamos el frbol weneasldpoo dal
caze 9% 15, Fig I en ol cual 8o indican
los lugares de residencia de Jaw rese
predivas Tami
doz de &slas, esla Gllimoe eon el abjctu
e ilustror el continun cambio de ape-
Mido que scurre on fas familias de los
sfeclados, por hacerse lo transmisidn,
wsualmente & fravés de Ias nuieres
Adgunns de lus hombres de esta fomi-
lim  fueren  investigodes  superficial-
wmenke, pere noose realsd ninguns in-

ast comn Jog upelii-

s

Biblioteca Nacional del Ecuador "Eugenio Espejo”

nociatiiodiva de Tackor VI

B
Bran 0 o poriador:

veuliEac:
an b e

wlier eoil esrlota a
s oin L Adtoran

Ester, 5in cinburzo, o muchas avasiones

i L7y

s opuode dedueir eon exseiiled, poes
L

as duas hijas de hembres homolilicos
aon poriodors: v oveds Lo duda sola-

mente eh o] o
prialoras.

A base de Los ditos chlonidos de las
storing de los puciend s, hemos trata-
alar la Jogalinueion geugrafi-
vu do enfermos ¥ poris

asi e hijas de madras

i
dores enonocidus,
Lad

rviandnag

e el g gue adjuntam
b -
ta acumulseidn en Guite ¥ en lowllad
i, prebahlements por
Tu doraliveacion de nuestro eoniro Ge cs-
tuedion. Fig, 2

g ode I Sinr

n

Lo mayar pacis de los enlermos son
i riin mestiva v blemea, habiendo dos
nui subjutivamente los hemes onlifi-
eadne de raza indigens, prabublomenie
pura; ambies sulren de henofilia o
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Ta edad {Tueta entee 2 3 35 afios; pre-
deminan log adultos jdvenes, Como ya
se hy mencionade, casi tedos ellos con-
sultaron inielalmente por manifesta-
vioes de sangrade mberns o externo,
¥ despuls siguieron concureiendn a
miesire servieio cuands se presentd al-
guna eomplicoeidn. El problemy mds
frocuente, ful conw se cbserva en todas
las series de homofilicns, fue <l de Jas
henartresis, ozl todos nunsivos pacten-
tes han sufride de ellss, uwsoalments en
mils de unu acasidn, Las hemos iratado
Ondgamnenie eon inmovilizacion, por e
disponer de suficienie cantidad de plas-
mwa {resco para utilizarle cada ver que
eI necesario pard los hemorragiss ar-
tielares tan frecuentes, Be han obser-
vado valtas hemorragios gingivales v
posi-oxiraccion dental, hemalurias, un
episndic de obstruecién intestinal por
prababie hematloma, un case de heino-
rragin del tabo digestive v maltiples
heinatomas superficiates. En €] easo N
4 ose realizd un injurto Jde piel en 1967,
sin advartirse ol prublems congénito
del enfermo, La operacidn {ue sepuida
de gravisima hemorragia que requirid
e 1o eslivacion de muchas iransiusio-
aes de sangoe y de plasma frreco. Kl
cazo N? 4 fue preparadn con plasma
para la realizaciin de una herniorrafia
hilateral a lo edad de cineo afins. A po-
le Lratavse dv wng de los cosns mis
os de hemuofilia A, pudo
lu interveneidn sin complicaciones de
consderacion, Ko tres paciendes (Nos
4, 11 % 143 e realizarvon extraccivnes
flentales con correceitn previa del de-
fectn, Genervalmente no utho hemerra-
Hid on ol momento de la extraceion, pe-

1 el IR
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inoen algunes casos osla ge presentd
antes de terminarse lo ciootrizacidn de
Ja heride

In total, el manejo de nuestros pa-
vicnlas durante un periodn de seis me-
A @ bees afios, segiln ol oasu, requivid
51 nnidades de plasma fresce y 15 pin-
tos de
censiderar que de halerss dispuesio de
plasima on mayores cantidades, tem-
hidn el eongume hubiese sido roayor,
Tecientemente cstamoes oxperinientan-
do Lo utilizacidn de orioprecipitados
eom fuenle de globuling antidhomo-
ftliva, Uno de los pucientes falleeid de
hrasrragia iniesting]l  fncontrolable
(MY 17, deficiencia de (X)), Eeo #f, en
cads uia do las historics familiarves de
lis enformos se anotan ung o YAEOS ca-
wierle por hemnorragia en pa-
cicnges afestzdos, easl siempre éstos
residian lejos de s centros hospitala-
rios capages de realizar transfusiones
dy plasing o Fangee.

Morpes una meneidn cspoeial o ca
=0 FoOAN? 14, en el cual se llegd al
diagnasticn de deficlencin congénity de
fuctor Voo perghemnfilic. Se irate de
anos e hahia tenido
diversos aceidenies hemaoredgioos des-
Ae su seguinda infaneis, habiends sido
perliculamments Hamativas lag hemo-
Traglas que se pres
exlonceinnes demtales y gue
Auraron mas de uma semana. Nunes

ure. Clertinents, hay que

EDF

un hambes de

taron. en dos oga-

s Lroy

Tues heaelrsis ni hamgluria, De sie-
tr sormapcs, provenientes de Loja, lo-
dus eran sanus caeeple el patiente en

velerencia ¥ una hevmana ogue lallacid
por hemorraga despuds de una apen-
diceelomia, o pesar de haber recibido



acho pintas de sangre, B¢ miekan anfe-
ondentes de smmprade en 108 pudres,
pero i madre {allewé & ternprana edad
pOT Una caidsy aparentemenile indepen-
divmle {(nsefiviensia renal)- Las tres
hijus a1 normales tonto clinies cone
hematolgicamente, Ellas, asi eomo un
hermano de) pacismie, fueron tambiéa
investigadas por nosoirs,

Los estudios basicns de Fo AL de-
raestravon fundamentalmente Una cot-
eentracidn de protromhipnz QUe g8 wne
contraba volre un 40 v 096 de do pur-
mal; un T, U P, entre 98 ¥ 145 segun-
dos (nermal bajo 100 segundes); un
tiempo de coagulacisn enxtre 15 3 20 mi-
rutas, sin problema de plaguetas (ni-
mero y refraceion: norinales). L ge-
neracién de oromboplasting fue clara-
mente snormal (# bos 6 oinuboss 283
segundos, contrel nerooal! 8.3 segun-
des), corrigiéndose ol defecto totalmen-
le ecom lu subsiitucion del plasma del
paciente por plasma normal atnbos ah-
sorhidos (& los 6 minutos: T8 segun-
das). No lue posible coxregir v defer-
to con suere normal, Las prudbas des-
tinadas 4 aclarar ka alteractin de Ja se
punda fase indicarom gue sulamente
exisls una deficiencia de factor V2
La delerminacién cuarctitaliva de fae-
tor V1 dio una concenigracion de 13%
de) nermal, De cstg {orma considura-
mus demoslrade e] defoete de featar V,
pero queda alguna duda sebre Ja po-
sihilidad de su aseciaci du cun una dlb
minuciin del facier VIIL cuya exis
teneia ha side reportads on algunas
uenglanest.

L} paciente en reforend fue some-

lide eleclivamente & exgpraceiones den-
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ialos dras da eorreccidn de su defeetn
2on L administraciin de unes 10 ml de
Plasma congelado [resen por Ky, de pe-
50 corpnral Cen esta medida la eon-
cetitracion de peotrombing ro clevd del
A1 2l T8 Al dia sigidenie e repitic
Ja dosis, s gue se presonte ninginu
homorragia hasts ol sexto dia post-
exlraceldn, en que comenzd a sengrar
intensamente. Dos wmidades mas de
plastna resolvieron definitivementr o]
problemna. Préxitnanentc se van o res-
lizar esiudios sobre la conemrirscion
de factor VIIT de esie pacienie.

DISCIISION.

La casuistien que se ha presentado
rus da par primera ver ana ldea apro-
wimade sohre da incidencta relativa de
las frastornes hemorrigioos heredity-
rigs en ¢l Ecuador, Bl 83% de hemofi-
MHas Je tipy A tguc nuesiro peguedio
nimere dr cazos arteja, es mids o me-
nas simtlar o lo gue seoreporta de poi-
ses curapens ¥ de los BE UU, en
drnde la relacion entre deficiencias de
{actor VI v de favtor IX varia de 4:1
o 910 De 187 hemorrigicos eongénitos
estudindos en la Gran Brotofiu, 138 fue-
rots easns de deficiencia de fietor VIIL
20 de doficieneia de facler IX; 3 de de-
fiviencia do factor XI v lus restontes
warrespend{an a lo omlfermedad de wom
Willehrand o o defectos gue no so e
garnn o aelarar, Un trabalo reciente de
Fravcia da un Y4.1% de hernofilios A
¥ B sobre un total de 57 cnses® No
conotemas mocho acerca de lu frecusn-
cir de estas enfermedades en 1y rara
indigens, pera parece gue cs renar on
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39

:\‘ﬁ léegs 1‘nnngffﬂm‘1‘-. SALun Jﬂld o1 TR
teamericana se geseribid una hemolilia
A, En nueslra serle hay dos individuos
e o mdigone. aparentemenic puri.
5w ha dicho, asimismae, que la homaefi-
||?I 25 I'pYa emn perbt‘na\ l,l{ rana )'IE“'“d '
pers un trabujo recienie de K
prrta G easos do doficiencia df- tar'mr
X v 5 ¢ dee delict
YTITE.

La trunsmisitin gendt
fermedad ex bion conccida, en lo gue
se rellers o las hemofiliaz A ¥ B, ¥ oo
vames o chtrar 4 diseutivla, aungus s
Loy guerido maodificar tilimamentie las
beorias comunmente acepladas anlre el
conltal genélles de Ju producidn de
factor VI, postulando que debs exis-
tir un loeus autostmico fuers de Lo o-
wilizacion aroptada en el eromosot
X, Heheiy ung irlerpecide oo blen do-
termingda atin chthe log dos siioe de
contral, pere awkns serian mdispensa-
Bles para la fovmacion de [actor VIIIT,

Pros de nuesiros pacicoles con he-
maiilia A e poscen historia familiar ¥
probublomente  constiluyen  mulacio-
nes, Tatag octurren en el 25 o 309 de
lus estudfelicas reportados?, en nues-
oa serfa ol 1306, Iz interosan-

frog en
Lo grotar que estas malaclones courren
primerdinlmende on las eélulas wormi-
nales masulings v se eree que su in-
cidemria esid en relacion eon la edud
del hombre®,

En lo referenic al manejo de los pa-
cientes hemoftlivos, hasta la preseule
hemns utilizada solamente plasmog lees-
en congeladn o menos de 30" bajo cera,
abtenide por contrifugacién en [ris,
come dnivn  lerapbutics subsiiutiva.
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Sedammente e v easo e oLliab oo eon-
ceptrado de ehiencién. comercial, peca
atuslmente  cslumas cxperimentando
eon Jo obtencidn ¥ consorvacidn de
crioprecipitados segin Pugl, cuys uli-
lidad  yo  se¢  cohsiders  demnstra-
dab, 40 La dosis de plasmy general-
menie empleada es de 1w 20 ml. por
kg de peso eorporal, Aun nn hemos
podide disponer de canfidades [ safi-
clenteroente grandes de pilusma fresen,
canie para utilivarle libremonte puera of
irataraiento de las hemurivosiz, que son
La crmplicacion ubservads con mas fro-
vuetcin. Mo hay duda que los trostors
nes [oneionales

las arliculzeiones
pueden sor evitrdos en i 505 de los
cusns 51 ose wnples plasma u olea lera-
péuliva subsitituiive ooy su
pides ¢ intengidad’,

iente -

Hemns tenide vna impresion favo-
rible del wso de antilibrmolilicos para
lon sangrados peglefios o, en goneral,
para log exacerbacionss de lag maniles
laciones hemarragicss, Usarnos para
2lho el Acido epsilun-amino-esproico ge-
Teralmenls por via ormd, a veres asueta-
o o rdnais mnderadas de eorticeides, Ta
justificacion de vste provedimienty se
enclenira en la supesiciin de gue Jus
hemorragias eaponddneas, porlo mones
vn parte, son provacgdes por una ach-
vacidn del sistems fribrineliticn, aun-
cue ne existe Unoeriterio uniforioe al
respeeto’™, 1,

En nuestrs TegEenn exporisncia ho
hemos visto acvidentes hemuorrdgioos
en nifins hemotilicos de menos de dos
afios do edad, canfinnands 1a obscrva-
cion de Bachner' sin que podenns
dar una explicatién plansible para rste



Al HEVISYA FCUATORIANA DE MFDICINA. V. VIL, N% 4, 1910

femdtnenn. Fstd dernostrado que e nifiv
no revibe globuling antihemefilica de
su nadre, pues é8la no puede atravesar
lu burrera placentaria’®

Desde la fimalizacion del trabajo, tu-
vimas Ja oportunidad de estudiar a
atro pacienle con hemofilia “B (defi-
cienela de TX), de raza mestiza, prove-
niente o lus cereanias de Puiill ¥ na-
clde en Ambato. Dus hermanos del pa-
ciende fazleécieron por hemorragio. Apa-
rentemenie varios hijos doe sus hermae
nas tienen jrual enfermedad, Se obiu-
vo un T, T. P. de 8% minutes con un
tiempoe de cpagulacion de mas de 30
minulos. o el T) G. T, ol defecto pudo
561 corregido solunente por stero Nor-
il
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