
Información l\lacional 

ESTADISTICA DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES EN 1955 

De conformidad con la ley 2348 sobre declaración de casos de en­
fe1·medad'es transmisibles, los médicos sanita1·ios provinciales y distrita­
les han informado mensualmente al De·partamento de Bioestadística del 
Ministerio de Salud Pública y Asistencia Social, sobre los casos ocurridos 
en las localidades de su jurisdiccióii durante el año de 1955. Mediante 
esos inform·es se ha preparado el siguiente cuadro, que es resumen de 
las enfermedades más f r ecuentes en el Perú. Con el fin de apreciar me­
jor las t éndencias d·e· las dolencias, se presentan las cifras en forma com­
parativa para los años 1955 y 1954 junto con la mediana quinquenal de 
los años 1949-1953: 

1955 1954 
Enfermedades Total Casos y mes Total Mediana 

de mayor 1949-1953 
incide·ncia 

Tuberculosis 19,089 Nov. 1,878 18,081 17,919 
Sífilis 4,398 Abr. 478 4,451 5,654 
Blenorragia . 5,551 Nov. 516 5,767 5,527 
Tifoidea y Paratífica 4,320 F eb. 514 3,815 3,290 
B r ucelosis 442 Dic. 73 386 422 
Disentería 8,692 Nov. 886 8,982 8,313 
Escarlatina 218 Jun. 52 383 387 
Difteria 179 Ag. 37 223 175 
Tos Convulsiva 12,421 Ene. 1,384 14,199 15,149 
M eningitis 55 Jun. 9 79 78 
Peste . 8 Oct. 5 75 35 
Lepra 79 May. 11 93 86 
Poliomielitis 203 Abr. 27 73 53 
Encefalitis 20 Ag. 6 19 21 
Viruela 115 1,360 
Sarampión 8,176 Ene. 1,146 10,258 6 ,699 
Varicela 2,645 Jul. 344 4,670 2,084 
Fiebre amarilla 7 4 
Tifus Exantemático 229 Sep. 4() 476 972 
Paludismo 11,454 Mar. 1,120 14,228 19,232 
Verruga 269 Abr. 42 397 517 
Gripe 58,231 Oct. 9,040 45,286 48,021 
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Se observa que algunas de estas enfermedades arrojan un mayor 
total que •en el año anterior, como la tuberculosis, la tifoidea, la polio­
melitis, la brucelosis y la gripe, habiend'o var iado en escasa magnitud 
como en gran volumen. En cambio otras enfermedades han mostrado a­
preciable r educción en su incidencia, como el paludismo, la tos convul­
siva, el sarampión y la viruela. A esto se agrega que otras dolencias han 
mantenido estacionaria, en fo r ma relativa, su incidencia, contándose en­
tre éstas, la sífilis, la blEnorragia y la enc efalitis aguda epidémica. 

Finalmente cabe observar un último caso, el de las enfermedades 
que no han registrado caso alguno como fiebre amarilla y la viruela. 

Comparando las cifras d e los años 1955 y 1954 con los de la me­
diana 1949-1953, se puede advertir ciertas variaciones ocur ridas y que 
guardan vinculación con las actuales campañas sanitarias. De este modo 
un grupo d e enfermedad es ha disminuído su frecuencia en forma notable·; 
tal es el caso del paludismo que con una mediana de 19,232 casos en 
1949-1953, bajó a 14,228 en 1954 y a 11,454 casos en 1955; puede men­
cionarse igualmente a la tos convulsiva, cuya mediana ·de 15,149 en 
1949-1955 se ha reducido a 14,199 en 1954 y a 12,421 en 1955. 

En sentido opuesto otras .enfe-rmedades han registrado mayor in­
cremento .en su incidencia, como la tub Errculosis, la tifoidea, el sarampión 
y la poliomiElitis, en especial ESta última que ha duplicado en 1955 el nú­
mero de casos denunciados en años anteriores. 

CONSTRUCCION DE VIVIENDAS EN EL CALLAO 

De conformidad con los planes de ampliación de la Unidad de Vi­
viendas "Santa Marina" del vecino puerto del Callao, se ha iniciado 
la construcción de 504 nuevas viviendas d.sstinadas a cerca de 5,000 
personas d e· escasos recursos económicos"; se ha previsto una inversión 
aproximada de ·estas obras de 20 millones de soles. 

Las nuevas edificaciones comprenden 14 bloques de dos plantas 
con casas independientes en altos y bajos, siendo trescientos veinte de 
tres dormitorios y 184 de dos dormitorios. 

Estas nuevas viviendas serán adjudicadas a los ocupantes de las 
barracas "Grau" y "La Estrella", que· a la fecha han sido empadronados 
en su integridad. Igualmente., funcionará el sistema, de alquiler-venta, 
pagadero en veinte años, sistema que la Junta de Obras Públicas ha 
implantado con tod'as sus adjudicaciones. 

AUMENTOS Y MEJORAS DE SALARIOS 

Durante lo.s últimos meses se ha hecho evidente la necesidad de 
reajustar los sueldos de los servidores públicos como particulares, así 
como las remuneraciones de algunos grupos de asalariados. Iniciados 
los reajustes en el pasado año con las mejoras a los miembros de los 
Institutos Armados, del Poder Judicial y el Magisterio Nacional, fué 
necesario ·elevar las remuneraciones de los trabajadores públicos y pri­
vados, a quienes el Supremo Gobierno, ha otorgado los siguientes 
aumentos: 

a) EmpJ,eados Públicos: Aumento de SI. 300. 00 a partir del 19 
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de Mayo, sobre el haber básico, incorporándose al sueldo la bonificación 
por costo. de vida de S/. 100. 00 m ensuales. Se ha elevado a S/. 50. 00 
por hijo, la bonificación por familia nume'I'osa. (D. S. 27 / 4/56). 

b) Emple·ados Particulares: Desde el 19 de Abril d·e 1956 perciben 
los siguientes aumentos: 30 % sobre los primeros S/. 1,000. 00 de· re­
muneración, 20 % sobre los siguientes S/. 500. 00; y 10 % sobre los S/. 
500. 00 restantes. 

Estos po.rc entajes de aum ento s e calcularán sobre la remuneración 
vigente al 31 d'e diciembre de 1955; las mejoras otorgadas en forma vo­
luntaria o por pacto, a partir del 19 de Enero de 1956, forman parte de 
los aumentos ahora concedidos. (D. S. · 10 D. T. d e ·il 5 / 56 - y R. M. 
N9 220 D. T. de 11/5/56). 

c) Trabajad'ores de la Industria Textil: S·e ha establecido que ·el 
jo:rnal bas e. por ocho horas de labor en esta Industria no será menor 
de S / . 7. 00 para hombres y mujeres, con excepción de las fábricas de 
las de punto y medias, que ocupen 40 o menos t r abajadores, en que el 
jornal base mfoimo no será menor de S/. 5. 75. Sobre Estos jornales se 
aplicarán el porc entaje correspondiente al reajuste por fluctuación del 
costo de vida. (D. S. 23/5 / 56). 

d) Obreros die· Construcción Civil: Los salarios normales de estos 
trabajadores a partir d el l '? de Abril son los siguientes: Operarios S/. 
40.00 ayudantes u oficiales S/. 29.90; peones S / . 27.00. (D. S. N<? 9 
D. T. - 17/4/56). 

INAUGURACION DEL LOCAL DE LOS TRABAJADORES EN 
CONSTRUCC!ON CIVIL 

Con asist ~ ncia del señor Presidente Constitucional de la República, 
General Manuel A. Odría, el día 12 de Mayó tuvo lugar la inauguración 
d el nuevo local del sindicato de trabajadores en construcción civil, el 
mismo que ha sido construído a un costo d e 1'200,000. 00 soles oro. 

Este acontecimi ento dió lugar a una lucida e interesante cer emonia 
que fué realzada con la presencia de Ministros de· Estad·o, autoridades 
públicas, d2legados de compañías constructoras y num eroso público. 

El moderno edificio que posee tr.es plantas, cuenta con amplias pie­
zas distribuídas racionalm ente, mereciendo especial mención la amplia 
.sala de sesiones, .que siempre estará abi·erta a todos los t rabajadores que 
quieran r eunirse con amplia libertad d e expresión, r eunión y organización. 

SERVICIOS MEDICOS PARA EMPLEADOS Y SUS FAMILIARES 

Desde el 1 '? de Julio próximo, entrarán en funcionamiento los servicios 
médicos establecidos por la Asociación de Empleados qel Perú destina­
dos a la atención d e los empleados socios y sus familiar es, (esposa e 
hijos). 

Estos s~rvicios médicos otorgarán asistencia en forma completa­
m ente gratuita, exigiéndose como único requisito, la pres entación del 
carnet Especial que la Asociación proporcionará a sus miembros y fami­
liares de éstos. 
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Se ha previsto que las consultas se reciban ·entre los días Lunes y 
Viernes d·e 6. 30 a 8 p.m. habiéndose logrado además un acuerdo que 
facilita la atención de pacient c: s en consultorios privados fue-ra de las 
horas señalad·as. 

CENSO EXPERIMENTAL DE LA REPUBLICA 

En virtud de rEcientes disposiciones gubernamental es, el 19 de Julio 
se efectuó un censo experimental con el fin de· poner a prueba 
la organización c Ensal, cuestionarios y d emás documentos preparados 
por la Oficina Ejecutiva d el Censo · Nacional, los mismos que se utilizarán 
p-óximamente en el Tripl e Censo Nacional (agropecuario, vivienda y po­
blación). 

Esta investigación :experimental se. ha efectuado en áreas u r banas y 
rurales, en los siguientes distritos: Tumbes, Morropón, Sullana, Chiclayo, 
Chongoyape, Trujillo, Santiago de Percoy, Cajamarca, Chimbote, Piura, 
Huaraz, Huari, Tingo María, Pativilca, Ar equipa, Socabaya, Tiabaya, Vi­
raco, lea, Santiago, Tacna, Huancayo., Chacapalca, Chanchamayo. Huayllay. 
Cusco, Accha, Ayacucho, llave, Moho, Azángaro, !quitos, y algunos cen­
tros poblados situados en las márgenes del río Ucayali. 

El empadronamiento de las áreas urbanas, se realizó en un día, 
y el de las áreas rurales en un plazo .d·e 15 días, empleándose para este 
objeto, los documentos aprobados por la Comisión Central del Censo 
Nacional. 

NUEVA UNIDAD SANITARIA 

Con fecha 9 de Junio fué inagurada una nueva Unidad Sanitaria en 
el distrito de Magdalena, construída por el Fondo de Salud y Bienestar 
Social, de conformidad con el plan d e Administ ración Sanitaria del Area 
Metropolitana de la ciudad de Lima, plan que contempla la construcción 
de 10 Unidades Preventivo-Asistenciales. 

Esta nueva Unidad cuenta con todas las d·e·pendencias, nec esarias 
para el buen cumplimiento de sus funciones: administración, consultorios 
(medicina, prenatal, infantil, ·enfermed·ades venéreas, carnet sanitario, 
dental e higiene. mental) servicios auxiliares de diagnóstico (Rayos X 
y laboratorio) y de P.pidemiología para el control de enfermedades trans­
misibles y servicio anexo de vacunación. Asimismo posee. oficinas para 
el médico-jefe, secretaría, servicio social, enfermería, ingeniero sanitario, 
ofic\inas de trabajo y una amplia sala de. conferencias donde se propor­
cionarán en forma periódica, amplia información sanitario-asistencial em. 
pleando modernos me:dios de difusión audovisuales. 

La ceremonia inaugural estuvo a cargo del Ministro de Salud Pú­
blica y Asistencia Social, General dei Sanidad Alberto López Flores, quien 
remarcó los altos fines de profilaxia y terapéutica · que persiguen las uni­
dad.es sanitarias, especialmente con la centralización zonal de servicios y 
la cordinación funcional en beneficio de la colectividad. 

Esta nueva Unidad Sanitaria cubrirá el área comprendid·a por los 
distritos de Magdalena del Mar, Pueblo Libre y San Miguel, proporcio-
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n.ando a más d e 100,000 habitantes, atención médico-social g en eral y 
esp ecializada. 

LABOR DEL HOSPITAL SANATORIO Ne.> 1 (BRAVO CHICO) 

Durante el afio 1955 se ha inCl'em ntado notablemente El número 
d e paciEntes de Este importante Hospital Sanatorio por habers e internado 
mayo r número de enfermos qu e en 1954. Ello ha sido posible gracias al 
aum f nto d e la veloci.dad hospitalaria. Así s e han dado d e alta, clínica­
mente curados, a 353 paci ent es y 373 m ejorados, declarados aptos para 
e l trabajo. En total, han eºTesado 726 pacientes, qu 2_ r 2presentan El 
41 ,16 7<- del total de asistidos. 

D el total d e altas producidas, 771, e l 45. 78 7(- , correspond en a los 
clínicamente curados; 48,38 " a los m ejo1ados, lo qu e registran un total 
de 94. 16 7c de pacient es restituídos a la sociedad, qu :: dando sólo un 
5 .84 7(- en iguales condiciones mi a itras que en el año 1954 los porcen­
tajes fu eron de 51.68 % , 44 . 85 7r y 3.47 % resp ectivamente. 

El porcentaje d e morbimo1·talidad ha sido d e 3 .11 o/c sobre un total 
d e asistidos de 1, 764, mientras que en 1954 fué de 2 . 11 o/r . El aum 2nto 
de est :: porcentaje s e d ebe a que d e los 55 fallecidos, e l 27 % correspondió 
a enfermos hospitalizados de suma gravedad que no permaneci eron in­
t ernados más de 30 días. 

Sig uiendo las t End c. ncias actuales en .el tratamiento de la tub erculosis, 
el trabajo quirúrgico ha continuado increm entándos e año t i as año; con­
viene remarcar que sobre 371 intervenciones quirúrgicas por tub.Erculosis 
se han efEctuado 122 intervencion ~ s no ocasionadas por el mal de Koch, 
sino por otros estados concurrentes. 

Seguidam ente ofrecemos en forma sintetizada un cuadro general del 
movimiento r egistrado en el Hospital Sanatorio de Bravo Chico durante 
el año 1955 : 

MOVIMIENTO DE PACIENTES 

Total de asistidos . . . . . . . . . . . . 
Dados de Alta 
Fallecidos 
Existent es . .. 

1,764 
771 

55 
938 

HOSPITALIZADOS POR EDADES 

1955 1954 
Núm ero % Núm. e ro 

D e 11 a 15 años 29 3.35 27 
De 16 a 20 años 217 25.09 174 
De 21 a 30 años 393 45.43 361 
De 31 a 50 años 185 21. 39 167 
De 51 y más 36 4.16 36 
Ignorado 5 0.58 2 

% 

3.52 
22.69 
47.07 
21. 76 
4.70 
0.26 

- --------
865 100.00 767 100.00 
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ESTANCIAS PRODUCIDAS 

Camas .... 
PaciEntes por día 
Estancias por día 

1955 

960 
337,790 

352 

1954 

960 
341,010 

355 

ESTADO CIVIL DE LOS HOSPITALIZADOS 

Solteros -. .. . . . . . . f?94 68.67 % 
Casados . . . • . •. ... 232 26.82 % 
Viudos . . . .. . . . . . . 23 2 . 66 % 
Divorciados . . . ... . . 3 0.35 % 
Convivientes 13 1.50 % 

865 100. 00 % 

Conviene m ~ ncionar que ·este importante nosocomio inagurado en 
1949, cuenta con 960 camas distribuídas técnicamente y con los s 2rvicios 
adecuados para el cumplimiento de sus elevadas finalidades : la curación 
y r·ecuperación de los tuberculosos, así como su reintegración a la so­
ciedad. Ubicado a breve distancia de la Gran Lima, cuenta con un per­
sonal de 35 médicos estables, 96 servidor.e s técnico-auxiliares, 56 em­
pleados y 291 obreros. El Hospital Sanatorio N9 1 d·epende de la Divi­
sión de Tuberculosis del Ministerio de Salud Pública y Asist ::ncia Social, 
recibiendo anualmente una subvención fiscal consignada en el Pr·esupues­
to Gcn a al de la República, que al año 1955, ascendió a S/. 7'217,525. 88. 
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