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PROPOSITO

EN esla exposicion ante el Primer Congreso Centro-Americana de

Venereologia, nos proponemos analizar los hechos concretos que

en materia de lucha antivenere'8 ha logrado realizar Costa Rica.

Con loda ecuanimidad seiialaremos aquellas lagunas ex.istentes en la

actual organizacion y las cuales impiden por ahora el pod-er considerarla

satisfactoria desde todos los puntas de vista.

En primer tennino, deseamos manifestar, como 10 hemas hecho en

diversas ocasiones en nuestra palria, que es mas 10 que falta por realizar

que 10 realizado 'hasta la fecha. Asimismo, que no pretendemos en esla sin­

tesis, enfocar todas las diversas facetas de eate magna problema medico..

~ocial.
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ANTECEDENTES
HISTORICOS

Muchos factores han contribuido a retardar nuestra adecuada Of-

ganizaci6n antivenerea. Citaremos entre ellos : penuri.a. del
l:!.'.st,ado; prejuicios; escasas faciIidades de diagn6stico, tratamiento y
eontrol; estudio parcial d'€l problema; poca educaci6n del pueblo; fal­
ta de una constante vigilaneia de las autoridades y, escasa preocupa­
c.:i6n de la colectividad.

En la evoludc.n hist6riea de la lucha antivenerea de nUf'fltro
pais, vamos a considerar cuatl'O etapas :

I

Como punto de partida, tomamos e} ,ana de nuestra Indepen­
dencia, (1821). Conc]uye ese periodo en 1894. Durante esta etapa es
promulgada Ja ley NQ 24 de 28 de Julio (1894), sobre Profilaxis
Venerea.

Esa disposici6n esencialmente reglamentarista, ~ntre otr~s,

( 1 )
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estatuia medidas tan absurdas y carentes de todo sentido humanita­
rio, como las consignadas POl' el articulo 17 y que transcribimos sin
mayor comentario:

"L;'! mujer que escandalizare en el lugar de:l~

tinado a los reconocimientos, 0 en el hospital en
que haya sido detenida, sera castigada de acuerdo
COl'! el Medico Director, quicn podra panerla a
DIETA POR UNO 0 MAS DIAS, 0 a PAN Y
AGUA en dias alternos, 0 encenarla en un local
destinado al efecto, de uno a diez diasff

•

II

Durante el periodo que marcan los aiios 1894 y 1923, transcurre
la segunda etapa. En Ese lapso el Estado establece pOI' Ley NQ 51 de
24 de febrero del ultimo de los aiios citados, el Servicio de Asistencia
Pllblica, para el tratamiento de las personas atacadas de enferme­
ciades de la sangre y de' la piel, de origen esperifico.

En su articulo 13, dieha ley dlsponia que, "las reaccion~s

Bordet-Wasermann se haran en los lahoratorios capacitados para
elIo, y a cada enfermo se Ie practicaran las necesarias hasta obtener
una negativa".

De la lectura de dicho articulo se infiere que desde hace
aiJos, viene concedil~ndosele al laboratorio importancia excepcional,
con evidente olvido en mucha.~ ocasiones, del estudio clinico.

Tal situacion ha venido agra,vi'mdose, hasta el extremo de que
muchos medicos aceptan, sin mayor amUisis ni discusion, como sifi­
litico a quien presenta un reporte serologico de la sangre positivo ~.

desechan como tal a quien 10 presenta negativo.

Inconveniente a todas luces es, considerar como 10 seiiaJaba el
articulo mencionado, etapa final de todo tratamiento. la negativida'i
de una reaccion.

POI' otro de sus articulos, Ja disposici6n en referencia destino
un 5 % del impuesto sobre los premios de la Loteria Nacional, "como
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contribuci6n del pueblo a la . campana contra laR enfermedadell
venereas".

Estimamos pues, que esa ley del ano 23 es el primer jal6n colo­
cado en Costa Rica, en cuanto concierne al control de las dolencias
que nos ocupan, y la primera tentativa seria del Estado para abordal'
este problema.

III

A partir de 1923, se dictan rlivel'sas disposiciones que vienen a
complemental' la Ley del Servicio de Asistencia Publica ya citada, y
a consolidar al mismo tiempo las viejas ordenanzas que reglamenta­
ban el ejercicio de la prostituci6n, como la dictada en 1937 (decreto
NQ 16 de 10 de julio) la cual exige la fotografia de Ias prostitutas
para efectos de registro. Afortunadamente, el respectivo libro de
inscripciones desaparece al promulgarse la Nueva Legislaci6n Anti­
\'enerea de 1943.

Durante esta tercera etapa se establece un Departamento es­
pecial dentro de la organizaci6n sanitaria de la Republica y a su
cargo quedan las tareas de oriental' y dirigir la campana antivenerea.

IV

Estimamos como ultima eta,pa, aquella que comienza on
enero de 1943. EI hecho de haber participado nosotros directamente
en la orientaci6n de la campana durante este ultimo periodo, justifica
eJ que hayamos deseado considerarJa por aparte.

Caracteristica peculiar de nuestros prop6sitos ha sido el no
habel' contemplado aisladamente, sino como un todo indivisible, los
diversos aspectos de la campana antivenerea.

Esa visi6n de conjunto hizo posible que nuestros afanes, en
]lOCOS anos, se cristalizaran en hechos concretos, que constituyen a no
dudarlo, evidentes conquistas de mejoramiento sanitario.

AI mismo tiempoque obteniamos normas legales represivas del
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comercio de la prostituci6n, lognibamos que se otorgara a la Luchli
Antivenere.a, una mejol' estructura eco'n6mica. A la vez que se des­
pertaba la conciencia del pais mediante una intensa campana educa­
tiva, se creaba un Servicio Social, eJ cuar constituye a nuestro juido.
]a piedra angular de la Venereologia Modema y marca etapa trascen­
dente en el desenvolvimiento de la lucha antivenerea en Costa Rica.

Hecho significativo fue para el pais la Ilegada del Dr. Joseph
S. Spoto en el ano 1943, quien en su condici6n de Comisionado Viajero
de la Oficina Sanitaria Pan-americana, vino a prestaI' a Costa Rica su
valioso contingente personal y oientifico, asi como su larga experien­
ria en esta dase de campanas.

EI trabajo del citado higienista se sintetiz6 en un programa
titulado "Campana Cooperativa Antivenel'ea de Costa Rica" ~'

e1 cual en su oportunidad fue suscrito POl' ~1 senor Secretario de Sa­
lubridad Pub?ica, el Sub-Gerente de la Caja Costarricense de Seguro
Social, el Jefe del Departamento de Lucha Antivenerea, el Director
del Servicio Cooperativo Inter-Americano de Salud Publica y eI pro­
pJO Dr. Spoto.

Sin -embargo, no obstante 10 valioso de ese plan, el mismo nunca
fue 11evado a la practica. Estimamos que Costa Rica perdi6 una mag­
nifica oportunid.ad al desecharlo y, si nuevas voluntades presiden los
organismOS que en aquella fecha suscribieron tal estudio, nosotl'os se·
riamos los primeros en presentarlo para su debida consideraci6n.

Destacanse como importantes hechos logl'ados durante estos
1llbmos anos, ademas: 19-La creacion de la Liga Social Antivenerea,
que tuvo efecto pOl' Decreto Ej,ecutivo N° 7 de 14 de julio de 1943 y,
29-La creaci6n de un Centro para aislamiento de mujeres enfermas
y el cual fue inaugurado el dia 14 de setiembl'€ de 1944. Este PabeUon
es en nuestro criterio, la base paJ1a, que el pais pueda contar dentro
de muy pocos anos con un Hospital Nacional Antivenereo que sirva
a su vez para la preparaci6n tecnie.a, de los funcionarios de lucha
antivenerea no s610 de Costa Rica, sino del resto de Centro America
y Panama.

Debemos mencionar en este Capitulo de la evoluci6n histOrica
de la lucb-a antivenerea los nombrea de tres precursores ilustres:
Doctores Juan Jose Ulloa, Teodoro Picado Marin, ya fallecidos, y el
actual Secretario de Salubridad Publica Dr. Solon Nunez.
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COOPERACION

POR no ser un problema esencialmente medico la lucha contra las
enfermedades venereas, sino en mayor grado medico-social, es

que tratamos de interesar en ella a todas las fuerzas representativas
de la nacionalidad toda v€z que consideramos que esta clase de cam­
panas no puedien jamas ser obra de un solo individuo y demandan el
concurso de todos.

Fue as! como nos dirigimos en busca del sacerdote compren­
sivo, del medico contemporaneo con vision de higienista. del educadvr
inteligente y culto. del periodista consciente de sus deberes, del far­
maceutico que hace honor a los principios eticos de su profesion, del
ciudadano amante de su patria Y. del estadista serio y responsable.

Los dos siguientes parrafos que nos permitimos transcribir. al
respecto, constituyen la mejor y mas elocuente respuesta a esos afanes:

Expres~ eJ. Presbitero Benjamin Nunez, uno
de los sacerdot.es mas inteligentes y comprensivos
de nuestro pais: "La Iglesia Cat6lica, siendo ma­
dre espiritual de nuestros pueblos, no puede des­
entendersc de sus grandes necesidades corpo-rales".
Agrega: HAote las razones expueslas tomprendcra
POl' que consideramos la colaboraci6n con la Iucha
antivenerea como un privHegio que nos .enaltece".
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EI Departamento de Misiones Culturales de
la Secretaria de Educacion Publica en IU oporlu
nidad definio su posicion del modo siguiente:
'lEI Magisterio Nacional no puede considerarsc
ajeno a eslos problemas, porque en sus manOS estil
el futuro de la Nacion. Y ele futuro lera mal bri­
lIanle cuanto mas eficaz Sea la labor de cornpren·
lion que se haga sobre los grandes problemas del
pais, entre los que se incluyen preferentemente 10&

de la salud publica. EI Departamento de Milionel
Culturales aporta su modesta colaboracion y lu
voz de entusiasmo y de aliento a eSla meritona
y patri6tica cruzada."

Eoos atinados conceptos nos hacen pensar que nuestras install­
das han tenido eco.

La campana esta en progreso Y si todas las fuerzas que deber.
colaborar 10 hacen debidamente, llegaremos a luna meta ideal, tanto, al
elevarse el coeficiente de salud colectiva, como al disminuirse las alta,
cifras de morbosidad y de mortalidad general e infantil, con las qu<::
funestamente hemos venido rindiendo tributo a las enfermedades
venereas. S6lo asi podrema< llegar a obtener que nuestt-a raza se:!
mas fU'erte, mas sana y, potencialrnente fecunda.
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EDUCACION

A pesar de conocer los agentes etiologicos de las enfermedades ve-
nereas y los mecanismos pOl' los cuales estas se trasmiten; no obs­

t.ante contar con medios eficaces para pr,evenir estas dolen<lias y tener
a mano maravillosos recursos terapeuticos, no nos ha side posible
todavia ileva!' a un grade satisfactorio el control de estos procesos.
Ello obedece sin duda alguna, a la deficiente educaci6n que privll en
la colectividad en relacicn con los problemas del sexo y del pellgro
v,enereo.

Convencidos como siempre hemos €stado de que solo la cultura
capacitara al individuo para mirar con naturalidad y sin ma­
lieia 0 ialsos rubores al sexo, es que desde un principio manifestamos
la necesidad de ha:blar de estoS asuntos a las juventudes de nuestra
patria, ya que irecuentemente elias son iniciadas en estas materias
pOl' conductores incultos 0 pOI' lecturas abyectas.

El legislador costarricense asumi6 su responsabilidad ante la
hdstoria, decretando pOl' articulo 233 del CMigo Sanitario, el estable­
cirniento de la catedra de Educaci6n Sexual en los Colegios de Segun­
ria Ensenanza.

En el deseo de !levar a la practica tan sabia disposici6n, el
Departamento de Lucha Antivenerea dirigl6 a las altas autoridades
doeentJes del pais la siguiente circular:
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"Estimam.cs de inapJazable urgencia informar
COD. toda claridad a los jovenes estudiantes de los
peligrcs de las enfermedades venereas y de los
medios d.£l evitarlas. Es nuestro proposito que las
elases de educacion sexual sean impartidas regu­
larmente en los Colegios de Segunda Enseiianza".

Sin embargo, no obstante estar en vigencia la disposiei6n men­
eionada, aun no ha sido posible estableeer ofieialmente en los eo,legios
la asignatura citada.

Pero ello no ha sido obstaeulo para que se haya realizado la
tarea de dietar eonferencias a padres de familia, maestros, alumnos
y trabajadores. Esta labor fue eomplementada en todos los easos con
la proyeeci6n de pelieulas sobre iguales temas y las euales nos fueron
eedidas gentUmente por la Ofieina del Coordinador de Asuntos Iriter­
Amerieanos.

A no dudarlo, este primer ensayo llevado a cabo satisfactoria­
mente durante los anos de 1944 y 1945, eonstituye la senda para en­
trar de lleno a servir a las juventlldes de hoy y a los ciudadanos del
manana.

Es prop6sito inquebrantable de nuestra parte veneer las evi­
dentes vaeilaciones de algunos edueadores rutinarios y de alguna~

alltoridades eclesiastieas que aun se oponen a la difusi6n de esta c1ase
de ensenanzas.

E.ntre las labores emprendidas en este aspecto se destaea la
eelebraci6n de la Primera Semana Nacional Antivenerea, la eual tuvo
verificativo en todo el territorio del pais, del 11 al 16 de setiembre
de 1944.

De la Memoria publieada con tal motivo, tomamos los siguien·
tes coneeptos del editor Lie. Marco Tulio Zeled6n:

toNo ohs:ante la falta de recursos economical
dc, que se clispcnia para Ja reaHzacion de esta jar­
nad~. civica y 10 refractario del media ambiente
par? part:cipt.r en la discusicn de asuntos de' in­
tcreE colectivo y muy especialmente cuando ataM
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nen 2!. problemas sexuales, es muy satisfactorio
afirmal' Que la Naeion respondib cOn su sporle ma­
terial y moral a )a feliz coronaeion de este pro.
posito. De todos Jos sectores de la opinion publica
acudieron los ciudadanos costarricenses y extran.
jeros, s·~n distinciones sociales, l'eligiosas y poli­
ticas, a prestar su valioso contingente en esta
campana de bien social.

EI primer ensayo ha sida pues, un triunfo in...
discutible, no de la Liga Social, ni del Departa­
rrA'ento de Lucha Antivenerea, sino de ]a colecti·
vidad oue comienza a recibir los beneficias de la
rr.:oderna legislacion sanitaria con que cuenta la
RepUblica y de una campana patriotica y cienti..
f2camente dirigida contra las enfermedades vene'"
reastf

•

--0-

EI siguiente cuadro resume Ja labor educativa realizada en
el periodo de 1943 a 1945:

F'olletos e impresos (EjemplaY·esl
Conferenrias .. .. .. .. .. ..
Exposiciones .. ... .....
Proyecciones cinematograficas
Numero aproximado de asistentes a las

conferencias .. .. .. .: .. .. .. ..

95,OO()
153
10
52

25,000
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ASPECTO ECONOMICO

T oda erogacion destinada al control de las enfermedades venereas,
consideramos que significa, dentro del gran negocio de la

sanidad nacional, un deposito a largo plazo, que devenga magnifico
interes,

A efecto doe cubrir, pues, las necesidades economicas de la
campana, 1a ley NQ 51 de 24 de febrero de 1923, estable{li6 a su favor
una renta correspondiente a la mitad del impuesto sobre los premios
de la Loteria del Asilo Chapui.

Sin embargo las sumas recaudadas por tal concepto, fueron
invertidas en la atencion de otras actividades bien distintas de aque­
Has para las cuales fueron especificamentes destinadas.

Ello dio origen a la iniciacion de diversas gestiones tendien­
tea a obtener la promulgacion de un decreto legislativo que confir­
mara el derecho de utilizar esa renta conforme 10 disponia la citada
ley del ano 23. Dicho decreto (NQ 143 de 8 de agosto de 1944), vino
a establecer por tanto una nueva distribucion del impuesto sobre l'os
pl'€'mios de la loteria nacional, dando a la Liga Social Antivenerea, la
participacion que en justicia Ie correspondia.

Con la holgura econ6mica asi obtenida, ha sido posible mejo-
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rar en mucho la organizaci6n antivenerea de nuestro pais. Citemos
algunas de sus nuis importantes reaHzaciones:

1~-Construcci6n de un centro de aislamioento con capacidad
para 100 camas y su laboratorio anexo;

2~-Creaci6n y organizaci6n de un Servicio Social de Lucha
Antivenerea el cuaI cuenta actualmente con quince funcionarios, des­
tacados en todas las provincias del territorio nacional;

3~-Adquisici6n de diez ultramicroscopios para el diagn6s­
tico precoz de la sifilis y los cuales han sido distribuidos entre los
laboratorios oficiales;

4~-Compra de drogas y materiales para los dispensarios anti­
venereos y unidades sanitarias del pais;

5~-Organizaci6n de una secci6n medico-social adscrita al De­
partamento de Lucha Anbivenerea;

6~-Establecimiento de una secci6n educativa, tambien ads­
crita a ese mismo Departamento;

7~-Impresicn de folletos y diverso material de propaganda
sanitaria.

8~-Creaci6n de la Catedra de "Normas de Lucha Antivene­
rea" en la Escuela de Funcionarios de Sanidad.

A pesar de contar con esa relativa holgura economlca en la
actualidad, estimamos que se requiere !Un presupuesto minimo de
unos cuatrocientos mil colones (1$ 400,000.00) al ano, para lienal' otras
necesidades inaplazables de la campana, cumplir a su vez con e!
cometido social de la misma y Eamsfacer las exigencias inherentes
a una empresa de tal magnitud.

T6canos desde luego, reconocer la preo<lupaci6n que, en el sen­
tido de brindar a la campana mejor estructura econ6mica, ha carac­
terizado a los Gobieruos de estos ultimos anos. Buena prueba de eno,
la constituyen los siguientes conceptos, contenidos en el mensaje inau-
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gural del Presidente Picado, en mayo de 1944 y los cuales literalmentc
£xpresan:

"La lucha antivenerea y antitubeyculosa son
grandes preocupaciones para mi y no obstante la
reduccion de gaGtos a que hayamos de sornreternos,

espero que no disminuyamos 1a intensidad de la
lucha y que antes bien, podamos aumentarla!'

Tal preocupacion gubernamental, se evidencia por la lectura
lIel siguiente cuadro, que indica la forma progresiva como hlan ido
aumentimdose las partidas del Presupuesto de Egresos, en el reng16rt
de lucha antivenerea:

AlilOS:
PRESUP,UESTOS I TOTALES

EN fit

TOTALES

EN $

1944
1945
1946

I

I~
67.081.10

130.086.90
146.566.12

~ 81. 630
90.300
90.300

148.711.10
220.386.90
236.866.12

26.461.04
39.214.75
42.146.99

Confiamos en que no han de ser disminuidos los ingresos de
la lucha antivenerea en el futuro. Cercenarlos, seria hacer retroce~

lIer muchos lustros a la organizacion actual.
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(IelO E'vOlUnvo DE LAS RENTAS.
DESTINADAS A LA CAMPANA ANTIVENEREA.

D~ Obtenidos:
Se ha Educodo.

Se ha Prevenid~
Hay pocOI Enfermos.

Capocitadon para fl
Trabojo~challien·
to de di<lslaborables.
fturnento en 10 Produaidn.

Disminucion
de Presupuestos de

histenCla Medica.

Estado.

5alud Indiyidual
yColectiva.

Rentas.

Departamento de
ludia Antrvenerea:
Orienta, Dirige 'l.

Organiza 10 (amp<ma.

Se Educa,
Se Previene. Se Cura
~ Se Confrolan las

Enfermedades Vene'reos

Grafica que demuestra como se opera el cicio evolutivo de (os
dineros que el Estado otorga a la campana antivenerea.
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SERVICIO SOCIAL

C onsideramos que no es posible hablar de una lucha antivenerea
estructurada sobre bases cientificas, sin un Servicio Social debi­

damente organizado, ya que, sOlo mediante la accion del investigador
social es posible avanzar a paso firme hacia el oefeetivo control de las
enfermedades vemireas. Una de las mas relevantes conquistas obteni­
das dur,ante este ultimo lustro de actividades, significa, pues, su esta··
blecimiento.

EI Servicio Social, al erearse, se regJamento pOl' Aeuerdo Eje·
cutivo N9 91 de 14 de junio de 1945. Tal disposici6n )0 haee depender
en 10 economieo de la Liga Social Antivenerea, y en 10 referente a
BU orientacicn tecnica, del Departamento de Lucha Antivenel'€a.

Este cuerpo de visitadores sociales esta formado actualmente
POl' quince funcionarios distribuidos en mimero de uno POl' cada pro­
vincia y nueve en la capital. Ademas, rech~ntemente se ha aumentado
su radio de acci6n con el aporte de dos visitadores, dependientes del
Consejo Naeional de Prisiones. EHo viene a poner de manifiesto la
magnifica coordinacion establecida entre las instituciones afines a
la lucha antivenerea, y ]a msma.

La preparacion que acredita a estos visitadores para el efec­
tivo eumplimiento y dese~iio de sus cargos fue recibida pOl' eUos
en un Curso de Capacitacion intensivo, destinado a funcionarios egre-
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sados de otras escU'elas como la de Funcionarios de Sanidad, depen­
ciiente de la Secretaria de SaJubridad Publica y la de Enfermeria y
Obstetricia del Colegio de Medicos y Cirujanos.

Comprendio el programa de materias las siguientes:

"Principie,s sobre Venereologia". "Prevencion
de la SiEiJis Congenita". "Educac'on Sexual".
"Normas Legales de la Luoha Antivenerea". "Dro­
gas antilueticas y SuIEamidado.... "Agente. Pato­
genas de las Enfennedades Ven6reas". IlNocion'Ez
Sd'':'Il'\t' Estadisticl\". "Principios sobre Psicologia"
)'t "Nociones sobre Ortografia y Redaceion".

Fue reaJizada ademas la consiguiente labor practica consi&­
tente en visitas a Laboratorios, Dispensarios y Carceles. Este trabajo
incluy6 tambien labores de investigadon de casas de abandono del
tratamiento, y, sobre fuentes de infecci6n. Durante esas tareas fueron
estudiados con todo esmero los documentos de visitaduria social.

A ese Curso asistieron 43 alumnos de los cuales resuntaron
aprobados unicamente 25, quienes obtuvieron, promediadas sus cali­
ficaciones, un 87 % de aprovechamie,nto.

F'undamentalmente, son objetivos de esta organizaci6n los
siguientes :

Educar; investigar fuentes de infecci6n; con­
lrolar eJ abandono del tratamiento; promover el
acerca.miento entre medico y paciente; la busqueda
de contacto. y, la reincorporacion del individuo a
I" .odedad.

Las labores de visitaduria durante el periooo comprendido en­
t.re los meses de abril de 1945 y enero de 1946, las resum'imos asi:

Personas entrevistadas .. .. " "
Numero de contact"" en ella. " ..
(0 sea el 68.28 % de laS' primeras)

Iniciaron el tratamiento .. .. .. ..
(0 .,ea eJ 39.30 % ce las segunda.)

9.000
6.145

2.415
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Personas entrevistadas par abandono del tratamiento
N umero de personas que 10 reanudaron .. .. .. ..
(0 sea el 45.22 % de las personas entrevistadas)

4.500
2.035

En el siguiente cuadra se demuestran las causas mas frecuen­
tes de abandono del tratamiento, en un grupo de 300 enfermos:

Ignorancia .. .. .. .. .. .. .. " .. ..
Ocupaci6n .
Indiferencia ., .. .. .. .. .. .. .. " ..
Enfer,medad ., .. .. .. .. .. .. .. .. .. ..
Dificultades de transporte ..
Reacciones del tratamiento .. .. .. ..
Quejas contra el Dispensario .. .. ..
Dificultades economicas .. .. .. .. ..

39 %
21 %
12 %
13 %

b %
3 %
2 %
2 %
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I=,===-:='-=====::3 IJiJilador eYocia!
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Grafica que se refiere a las finalidades del Servicio Se-cial de Lucha Antivenerea.
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PROSTITUCION

A ntes del aiio de 1943 nuestra legislaci6n mantenia la tesis regla-
ment,arista en cuanto al ejeroido de la prostituci6n se refiere, COll

base en el Decreto N9 24 de 28 de julio de 1894. Pero, pOl' disposici6n
legislativa N9 33 de 18 de diciembre de 1943 (Libro II, Titulo I, Capi­
tulo VI, articulo 219 del C6digo Sanitaria), se prohibe su ejerdcio y
son derogadas todas las leyes anteriores que la reglamen1!aban.

Al dar este ultimo paoo, Costa Rica no hizo otra cosa que ce­
iiirse a la experiencia de aquellos paises que tomaran tal medida en
virtud del fracaso derivado del sistema I'eglamentarista. Se ha dicho
que el Estado que suprime las ordenanzas sobre tail comerdo se dig­
nifica y el nuestro se ha dignificado al no legalizar POI' mas tiempo
esa inmoral esclavitud de la mujer.

Sin embargo, no obstante la alta finalidad que tal disposid6n
persigue se han suscitado criticas en algunos sectores de nuestra po­
blad6n. Pero 10 cierto es que no se ha interpretado claramente el es­
piritu de la disposici6n mencionada. EI prop6sito del legislador ful',
no el de perseguir ,a la prostituta, que solo es una victima, sino estable­
cer la represion del comercio organizado que se hace de la mujer,
ante la vista y la tolerancia de las autoridades y de la sociedad.

Pasemos ahora a referir algunos estudios hechos en Costa Rica
en torno a este interesante problema:
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19-5obre la ineficacia del examen medico de las prostitutas.

El Departamento Juridico de la Secretaria de
Salubridad Publica en noviembre de 1943, realizQ
un estudio del cual se dedujo que de 1877 pro.ti·
tutas, .olamente el 11.61 % .e pre.entaba a los
centros sanitarias correspondientes, para su debido
control medico.

2Q-8obre los criterios en cuanto a los sistemas regJamcntaris­
ta y represivo:

Una encuesta realizada por e] D,eparlamento
de Lucha Antivenerea, tendiente a recoger el cri­
terio de distintos profesionales, ent,re ellos, medY..
cos. educadores, abogados, farntaceuticos, sacerdo­
tes, etc., sobre la conveniencia 0 Ia inconvenienciA
de tales sistemas, die; los siguientes resultados:

A favor del sistema reglamentarista
A favor del s:stema represivo . . .

29 t-ii-'
71 0/0

gQ-Sobre un grupo de 160 mujeres que ejercian Ja prostituci6n:

Edad, por termino media, en que empezaron a ejercer la
pro.tilucion .. .. " .. .. .. " .. .. .' " '. ..

Edad, por termino medio, e.n que eontraieron la primera
enfermedad .. .. " .. ., .. .. .. ., .'

Promedio de edad de e.e grupo, actualmente '.
Hija.ilegitima•..
Hija. legitimas . <

Prineipales. motivos que las indujeron a ejercer la prostitucion:

I gnorancia ., .. .. .. .. .. " .. ..
Pobreza ' ..'.; ,.' ". '~._.,~

Descuido e indiferencia hogareiios .. , .. '

16 anos

16'/2 ano.
21 anos
61.25 %
25.63 '7<

33.00 %
22.50 %
14.37 %
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Enfermedades contraida. en este grupo:

GonOl"rea .

Sifilis '. ., .. ..
SiEilis y Gonorrea
Otros procesos ..

4Q-Sobre investigaci6n de prostibuloB:

Numero de prostibulos ..
a) Perteneeen a bDmbres ..

Pertenecen a mujeres
h) Hacen pro,paganda ..

No fa haoen ., "
c) Poseen cantina .. ..

Sin cantina .. .. .. .. .. "
d) Nlimero de mujere. residente•. ,

Nlimero de mujeres visitantes .,

43.13 %
35.63 %
15.00 %
6.24 0/.

.. ., .. 52.
19 (36.53 %)
33 (63.47 %)
20 (38.47 %)
32 (61.53 %)
14 (26.92 %)
38 (73.98 %)

214 (63.50 %)
123 (36.50 %)
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ARMAMENTO LEGAL DE
LA LUCHA ANTIVENEREA

EN el curso de esta sintesis nos hemos referido a algunas disposi··
ciones que recoge el C6digo Sanitario en su Capitulo VI, Titulo

I, Libro II; por ejemplo: el articulo 233 que establece la catedra de
educaci6n sexual en los colegios de segunda enSiziianza; el 219 por el
cual queda prohibido el ejercicio de la prostitmci6n. Pero, debemoti
hacer referencia a algunas otras disposiciones que no han sido citadas
anteriormente:

Senala una de elias, (articulo 2161, que lasenfermedades vene­
reas, para los efectos del citado COdigo, son las siguientes:

SiEilis;
Blenorragia;
Chancro blando;
Linfogranuloma venereo; y
Granuloma inguinal.

EI siguiente articulo 217, confia al Departamento de Luclla
Antivemll'€a de la Secretaria de Salubridad Publica, la direcci6n de
la campana, en todo el territorio del pais.

En virtud del articulo 220, se establece el tratamiento obligF.-
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torio de las enfermedades venereas, principio generalmente aceptado
pOl' los paises mas avanzados del mundo. Dicho articulo declara asi­
mismo la gratuidad de esos servic~as, para todos los pacientes, sin
excepcion.

EI certificado pre-matrimoni'al, se establece POl' el articulo 223.
Si bien es cierto que tal disposici6n no se ha generalizado, eIlo no ha
sido obstaculo para que se haya llervado a cabo una campana de edu­
caci6n en dicho sentido, Ia cual poco a poco va conduciendo a que
muchos futuras contrayentes, soliciten tal documento en forma
espontanea y en directo beneficio de ellos y de su descendencia.

La exencion de derechos de aduana de aquellas drogas, pre­
parados y articulos profihlcticos, recomendados porIa Secretaria de
Salubridad Publica y pOl' el Colegio de Medicos y Cirujanos, es regIa·
mentada POl' el articulo 224.

La calificacion y sancion del delito de contagio venereo es con­
templada POl' el articulo 226 el cua! viene a modificar una disposici6n
del Codigo Penal, que senalaba unicamente la responsabiIJdad de ese
hecho punible, a quienes contagiaban a individuos menores de 18
alios. Actualmente no se hace tal distincion.

Resumimos: Ia nuev,a legislaci6n antivenerea, enfoca el pro­
blema En toda su extension, sitmlndolo en su verdadero plano, de
acuerdo con las necesidades reales del momento y sabre una base
eminentemente juridica y cientifica.
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EL SEGURa SOCIAL Y LA
CAMPAt'JA ANTIVENEREA

ES interesante consignar que, la Caja Costarricense doe Seguro
Social, dispuso asumir la responsabilidad del tratamiento de sus

enfermos venereos asegurados. Tal resoIuci6n Ia contempla el articulo
103 de su Reglamento Org-anico (1942), eI cuallite.ralmente expresa:

"ParA atender a la con8ervaclon y recupera
cion de la saIud, se establecera el examen de sa4

Iud obligatorio y periodico para todos los asegu­
rados a fin de descubrir las enfermedades c:ue los
aquejan y tt-atar a los enferrnos con la mayor
oportunidad pos:ble. Asimismo Be establecera el
tTatamiento obligatorio para los enfennos afeeta­
dos de enfennedades venereas y tuberculosis."

La disposicion que transcribimos, ha permitido aI Estado brin­
dar una mas eficiente atenci6n a todos aquellos individuos que no go­
zan de los beneficios del seguro social, como consecuencia del consi­
guiente descargo operado, al hacerse cargo esa Instituci6n de un
30 % de la poblaci6n venerea, correspondiendo un 60 % al Estado )
eI resto, el 10 %, a los medicos particulares.
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CONCLUSIONES

EN virtud de 10 expuesto y estimando que uno de los propositos
fundamentales de este evento es el de !legal' a establecer normas

generales de lucha antivenerea en nuestros I'fspectivos paises, nos
permitimos someter a la eonsideraeion de este Congreso, las siguien·
tes conc'usiones:

I·-Es urgent{l que los Gobiernos de los paises aqui represen­
tados otorguen su mas amplio apoyo ales movimientos tendientes
a contrarrestar el avance de las enfermedades venereas;

2·-A los Departamentos eneargados de oriental', dirigir yOI"

ganizar esta clase de eampanas, debe darseles, no solamente la indis­
pensable autonomia teenica y administrativa, sino una seHda estrue·
tura economica y un armamento legal que respalde sus disposieiones;

3f'-Sugerimos la inmediata creaci6n de Servicios Sociales :Ie
Lucha Antivenerea, €n twos nuestros paises;

4·-Es conveniente estableeer la uniformidad de las nonnas de
diagn6stico, tratamfento y control;

5·-Deben erearse beeas para el estudio de los diferentEs as­
pectos que recJama toda buena organizaei{ n de lueha antivenerea;
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6'-Consideramos beneficioso el intercambio de funcionarios
tecnicos y administrativos, a fin de lIegar a un mejor conocimiento de
las expe.riencias que se realicen en nuestro Itsmo;

7'-Interesa realizar un estudio sabre el problema de la pros·
tltuci6n, del cual se deriven pautas para su efectivo control;

8'-Debe pedirse a todas las entidades medicas, una mayor par­
ticipaci6n en estas campafias y un mayor respaldo para los medicos
responsables de las mismas;

9'-Indispensable resulta Ja creaci6n de un Hospital Naciona]
Antivenereo, que, ademas de sus funciones especificas, sirva como cen­
tro tecnico de ensefianza para la pr€paraci6n de funcionarios de lucha
antivemlrea;

lO.-Respetuosamente pedimos a este Congreso, elevar solici­
tud ante la Oficina Sanitaria Panamericana, a fin de que esta reCD­
miende el establecimiento oficial de un organismo orientador de las
campaiias antivem\reas en Centro America y Panama, sostenido con
el aporte economico de cada uno de los paises concurrentes a este
evento cientifico-Boeial.
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