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VAOUNAOIW ANTI'l'UBERCULOSA EN SANTIAGO ATITLAN
",, ~ - '. ~

DEPARrAMF}JTO DE SCLCLA~ ... ¡¡i;¡'

2!f.ITUL () !:

INTRODUCCICN ANTECEDENTSS Y OBJETIV :

Desde hace nueve meses he tenido la oportunidad de tra-

~ljar en un medio estrictamente rurál del Departamento de So-

1ella, en el Municipio de Sa.ntiago Atitlán" población que tie-

nEI12,83.3 habitantes, con el 94% de raza ind1gena, habitando

UII Municipio de una extensión de 125 kil6metros cuadrados, oon

'Orla densidad de 100 habitantes por kilómetro cuadrado.

Este municipio está situado a una altura de 5,,000 pies

s()bre el nivel del mar '1 constituido por tina cabecera mun1oi-

pEU.con 9,300 hab1t.antes; .3 aldeast\ .3 caseríos y g fincas..

Los habitantes de esta ragi6n son ind:tgenas de la raza

T~mtuhil$ dedicados la gran mayor1a a la agricultura, algun1)s

a la pesca y otros al comercio menor.. La familia está consti-

tuida en promedio de cinco miembrosg los padres tienen dominio

sobre los hijos. los hermanos mayores sobre los menores y las

mujeres participan bastante en las decisiones que se tomen en

el seno de la familia..

El campo sagrado de los indígenas oomprende un elevado

número de seres sobrenaturales, de objetos y lugares sacros. "'"
,

todos jerarquizados á la alturade Dios~ pero comunmente se les

observa que alguno de sus seres sobrenaturales combina elemen-

tos de origen pagano y cristiano, tiene gran importancia en es-

ta oomunidad el Idolo Mshimono

~.

=~---'-'-.-"=.-~~- -

:__~m~'
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En cuanto al grado de oultura se pued(tmenoionar que el
,

95~ son analfabetos y elé)(1¡C no habl~n Oast~llanG, ~'117poco "'!'.
'

sentido de veoindad "1 oOQperativismo" la escuela repr$senta .
un valor insignificante para sus niños; sus viv1endQ,sson ch¡

zas sencillas pooo modernizadas cO"'1struida.s co.ncañas sobre -
muros de piedra a la cual dandola forma <:uadrilatera. angloba -

- 'hodos los servicios del hogar o La alim~ntaa~qn as a base de -
'tortillasg café" hierbas y eeporádioamante oa~e» los niños -
,reoiben laotancia materna durante un tlemp~ qu,e es variable ...

pero parece determinado por la presepcia en 1.a madre de un -
nuevo embarazo. F..nouanto a la distribuoión del tra~jo '1 la

economía. indígena 00 puoda deoir que sa daqieap a las siguien

tea aotividades: El trabajo agrícolap la explotación agrícola

fam:Uiar~ el servicio doméstico" la arte~an{a famll1,ar y el eA

mero10" el dinero se ~:!:'Ciba por la ventf\ d~ animales, frutas,

legumbresD graQos. leña y articulos artesana1~so
. ,

Las enfermedades !'lOse identit"tcan cq1, lps s!ntonnisfde

manera que los conceptos f) explicaciones q"Qedo una. u ot:ra se

obtienen tienden a ser conft~sos o se contradicen" no hay idea

de microbios causal es de enfermedad" prueb$ de' ello eS q\1e --
cuando se quiso substituir las narraciones de pe1~culas de di

vulgacd6n sanitaria a versiones en lengua se tuvo cierto pro-

blema con la pelabra microbio Y' lo da que se pudo fuá 1ntro-
,

duo!r la idea de Itánimales muy paqu~Jñosn (Instituto Indigenl11

ta).

Por otro lado la enfermedad SG)atribufe a estad.os de ...

culpabU1dadll errorp e~ectos de las prácti5?asmaléficas, esta
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dos de debilidadl) el susto" etoo y estos pueden obedeoer a ea!!

sa no personifioada .OtVllOen les oasos de fr-f.os, calores, los -
airesD el nij1llo" o el ojo y ouando lo personifioan el agente

puede ser humano y refieren personas de sangre fuerte, o sobl'§.

natural como los malos espíritus y los castigos de Dios; todo

esto los conduce a una terapéutica da rasul tedes dudosos de -
tal manera qUé cuando el desenlace es fatal lo atrib1yen sim-

plemente a la suerte del enfermoo

tos curanderos efectúan cano medios curativos ventosas ....

complementadas con sangrías en el sitio de la. ventosa" aplica-

ciones herbáceas, untos, etc..y finaliza el oanplejo curativo -
oon plegarias, ofrendas de candelas en lugares sagrados.. Además

los oompone huesos que trabajan fuera de toda oonección con ......

los ritos religiosos y las parteras que '~n su mayoría son muj.t.

res de edad prominente y su entrenamiento es únicamente obten.,&

do en el seno familiaro

Referente al grupo de ladinos que habitan esta comunidad,

nativos yemigrantes~ es bien sabido que representan un por---

ciento muy reducido, pero su vida pol1t1.csp econ6mica y reli-

glosa tiene puntos en comúnp aunque socialmente se puede obse.t

var cierta discriminación la cual desapareoe cundo el

indígena es poderosop ha tenido éxito o verifica el pro de la

ladinización; en cuanto a la práctica de la medioina por 108 -
la.dinos solo es d~ obe6rvar el manejo empírioo de medioinas 171,2

demas y de uso delicadoo

El trabajo que he desarrollado ha sido en oalidad de Mi

dico inflari en un consultorio instalado en arasede la Igle~



( 8 }

s1a Cat61ica$ financiado por la Misión Católica de Cklahana -
U..SoAo (Micatok:la)efeotuando diariamente consulta externa. vi-

sitas domicUiares presen~ndosa algunos casos de maternidad -
deshidratación atoo A 108 enfermos desnutridos se les dá un al-
mue rzo oon nutriantes balanceados" se ha instituido el servi-

(,io de orientación y divulgaoión higiénicas as! como el ...

servicio dental. atendido por médico especializado; todo esto -
c,omplementado por servicio de Laboratorio y rayos X.

El personal que atiende el pequefio dispensario es el si-

guiente: a) un médico jefe asesorado por un Director Mádioo~ -
b) una enf'ermeJ:'a graduada» e) tre s 8u:?ciliaras de enrermed.a.-

él) un intérprete de la lengua Tzutuhil, e) una laboratorista '7

1~) un Médioo Dentistao

La región ha oontado oon atención médioa desde hace alg¡

rlos años ~diante el programa de Unidades MóvUes para el Area

Hura]. (P.U.M.AoR.), así 0(1110el puesto de Salud del Centro de

flalud del Ministerio de Salud PUblioa y Asistencia Social.

En el curso de este trabajo y a traves de la práotica e-

fectuada, con freouenoia enouentro la neoesidad deJ diagn6stioo

de tubaroulósis pulmonar. No creo qu este sea un gran problema

en el área como lo es en otras regiones del Departamento de So-

lolé. Y del resto de la República, pero sin embargo desde un pr1¡

cipio tuve la inquietud de poder efectuar alguna labor, bien
,

#sea para el desoubrimiento del enfermo o para la 1'roteo010n de la

población. Con este objeto solicité la colaboraoión de la Divi-

s16n de Tubaroulós1s del tJfinisterio de Salud Pública, oon ouya
"

yuda en recursos y asistencia técnica pude efeotuar el presente

trabajo titulado "Vacunaol6n Antituberculósa en Santiago Atltlan"
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5) Impartir la protección contra la tuoorculósis por medio -
de la vacunación con B..OoGo

~ --- ---.-----
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CAPITULO 11..,.~ v---

~T1j:RIAL Y }.t}TODO:

Con el prop6sito de alcanzar 10 más f1elmente los objet!

vos enunciados en el capitulo primero, principié por elaborar

una planificación local sobre las características sooiodemog~

rioas del Mu!'Jioipio de Santiago Atitlán, tomar en consideración

la impresión general sobre la patología regional, analizar 108

recursos disponibles de todo tipo y finalmente el programa de -
trabajo propiamente diohoo

En el desarrollo de este plan principi' por hacer la Pl'2

paganda 'Y la informaci6n respectiva a traves de autoridades o!

viles, mUitares, el ooles~'ticas 'Y líderes de la población,...

una vez preparado el ambiente elaboré el calendario e itinera-

rio a seguir en mi trabajo.. para lo oual fijé oano campo de a.¡

ción la poblaoión contenida en la cabecera munioipal la Aldea

Cerro de Oro, las Fincas "La Providenoia, El Reouerdo, Chactq6,

y Metzabal" o

El JIiIhodo seguido tu' convocar a la población general pa-

ra determinados dÍa8 para efectuar la prueba tubarculÚ1ica por

el método intradérmico de Mantouz con tubercu11na PoRoDo(Dari-

vado Protéioo Purificado) de 2 unidades por 001 de eco en la ...

p.191 del borde externo del ante brazo derecho oon jeringa espe-

oial de lcco graduada en décimos, usando aguja NOó26 de un oua.t

to de pul~ada de largo, de bisel corto y con punta de Ir1dio-pl.a

tino o acero ,- con objeto que soporte el tlameadoo

Simul táne amente elaboré una tarjeta individual de registro,

rosada para mujeres y celeste para hombres en donde hice constar

el hombre de cada persona; la edad. la fecha '1 direcc16no Se -
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les d16 cita para vo1.11era las 72 horas de efectuadas las -
pruebas. prooed1endose a la leatura de la prueba tubsrcu1ÍD1ce.

midiendo la 1ntlltrac16n alérglca provocada en mU1metros de ...

induraoi6n anotandose en la tarjeta 1Ddlv1dualo

De aouerdo a los prinoipios internacionales separé oomo

personas vaounables Oan B.C.G. todas las que presentaron la 1a
filtraoión menor de 9 momo y anoté como positivos a la tuberca

lina a los que presentaron la. irJfn traoi6n de 10 m.m. ó máso

La vacunaoi6n antltuberculosa oon BoO.G. se efeotu6 usando va-

cuna fresca de no mayor de 15 dús da su preparación" prooede!!

te del LaboratoI'io del B.C..G.. de Méxioo a la d6sis de 001 de cc.

por vis. 1ntradérmlca en la piel del hombro izquierdo contenien...

do un ouarenta.vo de mUigramo de bacilo vacuna '1 anotando en la

tarjeta respectiva el hab9r sido vacunado.

A los tuberculino positivos" as! cano a los tuberoulino -
negativos se les entreg6 una tarjeta que informa esta oondlciÓD..

Con tinas de registro estad!stico investigué en cada uno de los

probados a la tuoorcuH.na la existencia o no de una cioatriz 5Q

terior consecutiva a vacuna BeO..G" administrada previamente. con

rin~s de eva1ua~i6n de los resultados"

Con todo este material elaboré la "Tarjeta de trabajo dia-

r10" en donde se anotó por gl'UpOSde edad tanto a los tubarou11-

no positivos como a los negativos y la existencia a no de cioa-

triz vacunal.. Para el desarrollo de mi trabajo solioité
"

obtuve

la entusiasta oolfiboráa1ón en asistencia téonica. tubarcul1na y

vacuna B..CeGe, materiales y formularios de registro en la Div1-

slón de Tuberoul6sis del Ministerio de Salud Públioa y Asia-

tencia Social" oon el fin de realizar un trabajo uniforme y 0001:
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dinadc con actividadem similar13~ dee¡arrolladas pc,%'€H2i1\a:lr¡st~

tuoióno

As! mismo obtuve la ayuda dl3 una Téonica en pru(~ba tnool:

culinioa y vacunaci6n BoCoG~ procedente de la mencio~ada instl

tuc:l6n.:o

Fuá necesario traoo~iaI' en eJ, proy-acto durar¡te los mc~se2

de tJulio a Sapt:",embre del px'eSérrt'B tdJ.oy la cOi.')í.mr'l'0ri(;:i.ade la

poblaci6n la pt\sdo celificar do baja Dorque mi propÓsito era

haoer 1'10ilKmos de 6",000 pruoba;:) 'tub€,rc'ttlfr.d.cas" S:W,nembargo el

auaentismo fuá enorme y .responde él las causas s:lguientes~ 1)

siendo une. población predominan1jsmsnte i11d!gEma.l' el 89,,2~; de ~~

la población esco.1ar no C0i1curre a. las aulas y esto repe1"(íUt~t,;

en al bajo ~ival cul:Gur~b desconc1ciendo los OO1.101"1ciooele lalD

inmun1zacionea y práctic:amenta reaccionan coo wl"dadero pánico"

2)~a 1deos1nC:W:~~_Eropi~_~~1_i~~!~~~01{;!J1~~~~._!!~ire§ ~
-!;scio~el. DQ_J!Ilportarle .en su vida más qua el presente.ll es - ~

-- ,.. . - .. ~- ~.. ..~~ k

decir. si '1.111ind:lvlduo está sano es inc':>ncebible perturbar su 81i

tado exponiemdol0 a una reacci6n vacuna1.. 3) las migrac10Ms
""

qua UD sector de¡ la poblaci6n lleva a cabo oon metlvo de sus
""

actividades agz.fcolaa hacia la t;cstap int$:rvinieron notablemen

te como lo demuestra el grupo de edad del sexo masculino cOInprej

dido e11tre los 1; y 34 años de edad en donde el por ciento de

probados es md:ucido" 4) la dif'icul tt\d de podamos exprnsar ~

pliamenw ei! la lengua Tzuttlhll y 5) desafortunadamente la. ápo-

d . 1: b j . ~ d ~'"cae m~ ~r~ a ~ COLnC~ ~o con los preparativos y culminación

de la feria titular dr-; la población ,,-
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estaS prácticas sanitarias son bien recibidas por la población

rural del Deparbaxaento" siempre que el trabajo se realice 00%1

a bsoluta seriedad" que se trate adecuadamente a las personas Y'

que se observe puntualidad en horas y fechas para. las cuales -

han sido convocadas..

De acuerdo al término fijado para la práctioa de la pre-

sente tésis" tuVG la opurtunidad de observar el nMulo vacuna].

en aproximadamente el 50% da los vacunados" pudiendo informar

que la inmensa mayor.!a de ellos no presentaron ninguna molest1a

inolusive a las diez semanas de efectua:1a la vacunaoión; n11.2

oal ni general.. Un reduoido n(:nnero de vacunados que no pas6 del

10% presentaron una escasa seoreción sarosa en el sitio de la

inoculaci6n 'Y hasta la fecha no he podido observar ninguna pe.t

sana con infarto gang110nar sub-clavicular o axilar asignable

a la Vacuna B.OoG..

En el presente capitulo expongo tres cuadros estadísticos

y tl"'eS gráficos en donde se anal izan desdeel punto de vista -
técnioo y administrativo los rElsul tados obtenidoso
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CUADI!O No~

Cuadro General que engloba 3$02.3 parsonas probadas a la

'fuberculineptn' vía intradármica en relación con la edad y los

:resul tados obtenidoso

.",=.""

1'uberc,ulino Tuberc:1.t1.1~o

Negat.J.\t58 Sub-'l'otal. "ITot:l"" 'iC

.;1
¡

Pos1t:lvos lO

CoCo SOCQ
I CaCa SoCa

~~770 125

100 ~:-1~4 1943131

102 '165
I ~50

I
446~114.5

41 89
=--r::-I

289 9.5-1

57 -:-160 ~
7 l ~

¡

130 I ~2

~
Suma , 48 . 899 310 1'( 66 358 2665

1
'iC

I
5% 95'iC 15% 85% 12.5% 87.5% r

:rorAL L~+ 2~i--1~__~-l?~J- -
e¡, 31 ~9% .! ,,8,,1% :LOO ~ .~..- - - "

.~.~~ -~~.".,-,~ ~

, ~C. .
CQ' SoCo

r
.. ~.

I I
1)0..6 ' 45

15...24 .4 ¡ 185

I

25-,34 I 29 130

r35-54
I

3l 280

55 más :3 94 4 35
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Igte~retaoión del C.u.a.dro Ng.!t l~

Las 3,02.3 personas incluidas en el cuadro No. 1 '7 pra

bada. a la tuberculinab fueron distribuidas en seis grupos de

edad as!: menores de 6 años con el objeto de establecer los -
i

índices de infección t.al1 importantes a es.ta edad en Quantó a

la precooidad de la misma; reuniendo este grupo con el

de 7 a 14 silos para obtener el número de niños que no habían -
re clbido vaauna B..CoG.en épooa anterior y loa otros grupos

de edad para estableoer las oomparaciones etarlas respeotivas.

Oon base al criterio expuesto en el capítulo respectivog

para ju~gar tuberculino positivos y tuoorculino negativos dlv1

di los resultados obtenidos en grupos de personas que en una

y otra condición presentaron cicatriz vacunal o n6 como exp!'§.

slón indeleble de haber cibido. los primeros una vacunaoión -
B.OaGoen épooa anterior.

El mayor por-oiento encontrado en relaoión con la edad

rué el grupo comprendido entre 7y 14 años de edad y reunien

do todos los probados menores de asta eda.d obtuve el 5()% del

total e:mminado. De 55 a.ños y más rué examinado 6~ioamenté

el 402~

El total da tuberculino positivos enoontrados fuá de -
947 personas que representa el .31.9'1, del total de EI>.-aminados.

cifra que podemos desoomponer así: el 5'%de ellos presenta--

ron oicatrIz -vaamlal pOr B.C.G.. en el hombro izquierdob oi-

f}re, que nos expresa prohablémst'1"te la alérgia oonferida por -
la vacunación anterior que pUdo haber persistido hasta los -
10 dóa; .1'11 95% réstante de este gropó de tub3rculino p6si-

t1vos nó presentarón oicatrIz en el haubro i~quieJio y son -
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il'1'tal"pretados C¡)¡'J!Opersonas que no han recibido' m.mea una va-

cunaci6n antarioro Est8oif~a de t~ber~QliDO positivos sin 01

catríz va~unal 0~pr~sa tf:4'1ijOpOI' ciento d.e alérgicos al~

ttil:arcul:hu,\ como (;í)k1secu;;.Jr\eit:l nna :i::Ú'ecc:1ónt1atural por al

i-ficooocteri.um TUOO1'cu16sis;.. Q¡;¡e l"'elac:tonáudola con GJ~ total

de la poblaci6n emm:luada 6r:lCorrtr~'nos que el 30<t.es ~l índice

de infecoión en (-)1r1'i.micipio de Santiago, Atitl~en todaslá5

edada~ y en los dos sexos", cifra que se interpreta como baja -
~fi ¡:elación con otr-as cifras simUa!'0S de la RePÚ1iliC8o

Expresé anteriOl~~~t~ que el 6g01% ftJ6l"OntubercUlinoB

negativos" da ll;)s. cüales ,310 o sea al 15% presentaron. oicatria

por una vacunación Bó~oGo administrada en époc~ anteriorb oi-
.

ira qua intérpret~ como de no pI'otecci6n conferida por sEr!;s-
medio de Bio=profUá.x:ts o que esta dUf.'6 m8~1(K1de 10 afiDs.o

En c~J.":!:"a¡s gloh$les el 12055t del '¡;o~;al de emlt\ina~~s P1"§.
"

.

".!',"

¡i011tarCi'.\ Ci0~1'Gr!z muestJ:"a. e;¡¡;'3mlnada en -
el presenta tTabajo.-
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: GrupO! Tubercul1n1 Tubarculinc

Sub-Total Total~'de Edae Negativosen añol Positivos
""'.> -

C..C.. S..Co C..C.. SoC.. OoCo S..C..

0..6 25 6 3.36 6 361 367 22..2

i

.- - -- - 04 -

t14
7 83 39 351 ~434 480 2709

5"'24 1 126 73 127 74 253 327 19,.--
I
I

I
26 -67 31 67 134: 25...34 57 191 1101

!
I

2 190 37 58 39 248 287 16..81 35"'54 ..
I¡

p-5
más .3

I /J> .3 18 6 64 70 40

,

~Suma 39 537 189
i

957 228 ~494'

I
.

!
¡

¡ % 7 93 16..; I 830; 18 82
!
I 1146 1722¡Total 576

% 3301
-

, 6609 lO~- . ~-_.- -
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~

Cuadro que contiene 1722 1)ersonas de sexo femenino pro...

badas a la 'l'uoorculina po" vía 1ntradérmica 'Jn relaoión con la

edad y su resultado..
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~1¡~ación l!~i..5L~drJ?_de !.fu1§.mu

El 50% de las personas de sexo feme~ino.9 incluidas en la

enouesta tubsrculina fueron menor de 14 años. El 3.3.1 cf,del to-

tal fueron tu1Y:!roul1no positivos oon una cifra muy baja de oi-

oatr1z vacunal, por lo que podemos expresar que la prevalenoia

de:J. tndioe de infección en el sexo femenino, todas las ed.§

des sobra 1722 personas pz'obadas es de 301...

F\teron protegidos con la vacunaoi6n B.00G. 1146 mujeres -

que representa el 66..91" Los sub-totales nos informan que el -
86% de las personas probadas a la tuberculina no hablan reoibi-

do B.OoGo en 'pooa anterior y que sc1.amente el 1.3ol9~ ten!an 01

catr!z vaounal.-



...

Grupos Tubercul1no Tubsrcul1no .'
:le Edad Positivos Negativos Sub-Total Total %I!n años

C.O.. S.Oo 0.0" S.O.. 0.0.. S.C..

0-6 20 383 40.3 1403 3009

-
7-14 2 82 61 318 6.3 400 463 35.59

15-24 .3 59 29 .38 32 97 U9 901

I

25-34 3 63 10 22 13 85 98 7.53
1---"--
.
35-54 1 90 3 .31 2l 121 1~ 10.9

55.&8 48 1 17 1 65 66 5..
""l----' - --

Suma 9 362 121 ¡ 800 130 171.~.
204 97°- 130 187 10 90 ..00 .

rotal ! 371 9.30 1301.

,

I % 29..2 - ' 71..4 1~
1-"

( 21 )

OUADRQ No~ },

Cuadro que oontiene 13CIl.personas del sexo II1as.cul1no pro-

badas a la 'rubarcul ina por via 1ntradérm1oa en relación con la

edad y sus resultados..

0.0.. I con oicatriz.

s.o.: Sin cioatriz.

~. ._-
-_.-----------
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te aión del adro de ,Hombres:

El 65% de las personas de sexo masculino~ incluidas en la

encuesta tubereul1na fueron menor de 14 añoso ElEl 29..2% fueron

tuberculino positivos,!) oon una oifra también muy baja de oicatriz

vacunal, por 10 que sa puede expresar qua la prevalencia del in

dice de infección en el sexo masculinoD para todas las edades -
y 1,,301 personas probadas es del 29..2%"

Se administró la vacuna BoC.G.. a 930 que representan al

71.4%" tos sub-tota,es nos informan que el m de los probados -
no habían reoibido B"C"G. en época anterior y que solamente el -
13,,6% tenían cicatrf.z vaounal. Puede observarse que las fluctua-

ciones de los porcientos de indicas de infección, negativos a la

tubarcu1.1na" con oicatriz o sin cicatriz son pequeñas y dentro -
de limites aceptables"
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..
Oon el objeto de estableoer la alérg1a por infecciÓD tJ¡

berculoi.1B de la pobl.aci6n de Santiago Atitlán del DepartameD-

to de Solc1á , elaboré loa H1E.ítogralDSsa la tuberoulina con el

material obtenido en el curso de mi trabajo. FJ. gráfico que a-

parece en la página No. corresponde a la totalidad de las

personas de todas las edades,. de los d08 seX08.

En atención a que el número de tuberculino negativos l'!.

presenta más da las dos terceras partes de la poblaoi6n exam!

nada. la oolumna oorrespondiente a este grupo no apareoe en el

grático respectivo y solamente reuní el grado de infil traoi6n

tuberculínioa en mil1metras de infiltración expre8i6n de la a-

lérgia tubercul osa provooado por la penetraoi6n del micobao..

rium tuberculoso en el organismo. As! vemos que el. mayor por-

oentaje obtenido (29~) oorrespondió a un grado de infiltra-

oi6n de' 14-15 mil1lletros; le sigue en orden desoendente las -
personas que tenían 10 ,. U m.m.; luego las de 20 '7 21 mom. Y'

12 Y 13 m.m. pudiendo observar que las restantes reacciones -
a pesar que pudieron hamr sido de mayor d1ametro de infiltra

c16o. el número de personas que las presentó rué proporoional
,

mente mucho. menor. Por lo tanto la "Media Normal" a la prue-

ba tubercul!nioa. en el área examinada está entre los 14 Y' 15

momo Se sabe perfeotamente que el histograma a la tuberculina
.

"tiene valor no solámente para la invcstigacion de la alergia

tuberculosa en el hembre Y' separar los gropos hipoorgioos '7

10s hiperérgioos dentro del grupo e:xam1nadoo Hasta hace rela-

tivamente poco tiempo se sabía que la hiperorgia tuberculínica
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podría tener una slgnitioaol6n positiva en el sentido de juz-

gar oomo que este grupo de personas pudiera estar en una fase

de hiporsel'lsibllidad Y' oonseouentemente presumir una probable

mayor aotividad de la infeooión tuberculosao Y actualmente se

interpreta única y exclusivamente como oxpresión alérgioa sin

signif1cación dlagn6stica. pero eso s1 como el elemento más -
valioso para medir el grado do infección tuberculosa de una -
población ciada y su análisis en relación COl'! adad,. sexo" raza,.

condiciones socio-econánicas» ate.. En el caso particular del -
grupo examinado en la presente tásis de acuerdo a las oompara-

ciones que ho podido efectuar" la raza ind!p,ena del grupo Tzu-

tuhil no preflsnta ninguna diferencia substano1al no solo oon -
los otros grupos indígenas del País.. sino que inolusive oon la

raza mestiza,. todo pareoe confirmar el hecho" ya bien conocido

que la infeoción tuberculosa 'Jstá en razón direota oon los to-

008 do contagio existentes.

JnterDretac~sto¡rrcpa d~ ~~res y lJan~'l

Todas las consideraciones hechas al interpretar el hist.2

grama global» puedan ser asimiladas al histograma correspondian

te al sexo femenino.. tanto en freouoncia cano en grado de infq

traoi6n,. no as! cuando analizamos el gráfico oorrespondiente -
al sexo masoulino. En este Último grupo la flMediaBormal" a la

tubercul:l.na a pe~ar q\1e sigue situada en los 14 y 15 m.m.. el

porc1ento de personas que presentaron esta reaoción .tué mayor

que en el femenino. A ra!z de las experiencia. oitadas en lá -
interpretaoi6n de la alórg1a tubercul!nica. se puede invocar-

a este mcmento el dato ccmplementario que consiste en que para
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los fines de la qU1mioprofllá:rls con Isoniacida ya no se toma

en cuenta el grado de infiltración de la prueba tubercullnloa

(hiperérglco8) sino que se le está dando especial importancia

a la edad del tuberoulino positivo y a las oondiciones hlgié-

nieas y soeio-econÓtrtioas del ambiente, lo mismo que a la supe:

población Y' promiscuidad,. unos y otros factores direotamente -
supeditados a la existencia de enfermo tuberculoso bacUlfero -
oomo fuente de 1nfeocioo y potenoialmente como fuente de entel

medad.

Vacun,ci6n Antltubereul~@ c9nT~
El análisis de las cifras oontenidas en los ouadros y

~

ticos precedentes se refieran casi exclusivamente a la lnter--

pretaai6n de la enouesta tuberculinioa contenida en el preseA

te trabajo.. Resta infol"'1flSrlos resul tades de la administraoi6n

de la vacuna B. C. G. efeotuada 72 horas despUés de la prueba tn

bercul!nioa y al memento de la leotura de la misma. En el oap,!

tulo de material y métodos, expuse que el imite para juzgar..

'1 seleooionar las ~rsonas vaounables es el da 9 m.m. de intq

traoi&1 los cuales al mismo tiempo son interpretados camo tUbeJ:

culil30 negativos. En este sentido fueron vacul1ados con B.O.G. -

2.0'36 personas que representa el 68.1% del total de probados.

De ellos 1146 fuerOD del sexo femenino que representa el

55.2% y 930 del sexo masculino que representa el 44.8%. Del t,2

tal de vaounados con B.OoG. 310 personas o sea el 15% presentA

ron cicatriz vaounal EIn la piel del hombro izquierdo, asignable

a una vacunación anterior y por lo tanto oatalogados en este -
trabajo oomo vaounacionesJ 1766 personas no tenían cicatriz ".!

cunal (85~) Y' que recibieron la protecci6n por la vacuna B.O.<1o

por primera veza
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En relación con las edades el porcentaje mayor de vacunado. -
te fueron menores de 14 años:! lo que me alien1ia a pensar en -
los beneficios impartidos por medio de la B1oprof'Uáxis en e.§.

ta. odad y en nuestra área eatudiadao

tí

--~--------
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La prueba tubercul:1nica es uno de 108 elementos más va-

liosos con que se cuenta actualmente, tanto pam la invcstlg

ción de la infección por micobact.érium tuberoulosis¡'l oomo pa-

ra el d:tagnóstico de tubarculosis no importando su localiza-

oión o Es un heoho perfeotamente conooido que al nacimiento -
practicam.ente todos sanos tuoorcul1no negativos6 esto es que

la transmisi6n da la infecoión tuberculosa en el periodo de -
gestaoión es muy rara y oonsecuentemente el niño nace sin nJ.a

guna proteooión heredada oontra la tuberculosis, eon el o()rrer

de la vida y tomando como base el car&cter contagioso y trans-

mis1ble de la infeooión tuberculosa, van apareoiendo niños tu-

berculino positivos, cura proporción dentro de la poblaoi6n en

general reviste capital importancia clínica "J' epidemUógioa, al

grado que en Tisicil.og!a se toma oomo axiomátioo interpretar a -
todo niño tuberculinoPQsitivo menor de :3 años de edad como po,¡:

tador de tuberculosis evcil.utiva '7 por lo tanto suoeptib1.e de -
tratamiento antituberouloso. Este principio sanitario que se -
oonsidera de gran importanoia se basa en el "Periodo de evo-

luoiÓD espontánea de la pr1mo1nfeocl6n" tuberculosa, que como

bien se sabe es de 18 meses. Los niños tuberoul1no positivos -
entré :3 "1 5 añOI de edad ae interpretan oa81 en forma s!mllar

- .
al grupo anterior, con la d1terenoia de que a este grupo de -
niños se les dá Isoniacida sola, 012un plan de qu1mioprot1láxS.s.

Los niños tubarcul1no positivos entre 7 y 14 ari°e de edad tie-

nen una interpretación mucho más favorable que los grupos ant,t

riores~ por el hecho epidemiológico fundamental de que a esta
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edad de le. vida ~e le llama 8La época 811.en4108& de la _beX

CtIlosistt en atencl6n a la muy baja proporoión de patologÍa ~.

pulm~ar y al mtJ7Qajo potencial evolutivo de las lesionas el.

OOl1tradas" uno Y' otrCJ hecho en relación a que el niño se ale3.,

por rafiones de su edad virtual foco de oontagib intrafam1l1ar,.

Por arriva de los 14 años y en la edad adulta. la prueba tube,¡;

cu1.ín!da es un complemento del diagn6~iao de tuberou16s1s ~
munar textrapulmoDar; y tom.andben oons1cJeracl6n que en oier-

tas zonas urbanas del país la proporción de tu~rcul1ntS posit!

vos llega al 85% a los 25 añOS4JlB importancia mayor la a4qu1&

re al 15" restan'té)le tuooreulino negativos, en 6188ntl4o que

..te le. $ospeoha del origen tuberculoso de sOItbra. 'Pu1mon~

o de otras looallz&oiGnes,!t sl el enferme es tubercul1rJo negat,&

vo., debe descartarse en forma definitiva la etiología tubercu-

losa dél procela en estudio"

Ya ea dijo en párrafos anteriores que loa diferentes gr.(\

dos de la alérgia tuoore'l11ínica puestos en 0vid0noia por .108 ..

histogramas respectivos tienen actualmente muy poco valor ep1..

demiol6gico Y'clínico..

La vacuna antitubarcnlosa B.CoG. (baóUo de Oalmette y -

Guárin), es indudablemente a la par que la quimioterapia ant1-

ttiberculosa uno de los factores decisivos en la bloprotUárla -
de la enfemedad.. E.ta vaotma usada en el humanodesda 11921 -
por WeU Allé, en F1:'anc1aha sufrido en el curse de los años -
las más amplia$-7 ecmprobadas pruebas de BUeficacia" al grado

. ,

que actualmente se la cataloga como "El primer alemento de lu-

cha CQntra la tubarculoslatt 1> Es una vaoune. barata, de fácil a51

ministración, parfec~menoo toierada, sin consecuencias 100a-
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les tocalesni genorales, con un porcentaje de protección -=

hasta del 88% de 10B vacunados Y' cuyo periodo de duración da

esta protección se fija actualmente en g años 8 meses como -
promedio" El principioganeral de administración

es que debe vacunarsa a toda persona tuoorcul:i.na negativa des-

de el nacimientoo que las revacunaoiones pre,ris.s pruebas tuoo.,t

oulfnic8B deban hacerse en rH> ill\3r:or'es de 5 años" Une.

d~:1lliS lneoi1ven:tentes con ;?4.t~J) t~ {~ os que usando
""

vacuna fresca::, el p'~rlDdD da act de d.i\~ha vacuna es sol.~

menta de 4 semanas y siempreque sea cúnsevada al abrigo --
del calor y la luz" Este serio inconveniente parece estar ya ,-
resuelto con la elaboración de la vacuna BoC"Go11ofilizada$l -
que pe1"lll:ltirá no solo mayor elasticidad para su uso, sino 10 ~

que as más importante 01 transporte de la misma ti regiones aps,t

tadas de 108 centros urbanos y especialmente área rurales donde

la refrigeración es aun hoy un recurso limitadoQ
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OAPITtLO V ,

SUMA1qO:

Se dan a conocer en la presente tésis los resultados de

302.3 pruebas tuberculf.nicas efectuadas en igual número de pe,t

sonas del Munioi.pl0 de Santiago Atitlán del Departamento de S,Q

lolaá y de 2¡1076 vacunas BoCoGosuministradas en la mll1D8 áreao

Se considera de importancia este trabajo por dos razones

fundamentales: la primera de ellas por tratarse de poblaci6rJ -
estrictamente rural en donde las condicionas socio-económioas

higiASnicas y oulturales se pueden califioar de muy bajas y la

segunda porque considere muy útn confsrir la eficáz protecoión

de la vacuna B. O.Go en esta colectividad mayori ta'l;'lamente ind!

gena"

Se presentan los resultados en tres cuadros estadístioos

y tres gráficos anal izados en función de la edad y juzgados en

relaci6n a la existencia de cicatriz vacunal por B.O.G" aplioo!

da en alguna época anterior" El 55~ de vacunados tuá del sexo -
femenino y el 4408~ del sexo masculino. El indice de prevalenoia

de la infeooión tuberoulosa en el área examinada fuá del .3lo9~

en todas las edades, cifra que se puede considerar oano media-

na-alta en relaoión a las enoontradas en otras regiones de nueA

tro paíso La media tuberoul!nica normal está situada entre 14 y

15 momo de infil traolón, la que se puede considerar cano una -
expresión baja de la ~érgia tubarculínica. En este trabajo se

tomó únioamente el 2.3%de la poblaci6n del munioipio lo que ha-

ce que las oifras expuestas tengan el carácter de una "Encuesta

por muestreo" pero que en todo caso tiene utniclad para trabajos

futuros en esta importante rama de la salud públioa.
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lso El Municipio de Santiago Atitlán está cotlátitu1do por

una población eminentemente indígena del grupo Tzutuhil con mtI7

bajos niveles culturales~ socio-oconómicos y en el cual se con~

áervan cl'0enEfias de naturaleza mágica y misteriosa en cuanto a

medicina se :refiere ..

2ao El índioe de prevalencia de la infección tUbercu1C»Js

(pórcentaje de tuberculino positivoS en relación con 18 pobla""

otoo) es mediana-alta ti 31%..

.3m..La "media tuberculínic8.n~stá en el grupo exmninado

entre 14" 15 m.m. de infiltración...

48.. El 69$ de las personas.. a quienes se les hisb la -..

prueba tuberculÍ11ioa fueron nega.tivas y por lo tanto protegidas

cbn vacuna antltuberculosa liquida por vía intradérmic80

5a~ Considero CDIIlOabsolutamente necesaria proporcionar a

áraae rurales como la de Santiago Atitlán mayor atención tne-

dioo-sanitarias¡¡t no solo en la lucha contra la tuberculosis si-

no sobre muchos otros aspectos básicos de saneamiento ambientalo

-~.- --

._~ ~ ~
~-

~._------



( 35 )

B 1 B L 1 O G R A F I A.-- """"'~~

1,,- .Mamsn Rlchard N..Encuesta sobre la cultura de los ladinos

en Guatemala.. 2a"ed,,~Guatema1a» Ministerio de E..P..

1964,. 300 p.. (Seminario de Integración Social Gua-

temaltecs.. Publicación No,,2)

2..- y otros.. Cultura indígena de Guatemala; Ensa-

yos de Antropología Social.. 2a" ed.. Guatemala.. M1-

nlsterio de de Educación PUOlica 1959.. 326 p(Semina-

riD de Integración Social Guatemal teca.. Publicación

Nool..)

30"" Dardón Letonag IUpólitoo Diagnóstico y tt'atamisnto en masa

de la Tuberculósis pulmonar en Gua'ilamala" Tásis.Guat§.

mala, Universidad da San Carlos, Facultad de Ciencias

Médicaa,1964" pp.. 3-19

4,,"" Farnández AOfJ José.. Cut1-reacción a la tuberculina" Tésis..

Guatemala, Universidad de San Carlos~ Facultad de -
Ciencias MSdicas~ 19320 ppo 7=18
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