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INTRODUCCION

El presente trabajo titulado “Diagnéstico de la Mortalidad en el
Municipio de Santa Lucia la Reforma del departamento de Totonicapén
durante el afio de 1973", fue realizado durante mi practica de Ejercicio
Profesional Supervisado, en el municipio antes mencionado, practica que se
fealizo desde el 1o. de Agosto hasta el 31 de Enero de 1975,

Una de las circunstancias que motivé la realizacién de tan importante
trabajo, fue el hecho de la inexistencia de diagndsticos de defuncion, los
les en su gran mayoria son completamente diferentes de la realidad, sobre
10s que se basa, la mortalidad de Ia region,

En el presente trabajo, se estableci6 que el 97.1 o/o de las muertes
ocurridas en 1973, fueron certificadas por las autoridades municipales locales,
y solamente el 2.90/0 fueron certificadas por personal de Salud.

Este trabajo sugiere en si, la necesidad gue existe de que en un futuro
gercano, haya un entendimiento entre las autoridades de salud y las

toridades civiles, con un mutuo esfuerzo, para llevar a cabo un mejor
trabajo en lo que a certificaciones de defuncién se refiere.




HIPOTESIS

- “Los datos de causas de muerte que se tienen en el Registro Civil de
anta Lucia la Reforma, no corresponden a la realidad””.

“La desnutricion no constituye, en la mayoria de los casos, causa basica
0 directa de defuncion”, '




OBJETIVOS

Determinar con mayor precisian las causas de muerte en el Municipio de
Santa Lucia la Reforma del Departamento de Totonicapén.

Determinar las caracteristicas del ambiente, social-econémico y
fisico-biologico del niicieo familiar en donde ocurtio el fallecimiento.

Determinar las causas de Mortalidad mas frecuentes, presentadas en |a
poblacion del estudio y asociarlas a las condiciones de edad, sexo, etc,

Evaluar la calidad de diagnésticos de defuncion que existen en el
Registro Civil del Municipio.

Contribuir con los resultados y las sugerencias pertinentes, a que las
autoridades que tienen en sus manos estos problemas y sus soluciones,
tengan una luz para resolverlos,



MATERIAL Y METODOS

l. MATERIAL:

Para la realizacién del presente trabajo, se contd con la colaboracian del

Registro Civil del Municipio, quien Proporciond las facilidades necesarias para

poder consuitar los libros de Registro de Defunciones,

Se contd con Ia colaboracién
de Enfermeria de Ia localidad,
entrevistas.

del Técnico de Salud Rural y el Auxiliar
para localizar a los familiares y organizar las

Se tomé en cuenta

el Censo de Saiud efectuado por el TSR en la
localidad, en el afio de 197

Se consultd tambign el Dia

gnostico de Salud del Municipio, efectuado
J0r mi predecesor en el Servicio,

en el primer semestre del afig 1974,

Para la ejecucion del trabajo se eché mano de |a papelerfa administrada
or la Facultad de Medicina,

que se ocupd como instrumentos de trabajo.
Ref. 6)

METODO:

efinicion del Universg

Para tal respecto se tomg como base el siguiente modelo normativo;

Habitantes 1¢73 Tamafio de la muestra en o/o

Hasta 8,999 1000/0 de defuhcipdds registradas
10,000 - 14,829 750/0 de defunciones registradas
15,000 - 19,9690 600/0 de defunciones registradas
20,000 - 24,009 500/0 de defunciones registradas
26,000 v mas 400/0 de defunciones registradas

Para la realizacién de este trabajo se tomg el 1000/0 de los casos




ocurridos ya que la poblacion era de 5,967 habitantes para el afio de 1973. En
total eran 136 casos. Por tanto la muestra debia ser de los 136 casos. O sea
que estos 136 casos correspondran al Universo Tedrico.

Inicialmente se efectud un listado con ciertos datos que los daba el
instrumento de trabajo, que son los siguientes: Nombre, edfad, Sex0, causa de
muerte, domicilio, familiar mas cercano, gersona gue aszzntu defuncian, tipos
de registro. Los casos se enumeraron del 001 en adelante hasta el 136.

Luego se procedio a efectuar una lista de los fallecidos, segun el canton
o aldea donde estos residian.

En el transcurso de los meses siguientes se entrevisto a las personas
indicadas para el efecto, aprovechando al mismo tiempo el Censo de Salud
efectuado por el TSR, antes sefialado.

DESCRIPCION DEL AREA DE TRABAJO

El' municipio de Santa Lucfa la Reforma pertenece al departamento de
Totonicapdn en su aspecto administrativo, pero debido a su situacion
geogrdfica, los aspectos de salud y judiciales, corresponden al departamento
del Quiché, formando parte del Area de Salud del Quiché.

Tiene una extension territorial de 136 kilometros cuadrados; altitud de
5,578 pies sobre el nivel del mar; clima templado.

La cabecera con categoria de pueblo, Santa Lucia la Reforma, estd
aproximadamente a 45 Kms. de Totonicapan. No existe a la fecha, carretera
gue la comunigue directamente con la cabecera departamental, Totonicapén.

Es un municipio de cuarta categoria, y su principal via de comunicacion
es la carretera que de la cabecera municipal conduce al departamento del
Quiché, entroncando con la ruta nacional No. 15 en su kilémetro 174.30,
unos 9 kilometros més adelante de San Pedro Jocopilas, Quiché: carretera de
tierra, transitable en vehiculo, cuenta ademé&s con caminos de herradura y
veredas que unen a sus poblados entre sf y con los municipios vecinos.

Sus colindancias son las siguientes: Al norte con San Pedro Jocopilas

(Quiché) y Malacatancito (Huehuetenango): al Este con San Antonio

llotenango y San Pedro Jocopilas (Quiché); al Sur con Santa Maria
Chiquimula y Momostenango (Totonicapén) y San Antonio llotenango
(Quiché); al Deste con San Bartolo y Momostenango (Totonicapan) y
Malacatancito (Huehuetenango).

Su poblacién es eminentemente indigena rural; durante los meses de
Julio a Noviembre emigran de 600 a 1000 personas a las fincas de la Costa
Sur, especialmente a Escuintla.

La cabecera cuenta con la peculiaridad de tener muy pocos habitantes,
debido a la caracterfstica de éstos, de vivir diseminados por los contornos,
tostumbre que no ha variado desde la conquista.

El municipio cuenta con un pueblo, seis aldeas y cuatro caserios, que
Son los siguientes:



ALDEAS
1.  Pamaria
. Gualtux ;

3.  Sacasiguan, con los caserios:
—Pamacén
—Cacuben

4. Oxlajuj, con el caserio:
—Tzansaccab

5. Ichomehaj

6.  Ciguan, con el caserfo:
—Sexaciac

Los accidentes Hidrograficos de la region son los siguientes:

Rio Chaj

Rio Chijoj
Rio Caca
Rio Sayuicala
Rio Sibila
Rfo Ocala.

@ oW

ECONDMIA:

En el municipio se cuitiva principalmente maiz y frijol, en ios sectores
de clima tempiado se cosechan frutas variadas, aguacates, camote, yuca tamag |
y especialmente naranjas y limas.

EDUCACION:

El municipio cuenta con una escuela urbana y tres escuelas rurales,

primarias. EI analfabetismo abarca el 96.10/0 de la poblaci6n de 7 afios y mds.

La lengua predominante es el Quiché.

CONDICIONES DEL AMBIENTE:

La cabecera estd situada en un pintoresco valle de clima templado entré

los 10 y 20 grados centigrados; segin la época del afio.
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El municipio no tiene montaias de importancia, siendo més bien cerros.

Se distinguen perfectamente dos estaciones: E| perfodo seco o verano
que comienza en el mes de Noviembre y finaliza en Abril, y el periodo
himedo o Invierno, gue se inicia en el mes de mayo y termina en Octubre,
Dificiimente estas estaciones se prolongan por més tiempo.

ALIMENTACION:

Los alimentos bésicos y casi cotidianos de Ia poblacion en general,

consisten en los siguientes: frijol, papas, yuca, tortillas, chile, café y otros
cuantos.

RECURSOS DE SALUD:

El Centro de Salud de Santa Lucfa la Reforma es en realidad un Puesto
de Salud, que fue abierto hace 18 afios (afio de 1956); encontrandose en el
mismo lugar y estado que al inicio.

El local es una habitacion que ests en un extremo del mismo edificio de
la Municipalidad. En el mismo local vive el enfermero con su familia: esposa y
cinco hijos; ademds en un local que no podia ofrecer las minimas condiciones
para un huen funcionamiento.

En el afio de 1975 se tenfa planeado contar con un Centro de Salud
nueve, cuyo edificio tendrfan que terminar a principios del afio. Con este
nuevo edificio se podra prestar una mejor atencién médica tanto general como
desarrollar otro tipo de actividades.

El Centro de Salud cuenta con un Enfermero auxiliar y un Técnico de
salud rural y como director del mismo, a un estudiante de medicina en su
EPS, durante el afio de 1974,

GOBIERND MUNICIPAL:

El gobierno es ejercido por la corporacion municipal, la cual esta
integrada por el Alcalde, un Sindico, cinco Regidores Titulares y tres

1




suplentes, los cuales fungen durante dos aiios, en razon de estar clasificada la
Municipalidad como de cuarta categoria.

El Alcalde tiene a la vez el cargo de Juez de Paz de la localidad y el
Sindico ejerce las funciones de representante del Ministerio Pdblico. Los
Regidores integran el Consejo Municipal, organo gue tiene la potestad
dispositiva. Ademéas cuenta la Municipalidad con un Secretario y un Tesorero,
para el desempefio de la administracion.

SERVICIOS:

Santa Lucia la Reforma, cuenta con un medio ambiente sumamente
hostil para la buena salud. Entre los problemas que existen esta la falta de
fuentes de agua; el area urbana cuenta exclusivamente con una pila plblica
gue posee cinco chorros; agua que es traida por una tuberia de metal desde
una fuente sin ninguna proteccién ni higiene.

LUZ:

LUZ: Solo en la cabecera municipal se cuenta con una planta generadora
de luz, que funciona con diesel, durante 3 horas en la noche.

EXCRETAS: Unicamente existen 35 letrinas en todo el municipio, las
cuales fueron colocadas en el afio de 1970; lamentablemente han sido
construidas casas cerca de algunas y otras se han ilenado; por consiguiente ya
no estan en uso. El 990/0 de las letrinas son insanitarias. El 99.90/0 de las
casas carecen de este servicio.

ETNOGRAFIA:

La poblacion de Santa Lucfa la Reforma la compone un 99.40/0 de
indfgenas y un 0.60/0 de no indfgenas.

12

RESULTADOS Y. ANALISIS

Descripeion del Universo:

De las 136 defunciones re

1y i gistradas en 1973 se logra investigar el 76.40/0

CUADRO No. 1

DIFERENCIA ENTRE LO PROGRAMAD
. 0 Y LO REALIZA
- EN EL ESTUDIO DE MORTALIDAD, EN NUMEROS 3
OLUTOS Y PORCENTAJES. STA. LUCIA LA REFORMA 1973

Unidades estudiasias No

, ) ofo

Universo Tedrico 136

Universo Real 10 py

Emigracién 2: ol

Rechazaron estudio B e
3.6

- Cr(;;};:t gggzmos Ver en ?I cuat;ru anterior, no se logrd estudiar el total de
_ » Ya que la poblacion de toda esta regi

| . _ egidn es bastant

g:t:agr?:ﬁﬁna' dando como consecuencia un déficit de 19.80?0 en el estudide

meno se observa més en el segundo semestre del afio, en que. muchaé

= oot
gpusrcizerl]s_dvcllajan a la Costa Sur, para las cosechas; alcanzando en algunas
Idades hasta 1000 personas emigrantes en toda la region.

13




CUADRO Ne. 2

CLASIFICACION DE LA MORTALIDAD EN
BASE A: EDAD, SEXO, URBANA Y RURAL
STA. LUCIA LA REFORMA, 1973

CUADROD No. 3

CUADRO FINAL REFERIDO SEGUN DIAGNOSTICO
DE LA INVESTIGACION. STA. LUCIA
LA REFORMA, 1973

Manifestaciones clfnicas

Grupos de No. de 0/0 Masc. Fem. Rural. Urb. Dx. de investigacion
edad casos
028 dlas 5 4.8 1 & 2 B.N.IM,
17
20-364 «las 17 16,3 ) 8
1. 4 afos 21 20.2 13 8 19 DiP.C.
PE 3
5 - 14 afos 149 i3.5 iQ 4 :i1
15 . 44 anos 21 20,2 7 14 - Influenza
i 26 wis
45y mas afios 6 23.0 17 8 & Bronquitis
Total 104 100.0 57 47 101

Sindrome Diarreico

' -. Amibiasis Intestinal
El grupo més afectado es el de 45 afios y més; se puede explicar,

tomando como factor importante la falta de atencion que reciben por parte de
los familiares y la negativa a hospitalizarlos. Es de notar que las defunciones
en los menores de 5 afios aicanza el 41.30/0 del total.

Paludismo
Sarampion

; - . Fiebre Tifoidea
La diferencia entre nimero de casos masculinos y femeninos no es

significativa, por lo tanto no se trata de establecer las causas de esa peguena

Mal Definidas
diferencia.

Fiebre, catarro, esputo, tos, hervor de
pecho.

Anorexia, edemas, diarrea, bajo peso,
adinamia palidez.

Catarro, fiebre, anorexia, secresion nasal.
Catarro, tos, dificultad respiratoria,
anorexia (todo de mucho tiempo de
evolucién). ‘
Fiebre, evacuaciones Ifquidas, vomitos,
anorexia, deshidratacion.

Anorexia, deposiciones con sangre, pujo y
tenesmo.

Fiebre de larga duracién, anorexia, apatia,
Catarro, fiebre, tos, erupcién  cutdnea,
adinamia, anorexia.

Fiebre, anorexia, adinamia, cefalea, dolor
abdominal, convuisiones.

Dolor, fighre, cefalea, escalofrios.

La mayor incidencia de mortalidad se encuentra‘ en el drea rural de c}:
regién, ésto es facil de comprender sftomamqs-en cuenfa que de‘ius da=ml5810
poblacion de 1973 para este municipio se registraron 5967 hahltantes. :
en el drea urbana y 4157 en el drea rural; {ﬁgt 2); aqregando & esto que .
mayoria de la poblacion urbana vive en condiciones mds aceptables en cuan
a salud, educacion y posicién econémica.

14

personas que los referfan,
de traductor podia interpre

El cuadro presentado anteriormente reune los sintomas y signos
presentados por el fallecido, en su cuadro final, los cuales se pudieron recabar
a través de los familiares, siendo todos, imprecisos en su origen, ya que las
la mayoria no hahlaba el castellano y el gue hacia
tar o traducir algo de manera diferente.

Por otra parte, algunos sintomas se tenfan que sugerir o mencionar en
forma de preguntas, para conseguir la mayor cantidad de datos.

Por tanto los diagnésticos, derivados del cuadro anteriormente expuesto,
S0n bastante subjetivos, de acuerdo al instrumento de trabajo utilizade, por lo
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que ademdas se tuvo gue tomar en cuenta la epidemiologia del pais y en
especial de la region.

CUADRO No. 4
PRINCIPALES CAUSAS DE DEFUNCION SEGUN

REGISTRO CIVIL Y RESULTADOS DE INVESTIGACION.
STA. LUCIA LA REFORMA ARNO 1973

In

Los casos de “amibiasis intestinal” son inclufdos en el registro, bajo el
nombre de “DESINTERIA". Los cuales coinciden en nimero de
diagnostico de investigacion, por lo cual se deduce, gue la mayoria de
gente tiene un concepto bastante aceptable al respecto.

El cuadro de “NEUMONIA", es de mayor niimero segan investigacion,
(30.70/0 de casos), y en el registro s6lo se presenta 1 caso (con el
nombre de Pulmonia).

Al hacer la investigacion, se encuentra rl resto de Neumonfas inclufdas
en las “mal definidas” del Registro.

ESTUDIO DEL MEDIO

VIVIENDA DEL DIFUNTO:

CUADRD No. 5

VIVIENDAS SEGUN AMBIENTES, DADOS EN NUMEROS ABSOLUTOS Y
PORCENTAJES. STA LUCIA LA REFORMA, 1973

Ambientes No. %0

Registro Civil Resuitados Investigacion
Co- Co- .
digo* Causa No. o/o digo* Causa No. o/o
43 Mal Definidas 73 7Q.1 30 Neumonia 31 30.0
14 Paludismo 7 6.7 43 Mal Definidas 21 20.8
02 Disenteria 6 5.7 29 Influenza 12 115
03 Asientos 6 8.7 37 Desnutricion 8 7.6
12 Sarampion 4 3.8 31 Bronquitis 8 7.6
29 Gripe 3 2.8 03 Sindrome Diarreico 7 6.6
o7 Tos Ferina 3 2.8 02 Amibiasis | ntestinal 6 5.7
30 Pulmonria 1 0.9 14 Paludismo 4 3.8
21 Anemia 1 0.9 12 Sarampion 4 3.8
Q1 Flebre Tifoidea 2 1:9]

28

A.CY,

n

Instalaciones separadas o

Sala, comedor, cocina juntos,

* Codigo elaborado por 1a Facultad de Medicina en base al codigo de 50 causas de rnortalidad
de la Clasificacion Internacional de Enfermedades.

Respecto @ este cuadro comparando las causas de muerte del Registro
Civil y las de Investigacion llama la atencién, lo siguiente:

@ El 700/0 de casos incluidos en “Mal Definidas” que se puede observar
en el primero, los cuales se reducen a un 22o0/0 en el segundo,
deduciendo en tal caso que los datos dados por las personas, mediante el
instrumente de trabajo, s/ orientaron, de alguna forma, a refinar un
poco el diagnéstico.

16

dormitorios separados 58 §5.7
Con todo junto 46 44,3
TOTAL 104 100.0
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CUADRO No. 6 Snal L

VIVIENDAS SEGUN TIPO DE VENTILACION, ILUMINACION

NOCTURNA, ABASTOS DE AGUA, ELIMINACION DE EXCRETAS Y DE

AGUAS SERVIDAS, DADO EN NUMEROS ABSOLUTOS Y PORCENTAJE.
STA LUCIA LA REFORMA, 1973

VIVIENDAS SEGUN SU TIPO DE CONSTRUCCION, DADO EN NUMEROS
ABSOLUTOS Y PORCENTAJES. STA LUCIA LA REFORMA, 1973

/o
Tipos de No.
Tipos de No. °/a
Pisos:
o i 100 Ventilacion
ie
Superficie lavabie Con O ventanas 34 32.6
Con 1 ventana 62 59.6
Paredes Con 2 ventanas 8 7.6
1.8
2 -
Estacas 5 12.5 Con 1 puerta 54 51.9
Bahareque ¢ y
. . _ &5 85.5 Con 2 puertas 50 48,1
tro materia
lHuminacién Nocturna:
Cielo Raso
06,2 E. Eléctrica 1 0.96
: 100 g
No tiene Gas 36 33.6
‘ 3.8 2
Mach irmbre 4 Candil, candela 68 65.3
Techos Abastos de agua
s 16 14,4
84.6 Pozo brocal descubierto 101 97.1
. B &
Teja :‘ o Chorro pobiico 3 2.8
Lamina ;

Excretas y aguas servidas

No tienen 104 100.0

19
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Proteccion de la Vivienda: Educacion en los fallecidos y familiares:
El 100 o/o de las casas no tienen proteccion de animales domésticos, de

roedores, de insectos, ni de otros animales. Difuntos analfabetos-

No.: 103 Porcentaje: 99.1 o/o

Promedio de Miembros por Familia: Familiares mayores de 15 afios et

. No.: 2 1
Seglin resultados de la investigacion, demostrdé que el promedio de 4 Porcentaje: 88.6

miembros por familia fue de 6.3 personas. Familiares menores de 15 afios que van a la escuela:
No.: 41 Porcentaje: 10.6

Ingresos Familiares: Difuntos de 5 a 14 afios que asistfan a la escuela:
No.: '

Estan repartidos asi: 103 familias tienen un ingreso mayor de 150 b
quetzales anuales o sea el 99 0/o y 1 familia, de 50 a 99 guetzales por afio 0
sea el 0.96 o/o.
COMENTARIOS:

CUADRO No. 8

OBJETOS Y FUERZA DE TRABAJO: FAMILIAS CON PROPIEDAD DE
TIERRA, DIMENSIONES DE ESTA Y FUERZA DE TRABAJO, DADOD EN
MUMEROS ABSOLUTOS Y PORCENTAJE. STA LUCIA LA REFORMA,

Co i i

.. - g:}ong::;ntos tIJjbsTrvar en el cuadro No. 5, Ia mayoria de viviendas

: 0s, de los cuales uno sirve de sal i

e Cuart a, comedor y cocina, v el

permnd:s tijom;utorm, en 'dor_lde Se reunen a la hora del suefio, demas'iavcfas
» dando un alto indice de promiscuidad. Realmente no contaban con

- sala, si :
1973 ala, sino un lugar donde se reunran todos a comer g platicar, cocinar, stg
I T £
Tenencia de |a tierra Na, famitias /o I En el cuadro No. 6, se puede ver que la mayoria de viviendas no
as condiciones minimas d ol . reunen
e habitabilidad; viven e ici 3
- : ; n condiciones
Familias con propiedad 93 89.4 sobre todo insalubres, por la poca ventilacion, iluminacion, abast P;ﬁcanas y
e 20 a“e“?;da : ?*2 falta de excretas, como se sefiala en el cuadro No. 7asdnsde )
=amilias con posesion . - . .
Consecuencia una gran fuente de infeccion y de contagio sucesi\'fam:l::t: wome
Extensién de la Tierra: E ’
n segui
0- 9 manzanas 30 28.8 = eguida, podemos ver que el 1000/0 de las viviendas no tienen
10-39 manzanas 49 47.1 I guna proteccion contra animales de cualquier clase, dando tant
40-59 manzanas 22 21.1 alto grado de contacto con alguna clase de portadores de ey
1- 4 caballerfas 3 2.8 - ores de enfermedades,
o En - L) .y
Fuerza de Trabajo: i srli;mgm, para la solucién permanente de estos problemas, la
S 5 . - B s ebe Ir encaminada a resolver estos problemas, y el camino mads
Jornaleros 73 70.2 - ¥ f?'IBS. indicado es la educacidn v la in‘troduccién de or
Otros 22 211 medidas sanitarias. ' i 85 progrmas: y

En ei
cuadro No. 8, podemos ver que todas las familias estudiadas tienen
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alguna extensidn de tierra a su disposicion, pero la gran mayorfa no puede
cultivarlas por la faita de recursos econdmicos y técnicos; por lo cual adoptan
otros sistemas de trabajo. El hecho de ser propietarios de tierra hay que
relacionarlo con la extension de la misma, para ser mds objetivos y ver gue
aungue son propietarios, tienen una extension de terreno en forma de
minifundio, y a veces de mala calidad, que resulta incapaz de brindar los
medios indispensables para la vida de estas familias.

Luego podemos ver que el analfabetismo cambia en toda la regidn,
secundario a diversos factores: la desercion-escolar es uno de los grandes
problemas, explicdndose esto, principalmente, porque los padres prefieren que
los hijos ayuden a trabajar en el campo a gue asistan a la-escuela,

Asociacion de Variables
CUADRO No. 9

CAUSAS BASICAS DE MUERTE POR GRUPOS ETARIDS.
SANTA LUCIA LA REFORMA, 1973

Causas de d
defuncion 0-28d  29-364d l4a 5-14a  15-44a 4§ ymds Total

| Neumanias 2 6 10 6 2 5 31

: Mal definidas 2 4 1 7 9 21

| influenza 3 3 1 2 3 . i2

i Desnutiicion - 2 2 1 3 8

| Bronguitis = 2 2 1 1 b 8
Sindrome Diarreico - 2 i 1 "2 1 7/
Amibiasis intestipal - e 2 e 2 2 6
Paludismo - - - 1 2 1 4

| Sarampion - —ee 2 1 i 4
Fiebre Tifoidea - e —-nm mne 1 1 2
AC.V, - i e - 1 1
Total No. da casos 5 17 21 14 21 26 104

|

|

| |
22

CAUSAS BASI
URBAND-RURAL SA

CUADRO No. 10

CAS DE MUERTE SEGUN :
NTA LUCIA LA REFORMA, 1973

Gausas de defuncion

Rural

Urbana

Neumionias

Mai definiras
Influenza
Desnutricién
Bronguitis
Sindrome Diarrsico
JAmibiasis. | ntestinal
Pajugismao
Sarampién

Fiekre Tifoidea
A.C.V,

‘Total No. casas

"
mRE

i B - "I . O R T

101

G oEo0oeo0 =200 -

CAUSAS BASICAS DE MUERTE SEGUN SEXO
SANTA LUCIA LA REFORMA, 1973

CUADRO Wo. 11

Causas de defunclon

Masculino

Meumoniag -

Mal Definidas
Influenza
Desnutrician
Bronguitis
Sindrome Diatreico
Amibiasis Intestinal
Paludismo
Sararmpién

Fisbre Tifoidea

ACV.

Total ge Casos

Femeanino

21
10

"”-'HMmmmp

B7

10
T
9
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CUADRO No. 12

CAUSAS BASICAS DE MUERTE Y TIPO DE
VIVIENDA, SANTA LUCIA LA REFORMA, 1973
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Total de Casos

A Viviendas con instalaciones separadas.
B: Wiviendas con sala, comedor, cocina juntos, dormitorios separades.

C: Vivienda con todo junto.

—  Causas bésicas de muerte con tipo de abasto de agua y excreta.

No hay agua ni buena eliminacion de excretas en el 100 0/o0 de los

Casos.

—  Causas Bésicas de muerte con proteccion de vivienda.
El 100 o/o de las casas no tienen proteccion.

- Causas Bdsicas de muerte con rango de ingresos (Q.0-49, 50-99,

100-149, 150 y mas).

Con rango de ingresos de @.50-99 hubo uno que murié por

desnutricidn.
El resto, el rango de ingresos fue mayor de Q.150.
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CUADRO No. 13

TENENCIA DE LA TIERRA CON RANGO
DE
INGRESOS. SANTA LUCIA LA REFORMA, 1973

Ingresos
Propia Arrendada Posesion
0. 5092 o 1
@,150 y mas 23 . 8
2

CUADRD No. 14

CAUSAS BASICAS DE MUERTE EN MAYORES DE 15 AROS CoN

ANALFABETISMO EN MAYORES i
REFORMA. 1973 ES DE 15 ANOS. SANTA LUCIA LA

Causas de M
uerte Con Analfabetos Sin Analfabet
etos
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Total de casas ' 43
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Muertes en menores de 1 afio con analfabetismo de la familia.
Eallecieron 22 nifios menores de 1 afios, 21 familias tenian analfabetos,

y 1 familia solamente, no tenia analfabetos.

Moitalidad de b a 14 afos con asistencia de la escuela en menores de 15

anos.
Fallecieron 14 nifos de 5 a 14 anos de edad, 4 familias tenian menores

de 15 afios gue asistian a la escuela, y 10 familias no tenian ningun
miembro menor de 15 afios asistente a ia escuela.

CUADRO No. 15
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NOS SEGUN RESULT

RREA. SANTA LUCIA LA REFORMA
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Total
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COMENTARIOS: CUADRO No. 16

En el cuadro No. 9 se asocia la variable causa de muerte con grupos
etarios, 1o gue nos demuestra lo siguiente: Que el grupo etario en el que se
registraron mayor nimero de defunciones fue el de 45 afios y mas (26 en
total).

CAUSAS DE DEFUNCION SEGUN RESULTADOS DE
_ INVESTI
ASOCIADAS A DESNUTRICION SEGUN GRUPQS DE EDAD. MU?\lfglllgg
DE SANTA LUCIA
LA REFORMA, TOTO. ARO DE 1973,

Los grupos de 1 a 4 afios y de 15 a 44 afios ocuparon el 2o. lugar con

igual nimero de casos (21 casos cada grupo); luego el grupo de 29 a 364 di.‘as Co- —— Casos con Desnutricion Proteicocalorica
(17 casos) y en seguida el de 5 a 14 anhos (con 14 casos) y el de 0 a 28 dias digo Muerte ~ 29a
Total _9-284:364d /144 514 15-44@5yihis  Total

(con b casos},

Lo anterior no debe interpretarse como si el problema de salud estuviera - BNM a1
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localizado en el grupo etario de 45 afios y mas, ya que si sumamos el No. de Desnutricion g 4
- j7 2 ~ 0 ] 2 1 3 8

casos de los grupos de 0 a 28 dias, de 29 a 364 dias y de 1 a 4 afios tenemnos Bronguitis 8 ” i

como resultado 43 defunciones, gue regresenta el No. de casos en menores de Sarampion a : ¢ a o 3
5 afios segln el estudio; basado en lo anterior se coneluye gue el grupo etario o - @ . 2 L o 3

A : . e Amibiasis 6 0
més vulnerable a la mortalidad, fue el de menores de b afios, representando el 0 1 o a 0 1
41.3 o/o del total de casos. s ten 12 © o 1 o o g /
Total 31

Las causas de muerte mas frecuentes para cada grupo segln el mismo
cuadro fueron:

a) para los de 0 a 28 dias la influenza, CUADRO No. 17

b)  En el grupo de 29 a 364 dias fueron las neumonias en primer lugar y las
mal definidas en 2o, lugar.

c) Paralas de 1 a4 afios la causa mas frecuente resulto ser fa neumonfa.

d) Paralos de 5 a 14 afios también fue la neumonia.

e)  Entre las de 15 a 44 afios las mal definidas tienen el primer lugar.

f)  También entre los 45 afios y mas la causa principal estd entre las mal
definidas.

DEFUNCIONES POR DESNUTRICION SEGU
N REGISTRO CIVI
:I/ESI{'LTABDS DE INVESTIGACION POR GRUPOS DE EDAD, I\IUF(!IéIFHZlY
0 Y TASA DE MORTALIDAD ESPECIFICA. MUNICIPIO DE SANTA
LUCIA, LA REFORMA ANO DE 1973

. Grupos qe

dag Registro Civil

Investigacion
No. ofo Tasa Totai Nao. o/o Tasa Total

En el cuadro No. 10 podemos ver las causas de mortalidad asociadas a fo
urbano y rural, no hay mayor cosa que comentar, pues s6lo ocurrieron 3 casos
en el pueblo.

0-284g
29-364 g

i ad afios "
25.0

Segin el cuadro No. 11 podemos apreciar que la diferencia de _‘ga 14 anos : =gy 2
mortalidad entre ambos sexos no es significativa; la Gnica diferencia es que en a5 : :14. iy 1 125 f
el sexo masculino la principal causa de muerte fue la neumonia y en el sex0 e 3 375 N
femenino estuvieran mal definidas. TOTAL

8 loo.o 134.0 8
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BLARR Nautp CONCLUSIDNES
PRINCIPALES INDICADORES DE MORTALIDAD., ‘

SANTA LUCIA LA REFORMA, 1873 La primera parte de la hipdtesis, si es aceptada, ya que podemos ver gue

las enfermedades mal definidas en el Registro Civil, alcanzan el 70.1 o/o,
mientras gue en el estudio s6lo son el 20.8 o/o.

Maovtalidad Tasa
La segunda parte de la hipotesis, también es aceptada, puesto que fa
desnutricién apenas abarca el 7.6 o/o de las causas bésica o directa de
Mortaiidad Gensral 22.7 por 1060 habiantes muerte en la investigacion, y en el Registro Civil ni siquiera aparece. Sin
Morialidad infaniii 102.7 por 1000 hatstantes embargo es un componente considerable de la mortalidad como causa
Morraiidad Neonatal 41 por 1000 hadiantes, asociata,
Mostalidad Postneonatal 61.6 pov 1000 hablrantes,
Moriinaalidas 2.3 por 1000 hativanies, De acuerdo a los sintomas, signos y cuadro final de la enfermedad, el
Mortalidasd 1-4 afios 26.4 por 1003 hakitantes, sistema mas afectado es el respiratorio.
Moreaiidad Propoircional G4 aRos 386,02 pov 100 hakitanies.
Mortatidas Materna No se encuenira ninyuna. Las condiciones fisicas de las viviendas, no reunen los requisitos
Moraildad 514 afios 12,8 por 100 habirantes, higiénicos minimos que garanticen la salud de sus moradores;
Maortaiidad 15-44 afios 18.3 por 100 habianes, principalmente en cuanto al agua y excretas, dando como resultado una
. Mortalidad 45 y mas afios 22.7 por 100 hablantes, gran fuente de infeccion y contagio sucesivo.

Nota: l.os dafos de pobiacién totai y pov edades anteriormente sxpuesios sOn una

| La tasa de morbimortalidad se mantiener: en incremento, asociada a las
I refsrenc:a sacada de ia Unidad e Planificacion y Estadfstica M.S.P, y A5,

malas condiciones de saneamiento ambiental que favorecen tales
circunstancias.

El bajo ingreso econdmico familiar, la miseria y el abandono tecnolégico
que prevalece en el drea rural, son factores predisponentes indirectos del
desequilibrio entre huésped, ambients y enfermedad,

Seglin resultados del estudio, se encontrf que las tres principales causas
de defuncién en el municipio de Santa Lucfa La Reforma fueron: 1)
Neumonfa; 2) Mal Definidas; 3) Influenza.

La neumonfa constituye la primera causa de muerte en el grupo etario
de 1a4 afios.

El grupo etarioc més afectado por la mortalidad fue el de 45 y mds anos.
El segundo lugar, en iguales proporciones, e grupo de 1 a 4 afios y el de
15 a 44 afios.
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Casi el 1000/0 de las personas encargadqs de asent_a?r y reglstr?r las
defunciones, no tienen la menor preparacion, deduciéndose en forma
l6gica los resuitados de las mismas.

Los datos encontrados respecto a desnutricion son muy subjetwofs \{dde
dudoso valor ya que se establecieron de acperdo a los m}fo}rmes referidos
por el encargado, por la situacion econdmica, por los habitos dietéticos,
etc.

Totonicapdn ocupa el 2o. lugar entre los Du_apartamgntus de mas alto
indice de emigracion, no escapandose a esta influencia el municipio en
estudio.

El analfabetismo abarca el 99.1 o/o en los faliecitios.

El grupo de menores de b afios ocupa el pr‘imgr lugar de mortallldagi,
estos datos resultan de gran valor para dar énfasis a los programas de la
atencion Materno—infantil.

Se mueren mas hombres que mujeres, la diferencia es pequefia, ya que
hombres murieron 57 y mujeres 47,

Solo en 29.9 of/o de los casos la Desnutricion estuvo asociada a la causa
de muerte.

La alimentacién de la poblacion en general es deficiente en proteina
animal.

1.

RECOMENDACIONES

Por el estudio nos podemos dar cuenta que los diagndsticos de
defuncion registrados en las municipalidades carecen de veracidad en lo
mas minimo. Debiera ser el personal de Salud quien regisirard las
defunciones, o en todo caso elaborar por dependencia responsables unas
hojas especiaies que sirvan Ppara un interrogatorio somero sobre las
defunciones, usando adecuadamente estas hojas se obtendrian mejores
datos, y asi mejores diagnosticos.

Es necesario hacer ver a las autoridades correspondientes los resultados
de estos estudios para lograr lo siguiente:

a)  Que se haga conciencia sobre Ia necesidad de elaborar programas
de Saneamiento Ambiental adecuados sobre todo en lo que se
refiere a: letrinizacion, construccion de drenajes, y propagar

medidas que tiendan a combatir Ia convivencia de animales y
personas.

b)  Tender al drea rural Ia mano de la tecnologfa para ayudar a esa
gran parte de ia poblacion a salir del abandong en que existen

¢)  Hacer més vias de comunicacién que ayuden al progreso de [a
region.

d Que las instituciones agrarias competentes elaboren programas
técnicos y de ayuda econdmica, y los introduzcan en estas regiones
para que la tierra ociosa sea aprovechada al maximo.

e)  Que sean elaborados programas de educaci6n que tiendan a

disminuir el analfabetismo tan alto que existe en dichas regiones.
f) Que las autoridades de Salud den gran importancia al programa
Materno-Infantil y lo impulsen en todas esas regiones, para obtener

una mejor cobertura en lo gue fespecta a la poblacion infantil y
preescolar,

Que instituciones dedicadas a investigacion nutricional, tomen en cuenta
estas regiones para estudiar m4s de cerca e prablema de la desnutricién

Que en este tipo de estudios retrospectivos es tan dificil evaluar en toda
su dimensidn,

I —
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Que en el curriculum de la carrera de Medicina existan areasdde saluttl
dedicadas al conocimiento del drea rural de Guatemala incluyendo en esta
parte, conocimientos tales como:

a)  Distribucitn de las tierras.

b)  Costumbres de los naturales de cada region.

ol i i e e Emnuntotalis e VR
I'lanotlsnzcge;::sms?)rl];re; tgé’z en o que respecta a cuestiones de salud.

d)  Mejores conceptos sobre Salud Plblica, Estadfstica, programas de

salud, etc., para que el E.P.S,, signifigue una verdadera proyeccion
r o
al area rural.

. Dicéionarid Geogréfico de Guatemala, Tomo I,
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ANEXO No. 1

LISTA DE CAUSAS DE DEFUNCION POR GRUPO
PROGRAMA DE INVESTIGACION DE MORTALIDAD

Grupos de Causas

Fiebre Tifoidea

Disenteria bacilar y amibiasis

Enteritis y otras enfermedades diarreicas
Tuberculosis del Aparato Respiratorio

Otras Tuberculosis, incluyendo efectos tardios
Difteria

Tos Ferina

Angina estreptocécica y escarlatina
Infecciones de las meninges

Poliomielitis aguda

Viruela

Sarampi6n

Tifus y otras ricketsiosis

Paludismo

Sffilis y sus secuelas

Todas las demés enfermedades infecciosas y parasitarias
Tumores malignos, incluyendo los neoplasmas de tejido linfatico y de los
organos hematopoyéticos.

Tumores benignos y tumores de naturaleza no especificada
Diabetes mellitus

Avitaminosis y otras deficiencias nutricionales
Anemias

Meningitis meningocécicas

Fiebre reumética activa

Enfermedades reumaticas cronicas del corazén
Enfermedades hipertensivas

Enfermedades isquémicas del corazén

Otras formas de enfermedad del corazén
Enfermedades cerebrovasculares

Influenza

Neumonia

Bronquitis, enfisema y asma

Ulcera péptica
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33  Apendicitis
34  Obstrdccion Intestinal y hernia
35  Cirrosis hepética
‘1 36  Nefritis y nefrosis
37  Desnutricién protéico caldrica
| 38  Aborto
h 339 Otras complicaciones del embarazo, del parto y del puerperio. Parto sin
mencion de complicaciones
» 40 Anomalias congénitas

41 Lesiones al nacer, partos distocicos y otras afecciones antxicas e
h hipbxicas perinataies.
“ 42  Otras causas de mortalidad perinatal
| 43  Sintomas y estados morbosos mal definidos

BZI 1esca

L 44 Todas las demés enfermedades _

L 45  Accidentes de vehiculos de motor —

‘ 46  Los demés accidentes Dr. Carlos Aragon Di |
47  Suicidio y lesiones autoinflingidas Revisor

48  Las demds causas externas /{/1; }/

Dr. Julio de Ledn M!
Director Fase 111

Dr. Mariano Guerrer
Secretario General

Vo. Bo.

Dr. Barlos Armando(g{}

Decano
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