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1. INTRODUCCION

)nstituye la presente tesis, una investigación sobre la Mortalidad-

~urridR en el rolo de 1973 en el municipio de Comalapa, Chimaltene~-

), lURnr en el cual realicé mi ~ráctica del Ejercicio Profesional -
lpervisado, durante los meses de Agosto de 1974 a Enero de 1975.

miendo rmtecedentes de estudios efectuados sobre I'.Iortalidad en Gua-

!mala, y consider~~do.aue éstos fueron efectuados tornando como fuen-
! de informnción las muertes declaradas en los distintos Registros-

vilea de la república, y Que además se est8blece claramente en elIoE

falta de certificación ~édica de defunción, lo que pone en duda la

lidad de la información.

la vez, tomando en cuenta la alta prevalenclR de desnutrición en -
pa1s y la alta mortalidad proporcional en menores de 5 affos, se

-
ede penSar en el Dagel importante que ésta juega como componente -

esa mortal.idf>_d,lo cual no se encuentra en los registros respec -
vos.

ra efectuar una investigación de ese tipo, es neces8rio hacer un -
Alisie, no solo comparativo de las causas de nuertes, sino el estu-

o del medio en que éstas oersonas viv1eron, y algunos factores de-

rminantes y condicionantes, los cuales se describirán.

trata pués, en este trabaja, de determinar más clara y acertada
-

~te, las causas de mortalidad, a la Vez los factores que l~ deter-

~an y condicionan.

-
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OBJETIVOS
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1) = Determinar las características del ambiente social-económico

y f1sico-biológico del ndcleo familiar en donde ocurrió el fa-

llecimiento.

2) = Determinar con ma'~or C lar ' dad "
p 1 16 1J ~ J reo s n as Causas de muerte

en el área rural de Guatemala.

3) = Presentar información objetiva que pueda servir de base para -
planificar programas de salud en el j~icipio de Comalap~,

de-
partamento de Chime,l tenango.

4) = Contribuir al conocim;ento de la real'd-d naC' onal d S 1 d
... ..:..<.1 ..:.. e a u .

3

I~TERIALES y METODOS

l. lJIa.t erial

1.1 Número total de muertes ocurridas durante el afta de 1.973-

que correspondieron a 271 defunciones.

Se determinó la muestra en un porcentaje de 39.11, que co-

rrespondieron a 106 casos, de las cuales ~icamente se lo-

graron estudiar 86 casos, correspondiendo al 81.13 ~.

1.2

86 casos ~8tudiados

16 casos que no aeencontró-

la residencia.

3 Casos que no había quien-

diera la información.

1 caso debido a migración.

81.13%

15.09%

2.8':7tj)

0.94%

1.3 La vivienda y otras características del ambiente, en don -
de habitaba la persona fallecida.

1.4 Libro de defunciones en el registro civil de la cabecera -
r,'iunicipal.

1.5 Instrumento de estudio.

2. lIétodos

Por medio de un estudio retrospectivo ee llev6 a cabo la -
recolección de 108 datos, de las defunciones y sus causas-

registradas en el año de 1.973, por medio de las activida-

des siguientea:

¿.~.~. Rntrevista indirecta con los en~argados o familiares más

2.1

cercanos del fallecido,
tomando en cuenta ciertos aspec-

I

I
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tos: Libre expresión del entrevistado, no induciendo a-

respuestas, sino la orientación para.una mejor respuesta.

2.1.2 Observación directa de las características de la v1enda-

y el medio.

Se contó con la ayuda del personal voluntario, como inter

- pretes debido a que un gran porcentaje de la población

habla cakchiquel, especialmente en el área rural, debido

al problema de la comunicación muchas respuestas eran

tergiversadas.

2.1.3

-
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11 ASPECTOS Glli~ERALES

a) Descripción Geográfica.

"Comalapa", municipio del departamento -
de Chimaltenango, municipalidad segunda categoría.

Extensión aproximada 76km2 .

Colina al norte con San josé Poaquil y San Nartln Jilote~eque; -
al este con San }hrtln Jilotepeque; Al sur con Zaragoza, Santa-

Cruz Balanyá y Chimaltengo; al oeste con Tecpán, Santa Apolonia,

San José Poaquil y Santa Cruz Balanyá, todos del mismo departa -
mento.

Sobre la ruta nacional 1 (as~altada) de la cabecera departamental

Chimaltenango hay 9 kms aproximadamente a Zaragoza, donde en el-

km 57 entronca con la ruta departamental Chimaltenango.

De ahí por vereda de veh1culo hay unos 15 kms hasta San José Poa-

quil donde entronca con la ruta departamental, que a unos 10 kms

más adelante paSa por el centro del municipio de Santa Apolonia,

y aproximadamente 3 Kms más adelante, termina en Tecpán Guatema-

la, donde está la ruta que entronca con la nacional 1 en el Km -

84.

Cuenta además con caminos de herraduras y veredas que unen a SUB

poblados entre si y con los municipios vecinos.

La cabecera está aproximadamente a 2~150 rota sobre el nivel del-

mar.

Latitud 14°44'30";' longitud 90°53'24".

b) Aspectos Históricos

Antes de la conquista Comalapa era conocida por los cakchiqueles

~omc Ch:L:hot.

Tiene importancia histórica, por haber establecido en ese lugar,

I

I

~

I

I
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Don Pedro de Alvarado su cuartel general.

Los cakchiqueles se situaron, para la defensa, en las montañas -

cerc?~as a Ruyalxot, habiendo tal circuntancia hecho creer a al-

gunos autores que la etimologia cakcÚiquel de Comalapa procedla-

del nombre de ,aquella serr?~ia.

Chixot significa= en o sobre el comal.

De Xot = comal

Chí = en o sobre.

Fwldado el pueblo en el siglo XVI como San Juan Comalapam, des -

pués se conoció como San Juan Comalapa y en la actualidad s610 -

como Comalapa.

e) Economia

Sus ha~itante8 se dedican a la agricultura, produciendo en consi-

derable cantidad ma1z, frijoles, trigo, papas, y diversas clases

de frutas, maderas especialmente el pino.

La ~anader1a en general se encuentra muy poco desarrollada exis-

tiendo pocos bovinos de carne y de leche. Son escas~s las ovejas

y las cabras. El ganado porcino es criado en una forma rudimenta-

ria y se constituye en las mayores proporcioaadóres de carne.

La avicultura, en la mayoria de la familias cuenta con algunos -

ejemplares de ésta raza.

La t~cnica avicola es rudimentaria.

Se cuenta en el municipio con servicios agricolas tales como

DIGESA, Gremial de triguero s, 3 cooperativas agricolas y algunas

otras instituciones.

d) Educación

El 56 ~ de la población es analfabeta. El mayor número de éste -

porcentaje se encuentra en la raza ind1gena.

I

'L ~
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El m~~icipio cuenta con la existencia de centros educativos tales

como:

1) Instituto de Educación Básica.

2) Escuelas primarias públicas (2)

3) Colegios de educación primaria (2)

4) Escuelas primarias públicas,en las aldeas (13)

5) Academia de macanoerafia.

La pablación escolar en la cabecera municipal asciende arriba de

los 1.800 alumnos.

e) Festividades

La fiesta titular del patrón del pueblo San Juan, se celebra del

22 al 23 de Junio.

f) Lenmta

La lengua ind1gena predominante es el cakchiquel.

g) Estructura social

Autoridades civiles.

Una municipalidad de segunda categoria.

Un alcalde municipal quien es ,elegido por

popular, siendo su "]crlodo de 2 años.

Un destacamento de la policia nacional.

Alcaldes auxiliares, localizados en aldeas

el pueblo en elecci6n-

.Y caserios. ¡

h) RelÜdón

La religión en ésta poblaci6n más aceptada es la cat6lica, la

cual cuenta con una iglesia principal y su respectivo sacerdote.

I



GRUPOS DE URDAIIO RURALEDAD

M F TOTAL % M F TOTAL %
0-28 d 2 2 4 9.09 6 3 9 21. 42

29-364 d 5 3 8 18.18 1 3 4 9.52

1 a 4 años 4 6 10 22.72 6 6 12 28.57

5-14ailoa O O O O. 1 O 1 2.38

15-44 oños 3 2 5 11. 36 8 2 10 23.80

45 a más a 5 12 17 38.63 5 1 6 14.28

TOTAL 19 25 44 99.98 27 15 42 99.97

8

Existen en el munici~io 8 cofrad1as. En segundo grado se encuen-

tra le. evangélica.-

i) División Politica

El municipio de Comalapa cuenta con un total de 8 aldeas y 20

caser10s siendo estos:

Panabajal = Con los caser1os:

Paquixlc = Con los caseríos:

Sarimá.

Paraxaj = No tiene caserios.

Xetonox, Pinamacorral, Xenimaquin.

Pichiquiej, Xenimajuy, Panucuy, -

Xiouinsinal = No tiene caser1os.

Con los caserios : Panimatac, P~vit, Pali~á, Quisiyá.Patzaj =

Ximajuleu = Con los caser10s :

.Agua caliente.

Coj oljuyú = Con los caseríos:

Xenimaquin = Con los caser1os;

Patziac, Pamumus, Xixcolabaj, -

Chiricuyú, Pachitur.

Papumay, Payá.

I,
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3. RBSULTADO~ RSL.\TIVQS A LA r,'jOR'rALIDAD

Distribución de las ':luertes nor edr>d, sexo, urbano y rural.

Comal~pa. Chimaltenango 2ño de 1973.

Cu[-ldro # 1

El ¡zru:l0 etA.rio m:is afect."'do está comprendido entre el r;rupo de

O a 4 ~q08. En el área urbana se encontraron 22 casos 'entre a~bo~

68'"OS. En el árer'. rur<=l.l 25 CaBOS siempre entre ar::Ibossexos.

Es lógico encontrA.r éstos r~~ultpdos en el áre~ rural, YR Que con

las con,;iciones higiénicr's de saneanÜento, asociado con una 8itu.<>ci6n

económica ~recar1a y ~as condiciones nel me~io oonde viven, son fac-

t'r~B influyentes en 1~ s~lud de lo~ ~oblpdores.

L -



cia. N~

Sin ocu!)aci6n 48 55.81 %

Ofic. domést.. 18 20.93 %
Jornalero 14 16.27 %

Otros 6 6.97 %

N°
Concertificación r'lédica. 31 36.04 %
(~on certificaci-'ln p")T ,ersenal de salud. 24 27.90 %

. Con certificP.ci6n f!0T autoridro..d. 29 33.72 %

Con certificnci.jn por otros. 2 2.32 %

10
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3.1 Relación de ocurrencia de la muerte Dor residencia habitual.

En resinencia h~ritual 98.83 %

~~erte ocasional 1.16 %

3.2 Relación en'orcent~jc de las muertes, según ocupación u ofi -

Sin ocunación son aquellos fallecidos menores de 15 años. Si-

nién es cierto que al~as veces ayudan al jefe de familia efi-

las larares del CaID]O en la mayor parte de las veces no deven-

gan un salario, co~respondiendo al mayor porcentaje.

3.3 Titulo, ryrofesión u oficio de la8 personas que certificaron de

muerte.

~l n~to de certific~ci6n de ~uerte por médico, corres?onde a1-

36.04 ~, es decir el !!I<tyor porcentaje, 6sto sin embargo no es -

correcto, .',"R.I"!ueen el re{;istro civil sin autorización del Cen...

tro de Snlud, o el nhQico, el ,er~onal del recistro civil da -

ban ~l 4i~~n6stico co~o si éste fuese certificado Dor médico.

--1

4.1.4

11

IV
4. PRINCIPALES SIcTO!1AS REFERIDOS.

Entre los principales sintomas referidos tenemos: Anorexia

hiperventilaci6n, cefalea, dolor, sed, hemoptieie, tos.

Se encontraron entre los principales signos fisicoe re!eridoes-

Disnea, masas fundidas, deposiciones diarr6icas, mucosas secae,

enoftalmos, vómitos.

y entre loe principales signos del cuadro final se encontraron-

tales como: Disnea, cambios de la conciencia y cianosis.

4.1 Principales sintomas v signos referidos en relaci6n a causas.

4.1.1 BRONCONEtm:ONIA.

Se encontró con historia de fiebre, aletea nasal, to~, tiraje

intercostal, irritabilidad, cian6sis, rinorrea, respiraci6n-

ruda.

4.1.2 DESE0UILIPRIO ELECTROLITICO:
I

ITenemos tales como, diarrea liquida abundante, v6mitos, enof-

talmos, mucosas secas, fontanelas deprimidas, trastornos de
-

conciencia.

4.1.3 SI!!DROf.1E DIARREICO.

Signos de DHE, caracteristicas de la diarrea, liquida, pasto-

sa, se~ipastosa, color, aspecto, olor, presencia de moco o de

G2J1,rrre.

D-ss:m~'RICION.

Siendo los siguientes: masas fundidas, anorexia, adinamia,

~1,~0 de bandera, cabello facilmente desnrend1ble, hiperquera-

tosis "'ie;;nentaria, avi ta--:J.inosis en general.

_L
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4.1.5

4.1.6

4.1.7

TUBERCULOSIS PULMONAR.

Tos crónica, perdida de peso, anorexia, ,adinamia, hem'optisis-

anemia.

IKSUFICIRNCIA CARDIACA.

Disnea progresiva, edemas, hepatomegalia, cianosie, ortopnea-

taquicardia.

SARA!~PION .
Fiebre,.irritabl1idad, conjuntivitis, rinorrea, tos, enantema,

eritema de la ryiel, exantéma generalizado.

.~

J

5.

V. ANTECEDEN'FES

Se nu~den mencionar entre los ::>..ntecedentesde im~ortancia rela-

clona¿os con la causa de muerte, los siguientes S

BNJ-I! =-

DHE =-

DPC ~

IC

Infecciones respiratorias muy frecuentes y fiebre.

Mal estado nutricional y diarrea intermitente.

Anorexia y baja ingesta de alimentos.

~ Disnea progresiva, edemas.

TE PULMONAR
=-

Anorexia, tos crónica, hemoptisis, perdida de

peso.

SARA}1PION ~ La falta ~e vacunación.

13
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ENFERi'!EDAD !/UJlmRO PORCENTAJE

I. R. S. 22 31. 42

DIARREA 17 24.28

SARANPION 9 12.85

VARICELA 8 11.'.2

B. N. ~!. 3 4.28

PRO'!QUITIS '5 4.28

TOS F~Rn!A 3 4.28

DIFTERIA 3 4.28

POLIO 2 2.85

14

5.1 Antecedentes en difuntos de 1 a 4 años.

CUADRO .i 2

ENFElli.mDADES PADECIDAS POR LOS QUE FALLECIERON EN EL vnnIICIPIü-

DE COMÁLAPA CHI~IALTENANGO. DURANTE EL AÑO DE 197,

1-

Se puede observar en éste cuadro aue el mayor námero de las enferme-

dades padecidas en el grupo comprendido de 1 a 4 rolos de edad es e1-

de la Infección Respiratoria Superior, siguiendole en segundo térmi-

no la diarrea con un porcentaje de 24.28 siendo ésto el resultado de

la desnutrición, como causa básica o asociada de muerte, la cual es-

producto de diversos factores socioecon6micos, además una ausencia -
total de e0uc~ci6n de los hnbitantes ~ara aprovechar los recursos

naturales.

15
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I-IESES NUNERO PORCENTAJE
.

7 1 4.34

8 4 17.39

9 3 8.69

10 7 34.78

11 3 13.04

14 2 8.69

16 1 4.34

18 1 4.34

19 1 4.34

l'~eses N'dm.ero % r-ieses Nmnero %
2 1 4.34 7 1 4.34

3 2 8.69 8 4 17.39

4 1 4.34 9 2 8.69
6 9 39.13 10 8 34.78
7 2 8.69 11 3 13.04
8 6 26.08 14 2 8.69

9 1 4.34 16 1 4.34
10 1 4.34 18 1 4.34

19 1 4.34

,
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TI;::::PO DE LACTAHCIA KATERNA EN HESES EN DIFUNTOS DE 1 a 4 Alios. IoIDIH-

CIrro DE COl'iALAPA. CHIJ.IALTEI~AI!GO. A>~O DE 1973

Se puede observar en el cuadro anterior que tuvieron lactancia mater-

na ñurante los doce primeros meses la mayoría de la población de 1 a

4 ~~os (rlifuntos) y a pesar de ello es alto el porcentaje de niños -
r1p.!snntrirlos.

..,

F'ICIO DE ALIF";:'~TACIOlT ..\RTI~'ICIAL y D¡':S'l'ETE EN DI::UETOS DE 1 a 4 -
Al~OS EN };L r.:u.,rrCIPIO DE COHALAPA. Cr-:n1iILTm::ANGO Al.O DE 1973

E;)AD m~ r:ISIQ DB LA ALI-
HEJTTACION ARTIFICIAL

Generalmente en el área rural la edad del destete es m~yor aloe 10-

meses corresPQndiendo a un porcentaje de 34.78. En segundo lugar te-

nemos el 17.39 % de los niños comprendid~s entre 108 8 meses.

Es frecuente en el área rural y aún en el medio urbano, que la mayo-

ria de las mRdree dan alimentación materna por lo general más allá-

del año; debido a ciertos factores por ejemplo situación econ6mica -
precaria, creencias sociales arraigadas, y la ausencia total de edu-

cación médico social.

Es inch'l.dable que la leche ma";;ernaes rica en anticuerpos proDorcionan-
do defensas para el ni~o, pero es necesaria la alimentaci6n artificial

a partir del se,~do mes de vida, COSa que en el área rural es defi-

Ciente, provoc~ndo en el niño retraso fisico y mental.

J
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~GRUPOS DESNUTRICION D I A R:1R B ADE

'1
EDAD TOTAL URBANO 10 RURAL 10 TOTAL URPANO

:'
RURAL :'

0-28 d 1 O O 1 7.69 1 O O 1 9.09
I

28-364 8 6 35.29 2 15.38 3 O O 3 27.27
,

I 1- 2 a 14 8 47.05 6 46.15 9 5 83.33 4 36.36

2- 3 a 2 1 5.88 1 7.69 O O O O O

1 3- 5 a 3 1 5.88 2 15.38 2 O O 2 18.18

\5- 7 a 2 1 5.88 1 7.69 2 1 16.66 1 9.09

18

CUA1HO if .,

PIUnClrAJ~~S CAU:-jA3 DE DE:?U:~CIOIr. SEG~T R3GISTRO CIVIL y RESULTADOS -
DE IiTVESTIG:'~CIOn. ~m~nCIIJIO DE CQI.:ALAPA. CHD':.l\.LTE.:'.fAHGOlq73

REGISTRO cnu RESULTADO DE I!rvESTIGACION

~ODIGO 10No. CODIGO

Estados mal def. 26.6620 03

...

19

CUADRO # 4

No. %'

22

MORTALIDAD EN liENORES DE 7 AÑos SEGUl, RESULTADOS DE LA I,nrESTIGACION

POR DESNUTRICION y DIARREA. MUNICIPIO DE COI1ALAPA. CHIIUlLTIDIANGO 197;33.3\

21 31.8j

10.1

3.01

1.~1

1.51

1 1.51

, J
""''''11
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GRUPOS
DE

EDAD no. % TASA TOTAL No. % TASA TOTAL

0-28 d O O O O 3 5.17 51.72 3

29-364 O O O O 6 10.34 103.44 6

1- 4 a 5 62.5 62.5 5 21 36.20 362.06 21

5-14 a O O O O 2 3.44 34.48 2

15-44 1 12.5 125 1 10 17.24 172.41 10

45 a + 2 25.00 250. 2 16 27.58 275.86 16

TOTAL 8 100.00 1000. 8 58 99.97 999.97 58

CODIGO CAUSADE TOTAL CASOS COW DESlTUTRIG!ON PROTEICO CALORICA !reTAL
MUERTE Q-28d 29 a 364d 1-4 5-14 '15-44 45 a más

49 DHE 26 3 1 16 1 1 4 2[

30 BNM
NEUMONIA 15 O 3 3 1 4 4 15

27 INSL CARD 3 - ~2 3

04 TB PULM 3 1 2 3

26 ENF. ISQ I 1 1 1,

32 ULCERA G. 1 1 1

35 CIRROSIS 1 1 1
H8PATICA

.:44 TODASDE- 1
.

1 1
rus ENF.

22 !.OOHNG IT. 1 1 1

33 APENDICIT 1 1 1

34 HERNIA IN 1
CARCERADA 1 1

.. - --

20

CUADRO # 5

DE~U¡¡CIOIIES POR DESNUTRICION SEGUN REGISTRO CIVIL Y RESULTADOS DE

IIIVESTIGACION POR GRUPOS DE EDAD. I!UMERO. % y TASA DE I.!QRTALIDAD El>-

PECIFICA.!IDNICIPIO DE CO!.IALAPA.CHI!WTENANGO AÑo DE 1973 ,

I
I

I

_1

21

I

10 PRINCIPALES

CAUSAS DE DEFUNCION SEGUN RESULTADOS DE INVESTIGACION ASOCIADAS A

DESNflTRICION SEGUN GRUPOS DE EDAD. MUNICIPIO DE COMALAPA. CRlMALTBNANGO

12U

I

I
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no. DE DEFUNCIONES TASA

271 15.12 X 1000

24 29.92 x 1000

12 14.96 X 1000

12 14.96 X 1000

31 38.65 X 1000

22 6.84 X 1000
I46 16.97 X IDO
I

0.0 X 1000
I

O

0.73 x 100 I2

5.53 x 10015

8.48 x 100 I23

6.3 Ob1eto8 de Traba10 :

No. :,Familias con tierra propia
40 46.5J.

Familias ..contierra arrendada 21 24.41
Familias con tierra en poseclón 25 29.06

22

--

!1UNICIPIO DE COMALAPA. AÑo DE 1973ANALISIS DE LA MORTALIDAD

,

CLASES DE !10RTALIDAD

GENERAL

INFAnTIL

NEOnATAL

POSTnEorlATAL

!10RTINATALIDAD

DE 1 a 4 años

PROPORCIOnAL DE o a 4 años

¡.TATERnA

PROPORCIOnAL DE 5 a 14 años

PROPORCIOnAL DE 15 a 44 a

PROPORCIONALDE 45 Y más a

InDICADO RES

Ide defunciones del municipio-E t S da tos fueron obtenidos del libro

1 diea

. o
del libro de nacimientos. Lo. n -

I
de Comalapa, Chlmaltenango, y

1 borados por el autor.-dorel!! fuerone a

- .¿
-

I
I
I
I
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VI

6. ESTUDIO DE LOS FACTORES
DETER!1INANTES. COnDICIONANTES y OTROS.

6.1 Promedio de miebros por
ramil1a : 6.04 :'Este promedio fue obtenido de la manera siguiente:

Suma total de miembros de las familias
encuestados

~ ~Número de familias
encuestadas

6.2 In~resos familiares:

3e puede ver que 4. 108 86 Caaos encu8stadoB,

85 de e1108 ga -Dan más de 150 Quetzale8
anUalmente, o sea eJ. 98.83

", llegan-do a hacer un promedio
mensual de ~ 2500;

Y s610 un caso gana-de 100-149 anual siendo ~ste de 1.16
:'.

Porcenta1 e de familias con determinada.
extensión :.

Familias que tienen de O - 10 manZa-
nas.

No.

80
. :'
93.02

Familias que tienen de 10 - 39 man-
6 6.97zanas.
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No. %
95 18.26

Ho. %
63 12.11

24

Fuerza de Trabaio:
No~.
50

10

26

TrabA.ja como: Jorn:llero

Jornalero y otros

Otros

~
58.13

11.62

.30.23

Se Duede observar que el 58.13 % trabajan como jornaleros y el

ryorcentaje cue les sigue es el denominado otros con el 3O.237~

6.4 Porcentaje de difuntos analfabetas:

Si sab1an leer
No.
20

66

=
no sabían leer

%
23.25

.76.74

Se encontró un 1ndice de analfabetismo de 76.74 % siendo éste-

bastante alto, además ésto nos indica también Que la mortali -
dad es mayor en las personas analfabetas.

Porcentaje de familiares mavores de 15

años analfabetas.

Porcentaje de miembros de la f~milia

menores de 15 años ~ue ~slten a la -
escuela.

Porcentaje de Qifuntos de 5 a 14 ~ñ08

aue agist1~n a la escuela.

No.
1

%
100.

-,

VII
7. 3STUDIOD~L ~mDIO:

7.1 Datos de la vivienda:

Viviendas con sala, comedor y dormi- ....

torios juntos.

Sala, comedor y cocina juntos, dormit:...

torios separados.

Instalaciones saparadas ,.......

7.2 Características de la vivienda:

7.2.1 PISOS.

De tierra.............................

Superficie ia.vable
' "."'.".'..'

Ambos ................................

7.2.2 PAREDES:

Bahareque ,...........

Bahareque sin repello ,..

Otro materia sólido rep811ado .........

~~dera con pretilos ~...

No.

47

33

6

No.

67

7

12

No.

6

44

34

2

25

%
54.65

36.37

6.97

"
77.90

6.13

'13.95

"6.97

51.16

39.53

2.32
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26 27

no tiene '.."".'

No.

75

j!

87.20

l2.79

Con 5 puertas........................

Con 6 puertas.......................

NO.

7
%

8.l'
l.l6

7.2.3 912&§:

1-'lachimbreo........................... II Con 7 puertas.......................

l

l l.l6
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En el medio rural es muy com~ encontrar, viviendas con una 861a ha-

bitación en donde además de vivir, se cocina, se come e incluso sir-

ve de alb~rgue a ciertos animales domésticos.

La vivienda rural que en BU mayorla consta de una 661a pieza, BU su-

perficie no ea mayor de 25 rote.

Los habitantee que habitan en el medio rural, viven en medios caren.i-

tea de 108 servicios sanitarios más indispensables y muchas veces

BUS habitaciones Bon verdaderos peligros y nociva aglomeraci6n de

personas y ~nl~ale8.

Es obvio Que la carencia de servicios sanitarias, aún los!-.más pri-

mitivos, obllg~ a las personas a defecar al aire libre, favoreciendo

el fe~a1iamo del suelo, contaminando peligrosamente el medio ambien-

te y haciendo inaprovechable s las escasas fuentes de provisión de

agua.

Este modo de vivir de nuestra gente rural se manifiesta, primero en-

enfermedades muchas de ellas graves, con elevados indices de mortali-

dad ~inalmente en miseria económica y moral, asl individual como co-

lectiva.

El piso en la mayoría de las Casss es de tierra y por lo tanto no pe~

mite su aseo correcto, siendo otro factor higi~nicon para la propaga-

ción ne la~ enfermedades, ya que el polvo se levanta y puede conducir

~~gunos g'rmenes provocando enfermedades respiratorias.

Las paredes o muros Que limitan la vivienda carecen generalmente de-

renello; están llenas de grietas, rendijas o agujeros, donde facíl
-

mente se albergan animales como la chinche, arañas, tan frecuentee-

en la vivienda rural.

)

-8

7.4 AGUA,

Agua intradomiciliar

Chorro pl1blieo

(chorro) ........

.......................

Pozo p11blico
.........................

EXCRBTAS y AGUAS SERVIDAS,

Letrina sanitaria
'...............

Letrina insanitaria
..................

No tiene ;..

Aguas servidas y conectadas a colee-...
tor pl1blico.

Aguas servidas a flor de tierra .......

29

No.
l5

38

"4.44

44.l8

33 38.'37

No.

n
%

l2.79

3l.3927

48 55.8l

No. %
27.9024

62 72.80

El agua es un elemento indispens~b1e para la vida. Cubre easi euar

-tAB quintas partes de la Superficie de la tierra, y en el hombre

re-presenta anroximadamente el 70 % del peso total de su cuerpo.

Ee utilizada por el hombre como elemento para su nutrición sea como-

bebida o como integrante de alimentos, la requiere para lavado de

utensilios, ~opa, la exige para el baBa y dispone de ella para ale

-jar SUs deshechos.

La salud humana depende no &610 de la cantidad, sino tambi~n de la ~

calidad del agua que utiliza.

Segdn la organización nundial de la salud dice" casi la cuarta pa~

II
I
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te de las camas d1nponiblee en todos 108 hospitales del mundo eBt~

ocupadas por enfermos cuyo indolendia se debe a la insalubridad del-

agua".

La dirección de ingeniería sanitaria, en su reglamente federal sobre

obrae de provisión de agua potable dice: . Se considera agua potable

toda aquella cuya ingestión no cause efectos nocivos a la salud"y

TraB8mis16n de las enfermedades a ~artir de las excretasl

El 62 ~ de los caeos, Carecen de un sistema de evacuación de excretae,

importante para la salud humana ya que el hombre es el reservaría de

la mayoria de las enfermedpdee que pueden deetruirlo e incapacitarlow

Las infecciones o infeetaciones tranem121das por laa heces ocasionan

en 108 habitantes, CaUS~8 de muerte y de debilidad, 8e importante te-

ner en cuenta todas esas infecciones pueden combatirse con un buen -
saneamiento y, en especial, por medio de la evacuación higi6nica de-

excretaa.

La evacuación de excretas es una parte fundamental del saneamiento 4

del medio, entre las primeras medidas de carácter básico oue deben -
~doptarse pa~a asignar la higi6ne del medio.

.

l'RO~ESO D3 TRAHSEISIOn DE L}..S E.:¡?ERJ.lEDAD~
S- A PARTIR DE LAS EXCRETAS

9
8

Se puede o~servar en el cuadro ~terior
. oue para

-
transmisión de una

enfermed~d, son necesarios diversos fact
ores oomo se indica en la

~át1cn, QUe a p~rt1r de un sistema inadecuado de excreta s éSt~8

pueden conta~inar el agua. manos, artrópodos y,
el suelo.'

A part1! de ~Bt08 cuatro fpctores llegan a los alimentos leche h

tal1 1 é '
. or-7.aS. os g rmenes contaminantes de aqui uassn al h

'

-. nuevo uesped-OUa 16r.icr!mente S8 verá afectado en su
s'-'lu d 11 d
"

. egan o a provocar -su denllidad o muerte.

L
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VIII. CONCLUSIONES

1) El 36.04 % de los certific~dos de defunción son dados por m6di-

008 y con un 12 % de error en la determinación de las causas,
-

por lo tp~to los diagnósticos encontrados en los registros civi-

les no son confiables.

2) El grune".etario de 1 a 4 años, es el más afectado por la morta-

lidad, as! como por la desnutrición como causa básica o asocia-

da. Contribuyendo además de los factores Bocio-económicos, el-

promedio de lactancia materna y el inicio de la alimentaci6n

artificial.

3) Las caracterIsticas encontradas en el medio ambiente donde ocu-

rrieron las defunciones, son tlnlcBS de la vivl~nda del área

rural, no solo de éste municipio, sino a nivel nacional, conee-

cuenclá .de 108 problemas Bocio-económicos por todos conocidos.

.

4) El ingreso "monetario" encontrado en éstas familias ee ligera
-

mente inferior al encontrado a nivel nacional, por lo tanto e1-

deficit promedio es superior, contribuyendo a11nmás a la perl!lle-

tencÜt.de la mala nutrici6n ya existente.

5) La mortalidad ocurri6 en más del 90 % en familias con extensi6n

de thirra menores de 10 manzanas.

6) Las vlas de acceso a las diferentes aldeaa del municipio, son-

precarias, 10 que contribuye a la mala comunicaci6n redundando-

~sto 1!in la~ relaciones comerciales, culturalea y de aaJ.ud.

Ea pu~s ~ste el factor más importante para una resoluci6n.



IX. RECOl1ENDACIONES

Kejorar la calidad de los registros de hechos vitales, especial-

mente el de las defunciones y en lo que a diagnóstico de causa-

de muerte se refiere, ya que en la actualidad los datos carecen

de valor ~~ra el conocimiento del nivel de salud de la población
y sus uosibles cambios.

Hacer énfasis en los ;)"('ogramas de s~Üud dirigidos al cuidado del

Rnl~O infantil y pre-p-scolar, ya que es en ell08 donde el fenó-

meno de la muerte manifiesta los 1ndices más altos. Dada las

Causas de muerte es evidente que se necesitan cambios de orden-

económico-socialpara mejorar el nivel de bienestar de la pobla-

ción y en Reneral, y de los niños en particular.

El mejormn:iento r.elnivel de salud

1<',6tasas de mortalidad, requiere:!1

mejoramiento de la vivienda, de la

de la dist:ribución r'ielos medios de

mediante la disminución de
-

medidas especificas, como

nutrición, de la educación,-

producción de los sistemas-
productivos y otros que integran el concepto de bienestar.

Que la fuerza de trahajo sea humanamente remunerada, y que 10s-

l\ienes de nroducción :Jeanadecuadamente distribuidos.

Promover In ext~msión de los pl<"nes educf'.tivos, combatir el anal-
fabetlnmoy la i,znoranciacomo causa del atraso de las poblacio-

nes rurales.

--
""-
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