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INTRODUCCION

la sal ud actual en Guatemala es el producto de efec-
tos de diferente índole de donde se pueden realizar accio-
nes para cambiar favorablemente esa situación. Es de c i r
que el problema de salud del pueblo guatemalteco tiene
facetas que pueden ser abordadas por diferentes disc ispli-
nas. Estas disciplinas van desde las ciencias biol6gicas has
ta las ciencias exactas pasando por el amplio campo de las
ciencias sociales.

Pero es indispensable tener bases para poder actuar en
E!I fenómeno de salud-enfermedad; estas bases serón los es-
!'udios previos sobre la situaci6n en cuesti6n. lli aquí dedu
cimos las acciones y nos fiiamos las metas a cubrir, Por lo
tanto, el conocimiento o el diagn6stico de salud de una eo
rnunidad cualquiera es indispensable para tomar decis i ones

)' llevar a cabo acciones que tiendan a cambiar el panaro-
ma de morb i -mortali dad.

El presente trabaio tiene como uno de sus fines aportar
los datos necesarios para decidir racionalmente sobre lasae
ciones que el médico debe llevar a cabo dentro de la com;:;-
nidad que tuvimos oportunidad de estudiar. -

Es decir que para superar los problemas de salud de
Guatemala es indispensable que personas que componen ins
tituciones como la Facultad de Medicina o el Ministeriode
Salud Pública tengan conocimiento sobre las situaciones -



r~ales de salud de cualquiera d(, "- da~ las comunidades rla-
e 10nGles~ "'0y ~~' g;i.}{'ff~f6pl5!ra que los futuros médico$
tengtJlj lo exp"de11c10s "e"~esClrl" para 'trabajar, ya no sólo
como conocedor c1enHfico del fenómeno blo!ógico, silla de
las causas que lo determinan, que dicho sea de paso son
ca~sas de otra ,ndole como es el estado socio-político de ¡
pals.

lIi MATERiAL V MErODOS

Se revisaron los archivos municipales y se entrevistó
al Secretario Municipal pan obtener la información sobre
migraciones, extensión de ~a cabecera municipal. medios
de comunicación colectivo, fuentes de agua y..sa del servi
do de alcantadllC!do. Se revisaron los archivos del Cel1lha
de Salud para ¡a obtención de datos sobre mortalidad,. -~
lidad, morbilidC!d V'S!'e!por la enfermera. a_ilia~, médica
Director del Centro de Salud de Poptún y EPS e infonnaci6n
sobre inmunizachmGs. Se revisó la memO'Cia de lo regi6nde
salud de Petén paro obtener la información sobre recunas

~

del área y se entrevist6 a personal de algum& dependencias"
tales como: oficina del SNEM, oficina de Saneamienllo Aro
bientol y SERN, así también se revisaron los archivos de e;
tos institudones para obtener la informaci61'1L$Obre la¡; mis-
mas.

Esper~ que la p~esente ,es;s contribuya en algo al que
hacer médico, que sirva como punto de partida para que -=
otros estudiantes se preocupen en tener un conocimiento -
mós exacto de las comunidades en donde trabajan; espero
ademós ~ue la F~cultCid de Medicina tome lo pasitivo de es
te trab~lo y los mclljya dentro de sus materiales para lapro
gramaclón de sus Ci","-'S curriculares en especial dentro de

I~ Fase 111en lo que respecta a Ejercicio Profesional Super
visado. Es nuestro deseo, que esto no quede como testimo-=

~io mudo de lo que ocurre dentro del municipio de San Luis
SinO que sea la liama que ilumine el OSCuro camino de esto
comunidad ya que su situación de salud-enfermedad no es
precisamente la de una comunidad sana.

As; pues, esperamos el conocimiento e información de
la situación. de la comunidad de San Luis quede para futu~
ras generac ,ones de estudiantes en especial a aquellos que
van a hacer su internado rural o EPS en esta comunidad
que les sirva como elemento de su trabajo en su ejercicio ~
de las ciencias médicas.

Todos los datos fueron tabulados en su Iotal idad Y e IIJ

forma retrospectiva. No se pudo saber el número de peno-
nos que migran ya que no se lleva ningún registro. Se tuvo
problema, también, respecto a indicadores de ing¡eso pe r
cópita, producción artesanal y consumo de alimentos ya
que no hay estudios a este respecto a nivel municipal.
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11 OBJiET1VOS

Generc'les

1. 'LG\grar",me visIÓn real de los ¡roMemos de salud de -
:naesitrD ¡po's.

2. ,Aparitare!:er:ner¡,tDS:paro :planificar más adecuadamente
las 'CICci;QT:leSde SCJilu,d.

3. ,Crear ,CQrncjenc'iay motj,vacióm en los futuros E.P.S.
Gce;11QQ,de Ja :prdblemlirtica nacional de salud.

Especificas

1. Adqtfi,drcOIl1oc¡miento acerCG de las j)fil1cipalesc a u-
'sasde :morbi,morta!j,c/a.ddel municipio de San Luis.

2. ;Recabar ,¡miformac,iJ)mbás:ica necesaria 'para es!"r ucturor
'jJrn~:mcm'desaJu,dy =nocer 'los reCUBQScon que se
<cJiIe!\1I1a ¡paiI"II rec:1;E>JJ1Io.

3. ~ UIl1ldDt:wAernllt:>aceroa de divenos aspectos del
_iicipio de San luis; plUfic"cumenle en lo que res-
¡precllaG _ud.

-4. Que en preseme ifIubm¡o- un punto de partida pa r a
iI!!It.1!Jcimm/ie¡~!¡os '1 con ello contribuir a la solución
de ¡la ~aa del municipio de San Luis.
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IV ANAlISIS y DISaJSION DIE lOS RESULTADOS

a) Descripción del Arm de Trabajo:

El municipio de San Luis del departamento del Pe té n
posee ul1a extensiÓn territorial de 3,?O?

~¡¡ómetros. cuadra-

dos colinda por el norte con el mUniCipiO de Poplim; al e.!
te ~on Belica; al sur con izabal y parte de Alta Verapaz; y
al poniente con el municipio de Sayaxché.

la cabecera municipal está a 475 metros sobre el ni-
ve� del mar. El clima que predomina es relativamente ~6!.!.

do, con un promedio de 28.7 grados cenHgrados y la m¡o,-
ma de 19.6 grados cenHgrados.

Durante el aPio se presentan dos estaciones: invierno y
verano, le primera que comprende de mayo e octubre y i e
segunda de noviembre a abril. li ueve 166 dios del aPio co-
mo promedio y el mes más caluroso es Meya y el más fria
Febrero.

El territorio está regado por rios y arroyos que le pres-:-
ton comodidades para su desarrollo. Entre los más importo~
tes tenemos, cerco de I,?s Iimites con Belice, el ~i~ ~Ianco;

el Cansis y el de la Balsa que limita con el muntClplO de :
Caoobón, Alta Verapaz. posee también, entre otros, I~s ~
guientes arroyos: Chichá, Juventé, Balanté, Moll el ón,
Jalcté, !xyoc, Ixtoc, Noctum, Ixbobó Ixobel, etc.
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En genem1 podemos, dedr, C'.je en la mayor parte de su
ext~n§~6n es L,j~~~:H¡,teP.:~\)HOI1eXlsHendo i}nrc;amenfe un siso=>
tema de CO!1M5 y cerros esparcidos en todo el territorio.

Posee una carretera principal de tierra, todo el ai'lo
transitable, que e$ la que parte de la ruta del Atlántico a
nivel de Morales en izaba', hada Ciudad Flores, e s ta ~do
la cabecera municipal a 1¿,{ kilómetros de la ciudad en -
mención; cuenta asimismo c,on caminos de herradura y vere
das que unen a sus poblados entre sí y municipios vecinos.-

El municipio cuenta con las siguientes poblaciones:
Urbano: el pueblo de San Luis que es Ia cabecera m u n i ci
pal de tercero cOJte!prría; Rural: siete aldeas que son: bebo
bó, Chacal té, Ch,"c+" Chinchilá, La Tortuga, Santa ¡sabeT
y Machaquilaito; además cuarenta y tres caseríos: s i en d o
éstos: Sad ic, Jomó, Ixyuc, Canalchr, El Crucero, P u s il6
arriba, La Paciendo, Cansos, Nocrun, Ixbobo Arriba, Can-
sís:arriba, El Calvario, Poité, San lucas Aguacate Pus il6
Aba¡o, Sebalém, la Cumbre, las Cañas, TimC!X¡,Se~oyob -
SCI¡ul, Semuc, Quebrada SecCI, los Angeles, San Pedro Ca-
denas, C¡¡¡may, Tzuncal, Agua NegrCl, Guapac, la Pimien-
ro, So¡;e!6: la CahobCl, La Balsa, Chap-oya!, Seamay, Acte!c'i,
Sompepero, la laguna, Nil1lahá, Naranjal, San Joaquín -
Suti¡á, Aguacate. '

Desarrollo Hist6rico y Costumbres

El muniCipio de San Luis fue creado por acuerdo gu-
bemativo del estado de Guatemala, en tiempo de la Fede-
raci6n Centroamericana, en el ai'lo de 1832.

b)

o

,

AnteriOlTllente a G~to la cabecera fu" fundada en e~

Qi'lo de 1708, por el 9"h;,rnador de Petér.
¡f'ZÓ, maestra de

campo Juan Antonio Ruoz y Bustamante, c¡~," en Que t a m ~
bién fueron creados los pueblos de Santa Ano, Poptún, Sa n
Toribio D:>lores y Santa Bórbara. Antes de ésto, las frailes
Domíni~osque entraron por la Vera paz en 1675, habian -
juntado y catequizado a al gunos indigenas de los muchos
que se encontraban en los montes de las regiones C~oles,
Manches, etc., y con ellos fundaron San lucas, Santiago, -
El Rosaio San Jacinto, Matzin, San Pedro, San pablo, -
¡¡¡xii, La Asunción, San José May, San Miguel, San Franci~
ea, Sacamo y San Fernando, en todos estos pu,:blos .h

a bian

2,306 personas bajo su control. Pera todo fue .mposlble
pues tan pronto como los monjes Fray José Delgado y Fray
Francisca Vallegos se retiraron a la Verapaz por llamado -
de! Obispo, se perdió toda lo hecho parque las conver~os -
abandonaron sus pueblas, incendiaron sus casas e IglesIas y
se volvieron a los montes a practicar su antigua Idolatría.

las únicos fundadones estables fueron las de! maei>trc
de campo Juan Antonio Ru;;..:y Bustamante en 170S.

En el municipio de San Luis no existe un vesh;aria pr~
pio del lugar, ya que hay un gran porcentaje ~ .hal::itant.eiJ

que han llegado de diversos lugares de la republlca, persIS-
tiendo actualmente esta inmigraci6n, llevando cada uno de
ellos costumbres,. modos de vida y vestuario (sobretodo en
lo que respecta a las mujeres, ya que el hombre viste como
"Ladino") de su lugar de origen.

En el municipio existen dos religiones, la católica que
predomina en minimo porcentaje sobre la evangélica.
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El día de mercGdo es el dOr"'ngo, instalándose en la -
plaza, que está f,'o!l!"'"de ¡(JJ~gles¡a y Edificio Municipal, -
pero el cual adolece de varios productos por lo cual los po
bladores se abastecen también en el mercado de Poptún.

-

La fiesta tituJar es. celebrada del 17 0125 de agosto, -
para ~I efecto se constltu)'e un comité, que se encarga de
organIzar una serie de activ:dades, tales como bailes socia
les, rifas, etc., en las cuaLs se colectan fondos los que es::
tán destinados para dar/e mayor realce a los distintos actos
sociales, culturales y deportivos de la fiesta en mención. ~

Entre és.to.s tenemos bailes populares, encuentros deportivos
y exposIcIones.

Organización Social

El gobierno municipal está constituido en la siguiente
~orma: un ~Icalde, un Tesorero, Vocales Sindicas y Canse
1~les; ademas en cada aldea y caserío la autoridad civil e$
ta representada por un alealde ouxil iar. Para resguardar el
orden públ ico, existe un destacamento de Poi ieía Mil i tar
Ambulante; para el mismo efecto en cada aldea y cosería -
se encuentra un comisionado militar. Existe también una -
oficina del FYDEP (Organización para el Fomento y Desa-
rrollo del Petén), encaminada a promover el desarrollo de
la comunidad.

c) Población

la población estimada para el municipio de San l u i s
se presenta en el cuadro y grNica número uno. Se p u e d e

8

~.

1
"

apreciar que está representada por una pirámide de base a.!:!.

cha, y que sufre otro pequeño ensanchamiento a nivel de -
Ia cuarta década.

La población de menores de catorce años es de 7.088;
representando el 52.61 % del total de la misma; 49.11 % vi-
ven en el área urbana y el 50.89% en el área rural. El gr~
po Materno Infantil represento el 71.77% del total de la p~
blación, siendo 9,588 personas, las clJales el 49.65% viven
en el área urbana yel 50.35% viven en el área rural. El i~
dice de masculinidad de ésta población es de 94.65% sign,!.
condo ésto que hay mayor número de mujeres que de hom-
bres.

El crecimiento vegetativo de la población es de 46002
por mil. En el año de 1973 ocurrieron 810 nacimientos con
una tasa de natal ¡dad del 60.12 por mil habitantes, ocurri~
ron 190 defunciones con una taoo de mortalidad de 14.10 -
por mil habitantes. Del total de defunciones únicamente -
nueve (4.73%) cetHficó el médico.
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Años Urb.:' Ru- To- U~ Ru- To- Ur~ Ru- To-
no ral tal no ral tal no ral tal

0-4 623 639 1262 61" 619 1238 1242 1258 2500
5-9 (:fJ9 643 1252 6<1 667 1308 1250 1310 2560

10-14 470 487 957 519 552 1071 989 1039 2028
15-19 262 273 535 329 307 636 591 580 1171
20-24 186 169 355 213 196 409 399 365 764
25-29 176 164 340 196 183 379 372 347 719
30-34 179 175 8":4 215 215 430 394 390 784
35-39 172 169 11 197 195 392 369 364 733
40-44 151 149 300 129 125 254 280 274 554,

206145-49 117 115 232 95 91 186 212 418
50~54 86 82 168 78 73 151 164 155 319
55-59 61 59 1201 66 65 131 127 124 251
60-64 63 62 125 67 68 135 13CJ 130 260
65-69 42 39 81 42 43 85 84 82 166
70-74 38 37 71 33 32 65 71 69 140
75-79 20 11 31 11 10 21 31 21 52
80-84 7 7 14 10 10 20 17 17 34
~85Y + 5 4 9 5 5 10 10 9 19
Total 3267 3284 6551 3465 3456 6921 6732 6740 13472
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C.,(!dro ~!,. 1

Poblc:,e16n de $cm Luis, por grupos etor!osy
distribución geográfica. Año 1973

Fuente: Guatemala: Ministerio de Salud Pública y Asisten
cia Social, Unidad de Planificación, Evaluación y
Estadrstica.

Ver Gr6f1ca No.. 1
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lo migración que se da en este mu¡¡!c',,'o e. poco s¡g~
I1lficativa, tenómerliQrol que es bastante ¡¡(1t')rlOen nuestra
región del altiplano. Por el contrario, e>:¡~+f'un" apreda~
bleinmigraciónde personas, inclusive fa",nras enteras de
diversas partes de la república, que Jiegan en su mayoría -
"bajo el atractivo de adquirir tierras, que aporentemente
pueden lograrlas con ciertas facilidades por medio del FY-
DEP, pero también en un considerable número de ellas di-
chas espéranzas se ven frustradas, asoci/indose a ésto una -
serie de penal idades que como ya es común en nuestro pois
inciden principalmente en la clase m/is necesitada.

la densidad de población del municipio de San Luis es
de 4.49 por kilómetro cuadrado.

No existen e$tudios de promedio de miembros por fami
i,<¡ del munieip'o, la Dire¡;dón General de Estadi~ti.::a re=
fiere que el promedio p<!,"Ola república e~ de dn.::o.

d) Nivel de Salud

Se ha intentado medir el nivel de salud en la persona
y la población, en base a criterios positivos; pero, ésto 00
resultado técnicamente difícil. Resulta más factible medír-
lo por criterios negativos, es decir las daños que sufre ensu
salud una persona o poblaci6n, o sea, los índices de morbi-
lidad y mortalidad de losmismos.

Morbilidad

Las causas más importantes de morbilidad se presentan

~
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en los cuadros y gráficas número~ 1., 3 Y 4.

El cuadro número 2, corresponde CI consultas vistas por
el Director de1 Centro de Salud de Poptún (Jefe de Area),
quien realiza visitas, regulormente una vez por semana a
los puestos de salud, actividad que en otras regiones efec-
túa el médico de U.A.M.A.S.

Obsérvese que el núm<,,/'ode consul tas es baj<;>para una
sesi6n semanal de 2 h<;>ras,hech<;>que se expl ica, en parte,
p<;>run inadecuad<;> registr<;>de las mismas. La principal cau
so de consulto fue el códig<;>númer<;>12, el cual incluye eñ
fermedades infecc!<;>sClSy parasitarias no clasificadas, estan
do en último término el c6digo número 21, el cual se refie
re a bmnquitis.

En el cuadro númer<;>3 la principal causa de c<;>nsulta-
c<;>rrespónde al c6digo númem 19, que incluye ¡nfecci<;>nes
agudas de vías aéreas super1<;>res. N6tese que el últim<;> lu-
gar corresp<;>nde al códig<;>númew 33 que incluye control -
de embarazo y puerperio, hecho que refleja el descono c i -
miento de las mujeres de nuestro pueblo de la importancia
de dicho control, contribuyendo también a esta la falta de
este servicio en épocas anteriores.

Apreciamos en el cuadro número 4, que la principal -
causa de consulta la ocupa el c6digo número 30, contán d o
se primordialmente las mal definidas y desconocidas, prev;
leciendo entre ellas, los diagn6sticos de anemia, fríos, ca~
Ienturas, dolores y tos. Les corresponde el segundo y tercer
lugar 0105 c6digos 23 Y 12 que abarcan gastritis, gastroente
ritis, col itis, enteritis y resto de infecciosas y parasitorias.-
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En el cuadm y gráf!cC15número 5 5e registra, la morta~
Iidad del municipio de San Luis correspondiente al año de
1973. la pdncipal causa de muerte anotada corresponde al
código l1úmero 30, que Incluye, senilidad, mal definida$ y
descol1ocid(]s, contándose {;omo la principal el diagn6d ¡ ea
de calenturas. (oma segunr', causa más importante se e 11~

cuentra el cód'go número:' " que comprende accidentes el1
venel1am;el1to5 y violel1cias, hecho que no deja de 11a m ar
1a atención. (omo úl tima causa de muerte observamos q u e
pertenece al código 05, el cual se refiere al diagnóstico de
tos ferlna, dentro de este diagnóstko un caso ocurrió el1 -
mel10res de un año, siendo un niño de tres meses. los casos
restantes están com", endidos en el grupo de uno a cuatro -
años.
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Importante es hacer notar que solamente nueve (4.73%)
defunciones fueron certificadas por médico.
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!? o'"La tasa de mortalidad infantil es de 58.02 por mii naci

dos vivos. En este grupo se sucedieron un total de 47 defuñ
ciones. La tasa de mortalidad neo natal es de 19.75 por mil
nacidos vivos, correspondiendo a este grupo un total de 16
defunciones. La tasa de mortalidad post-neonatal, es de -
38.27 por mil nacidos vivos, ocurriel1do en este grupo un to
tal de 31 defunciones. -

o.

!L

VI
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la tasa de mortalidad materna es de 6.17 por mii naci
dos vivos. Ocurrieron en este grupo cinco defunciones.

».
::JI .

Q. .

-.

No se puda calcular la tasa de mortinatalidad ya q u e
no fue registrado nIngún nac1-:Jo muerto.
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e) Factores Condicionantes y Determinantes

i!
Agentes Causal es

Basándose en las causas principales de morbimortali-
dad, se puede deducir que los más importantes son los agen
tes causales biológicos. Los que siguen en orden de impor=-
tancia son los agentes frsic..>s, tanto por presencia como. por
ausencia, los agentes químicos están prácticamente ause n-
teso

Ambiente

Educad 6n

Según el censo de 1964 en el municipio de San l u i s
habían 1,790 alfabetos y 4,843 analfabetos entre la pobla-
c,ón mayor de 7afíos. Corresponde esto al 26.98%

Y 73.02
% respectivamente. los alfabetos 1,078 pertenec:ían al se-
xo masculino y 712 al femen,no. Del total de alfabetos210
pertenecían al área urbana yel resto (1,580) al área rural.
El censo de 1973 reporta 2,025 alfabetos y 9,106 analfabe-
tos que significa un 18.19% Y 81.81 % respectivamente. Ob
sérvese que proporcionalmente al aumento de .población ha
aumentado también el número de analfabetas.' .

En el afío de 1973 se inscribieron en las escuelas de
San Luis 746 alumnos, de los cuales solamente 587 'sustenta
ron examen. Lo cual nos refleja un 21.31 % como ínc:lice de
deserci 6n escol ar.
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~
Como no se conoce la población total entre 7 y 14años

para 1973, se t'Omará como poblaci6n escolar la compren o i
da entre 5 y ]4 allos. Esto nos da un porcentaje de a I u m::
nos inscritos de 16.160/0, un porcenta¡e escolar real ~e
]2.79% y por último un porcenta¡e de población en edi¡¡des
colar que no asiste a fa escuela de 87.21 %. -

En San Luis existen 13 escuelas, de las cuales una e s
urbana y las doce restantes rurales, encontrándose en Ias al ,

deas. Trabajan en ellas un número de 20 maestros de los ::
cuales tres no son titulados.

El principal medio de comunicación coiecti va con que
se cuenta en el municipio es el aviso o citación de casa en
casa que es efectuada por los auxiliares municipales de ea
da aldea. "El pregón o Bando" prácticamente no se usa. !L@
estaci6n de radio que opera en la cabecera departamental
y en menor escal a, las em,soras y diarios cap Hall OOsp u e -
den servir para éste fin, pero solo son accesIbles a UU'1ape~
queña parte de la población principalmente urbana. Se
capta t'ambién un canal de televisión pero pora este ob¡'eti
va no reporta prácticamente utilidad ya que solamente dos
personas en la cabecera municipal poseen aparatos de te,le
visión.

Observando los datos de alfabetización antes ano to-
dos, nO$ damos cuenta que en relación a muchos municipios
de la República el porcentaje es relativamente mayor.

Aspectos Económicos

En San Luis la producción prácticamente se reduce a

19
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I Uso de Ia Tierra
Donde se PerdióTotal de Cultivos

Temporales ¡" Cosecha

Número Supe¡¡f¡,¡¡;ie Número Superfic:ie Número Superficie
f'incas Fincas Fincas

990 3,665 964 3.221 135 144

Superfide Producción

# de fincas en 1 año
manzanas quintales

962 3,128 51,892

315 76 1,035

26 3 44

2 2 3

14 1 24

5 3 9

60 20 234

Del total de fincas 991 son agríeoi<:!!i,5 ganadera~ y 14
clasificadas coma mlxta%y otra~,

ICl'producc¡ón,agrícol<JJ" Los b¡""",s de producción e;¡tlin
cOí1$tih.Jildo$pdn~ij:2:Q~rm~~ÜGpttr, r¡,ltl~r~a.. 5t~gún e~ C@-11sa
Agropecuar<icr de 1.974,. en, San, Luis existen un total de 990
f¡nca~con"Jlla' $Uper,fi",ie total de 3,6(,5 manzanas, fraccio
n'(looS'en 1:,251 paree las. Ninguna finca tiene una superfi=-
c:ie mayor de lb cabaUerra, y la mayada tiene una ext e n-
sifilNmtre ur'la.'a cinco. cah:;¡ilerias.. la mayoría no están
fi:Q:CclanadaS'y'la~que ia e$'án son casi todas en dos paree
11:15";'"Del tota!: de fincaS' sol..mente una es manejada por ad=
m;nisJrador. y' el resto' por sus pr.op¡etCIIios. Ninguna fin e a
pedenece al' Estado.

Respécto a la composici6n de fuerza de trabajo se. pu~
dé decir que prácticdmente se reduce a la que proporciona
el esfuerzohüh1dr10.

El ingresoper cápita de los habitontes de San Luis no
se conoce, sin embargo es de suponerse que es bastante ba-
jo,

A corn.Hrnl!Jació¡;¡¡se' expone!'!, unoS',cuadros para i lustrar
el: uso' que se le da' ,~,la tierra..

Según el censo agropecuario de 1964, en San Luis ha-
bía la siguiente producción agrícola:

Ma.z
Frijol
Arroz
Trigo
Tabaco
Tomate
Cacao

Se produjeron también 9,704 racimos de banano en 171
fincas, plátano 14,440 racimos en 327 fincas, c~fé bo rbón
397 quintales en 43 fincas, caféarábi?o 750 qutnta!es en
143 fincas, café arábigo borbón 20 qUintales en 2 flnc~S, -
miel de caña de azúcar 600 galones, panela ~5,420quonta:
les en 402 fincas naranja 11,270 cientos y pIña 66,149 un..!.
dade~. Se explot~ también maderas y chiquibul o chicle de

Producto

tiYo. que'
eff6n en
deIc-
n-'"'

S8IIIÍ
n

eaaf.cie

:mi
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Clase # Fincas # CCilbezas

Vacuno 27 962
Caballar 24 38
Asnal 1 2
Mular 9 42
Por<:ino 33 385
Ovino ! 6
Caprino 2

% No.

0.4 5
0.2 2

2,3

ESTUDIO SANITAR!O DE LA CABECERAMUNICIPAL
DESANTOls

CENTRO DE SALUD DE POPTUN
JULIO 1974

segundo cal idado

Por la extensión de cada finca podemos deducir que -
prevalece en este municipio el minifundio, y con excep-
ción de pocos productos como el maíz la producción agrico
la es deficiente en relación a la extensión territorial. -

Viviendas
En cuanto a ganado ten ~mos los siguientes datos:

1,338

EL MEDIO

Fuentes de Agua: no hay manantiales ni ríos inmediatos

% No.

Agua intradomiciliar 0.5

Agua potable O

Pozos (Abasto público) 99.5
Chorros públicos (no hay) O

7
O
6 para 1,331 vivienda
O

Vacas ordeñaoos fuerol1 reportadas 21 que producel1 68
!¡tros de leche al dio.

EX<CRETAS

Respecto de aves de corral tenemos lo siguiente:

Alcantarillados

Fosas sépti cas
Letrinas sanitarias
Letrinas insanitarias
Sin servicios

Número

Fincas
Total de aves
Gallinas, gallos, pollos y pollas
Chompipes y chompipas
Otras aves
Gallinas en edad de poner
No. de huevos recogidos en L'n día

65
2,244
1,927

100
100
386
269

VIVIENDA

Tipo de Construcción

Ladrillo (mampostería)
Adobe

22

0.1 1 (particular) hotel
1 1

11 11 Ir

O.
0.4 5 de viviendas
1.6 22 de viví endas

97.8 1,309 de viviendas



%
.
Ne>.

0.4 5
2.6 35
O O

96.4 1,291
O O

Bajareque
Madera
lepa
Cofia (vara)
Otros

PISOS

Tierra
Madero
ladrillo de barro
ladrillo de cemento
Otras

OROS

Rapel lados
Machimbre (madera)
Teja, cartón (manta)
Sin cielos

TECHOS

Losas
Lámina
Paja (manaco, palma)
Otros

9h8
1.0
0.1
1.\
0.0

1,308
14

1
\5
O

0.0 O
0.6 9
1.0 14

98.4 1,315

0.0
2.5

97.5
0.0

O
34

1,304
O

El pramedio de habitantes por unldadllbmibiillm:iimmll SI
\964 era de 4.98 en el área urbana, 5.42- el! <íIre¡ui"~R Y

en todo el municipio.
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cuadro) hay una relaci6n estrecha entre el medio a m-
biente y la morbilidad de la .regi6n de lo cual puede decir
se que las acciones de salud en el sentido de saneam i e nto
ambiental no están relacionadas.

f) Política de Salud

El municipio de San Luis, cuenta desde febrero de 1964
con un Centro de Salud Tipo .C" atendido par un estudian-
te de medicina de último aflo en su práctica de ejercicio -
profesional supervisado, y un auxiliar de enfermería. Dicho
centro de salud está ubicado a un costado de la municipal i
dad. Este local es parte de una cosa de construcci6n anti=
gua, ocupando un área de 9 x 6 metros, área que tiene tres
divisiones, una funcionando como sala de espera, la otra
para pre y post consulta y la tercera para el ínica, que es a
la vez dormitorio del auxiliar de enfermería; dicha con s-
trucci6n y sus divisiones son de madera con piso de cemen-
to, techo de 1ámina metálica, teniendo 2 ventanas de 1.50
x \ metros, y una sola puerta; carece de servicio sanitari o,
raz6n par la cual tiene que hacerse uso del servicio del edi
flcio municipal. posee un lavamanos. Cuenta con energía-:"
eléctrica que es proparcionada por una planta de la munici
palidad como al resto de la poblaci6n y que funciona de

::

18.00 a 22.00 horas.

El mobiliario del Centro se reduce a: Una camilla, 2
mesas, 2 estanterías, 2 bancas y 2 sillas, todo de madera, -
además una pequeña estufa de gas corriente.

Se encuentra en construcci6n un edificio que funcion~

25



personol Horo Mes Año

AuxHiores enf. 0.52 100 1,700

Médicos E.P.S. 0.87 165 1,980

r6 como centro de Saluc:l tipo "E\". reol izor los compaños devocunoci6n, odemás en otros oct].

vidodes toles como reuniones con octividodes
cursil1os¡etc.

Cuento también lo cabecera mun1eipal ton una forma~
do de segundo close, en donde odemás de vender m e dici~

O " t "..n s se rece a o, paciente.

los díos ~óbodos por lo moñono se reol izon reuniones -
en el centro de Solud de poptún de todo el personol médico
paromédico del áreo, tendientes o plonteor y resolver pro-
blemos osí como tombién en orgonizor octividodes.E~¡ste además en el pc'eblo en menci6n, una mujer nor

teomerocana liomoda "lo grl1ga" quien próctico lo medic¡:
no empíricomente desempef,ando a veces funciones de c 0-
modrono, cobrando por sus servicios.

los costos en quetzal es del personal del Centro de 50-
Iud son:

la toso del personal médico y de enfermerío por 10 000
hobi.tantes es de 0.74. las horas contratodos, tonto por; el
méd,co como pan:> el duxiliar de enfermería son 44 semana
les, 5iendo igual nCc'ro las labaradas. Sin embargo las ho
ros dIarias de trabaio efe<:tivo en un apreciable núm'ero de
días se reducel1 a 6, ya que muo::has veees de las 16.00 alas
18.00 horas C!pesar de e~tar abierto el Centro de Salud no
hay demanda de servicios. '

El Centro de Sol ud, además de ¡os sueldos devengado s
por el pel1Jonal, cuento ¡::on un presupuesto trimest~al de. -
Q.150.00 para medicino, moteriol y equipo. No he!'!e mn~
guna inversi6n.

los dotas de rendimiento no son reoles debido a que se
empleon un consideroble núm"ro de ha ros en orgonizar y ~

~

El departamento del Petén constituye lo región de sa-
lud No. 7 la «;ual estó integrodo en lo siguiente forma: por
óreas de salud que son Son Benito, que posee Hospital, -
Melchor de Meneos también con Hospito!; Flores con Cen~
tro de Solud, Soyoxché con Centro de Sol ud; y poptún tom-
bién con Centro de Solud el cuol es tipo" A" y que funcio-
no prácticomente como un pequeña hospitol, yo que en él
hoy encamomiento y solo de operociones,

perteneciendo o

esto áreo el puesto de Sol ud de Dolores y el Centro de 50-
lud de Son luis. Existe odemós en Poptún un Centro de Re-
cuperoclón Nutriciono1. lo direcci6n regionol está situodo

en Santo Elena. lo regi6n de Solud del petén cuento tom-

El rendimiento del DIrector del Centro de Salud de
Poptón con respecto a los cOl1sultos efectuados en 1973 en
el Centro de Salud de San Luis fuede~ l.B6ccmsuitas por ho

,rcr. El del auxiliar de enfermería para el mismo año fue de
1.35consultas por horo. El rendimiento del médico E.P.S. en
'los, tres primeros meses de la práctico fue de 1.09 ccm~uho~
¡por horo. En el progromo materno infontil no se colcul6 de
¡'¡¡'do o lo i~reguloridod de osistencio de pacientes. Empleó"
ase este tIempo en otros octividodes como promoci6n des;:;
n'liJd.
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bjén,con una dependencia del S. N. E.M. que se encuentra
distribuida en la manera siguiente: Un Supervisor de zona
en San Benito (zona 8), sedor 8.1 Poptún, sector 8.2 (para
evaluaci6n) y 8.3 en San Benito. En cuanto al IGSS pode-
mos decir que no tiene instalaciones propias, por lo cual pa
ra cubrír sus finalidades está integrado a las instalaciones:-
de los servicios de Salud cIela Regi6n.

HOSPITAL NACIONAL DE SAN BENITO

Disponibili dad de Camas:

Medicina, hombres y mujeres 38;
Cirugía, hombres y",ujeres 12;
Obstetricia 1O;
Pediatría 23;
Aislamiento 11;
Cunas para recién nacidos 12;
Total 106.

EGRESOS DISTRIBUIDOS POR SERVICIOS Al HOSPITAL
VIVOS Y MUERTOS 1973

Medicina
V M

908 16

Cirugía
V M

320 O

Obstetricia
V M

933 6

Pediatría
V M

580 39

Emergencia
V M
O O

Total Egresos
V M

2,743 63

TotaJ Días Estancia

20,942

N1)ta: léase: V = Vivos; M ~ Muertos.

28
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'IN DICE OCUPACIONAL

Total de Total de Total de Promedio de
Egresos Camas Dias Est. Dias Est.

2,806 106 2Q,942

ACTIViDADES REALIZADAS 1973

Atención Médica

Hosp ¡tal ari as
Consulta externa
Partos atendidos
Operaciones practicadas

TOTAL

RADIOGRAFiA
y DIATERMIA

Pacientes Atendidos
Programados Real izados

1,000 1,139 100

7.41

Porcenta ie
Ocupacional

54

Número

3,634
10,438

493
1,090

15,655

%
Radiografías FIuoroscopia

1,297 6
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CIRUGIA MAYOR

Programado

Realizados
Legrados
Laboratorios

LABORA TORrOS

Coprol6gicos
Urol6gicos
Hematol6gicos
Serol6gicos
Bacteriol6gicos
Otros
TOTAL

BANCO DE SANGRE

Transfusi ones
Sangre donada
Donadores

RECURSOS HUMANOS 1973

Número

430
474
74

N ::'mero

3,301
3,347
5,059

54
217
398

12,376

305
167,600 c.c
359

GRUPO
Médi cos
Odontólogos
,Practicantes de medicina
Auxiliar de farmacia
Enfermeras graduados
30

Número
2

3

NiñO!;-

]]4

- ~dultos

360

GRUPO
Auxiliares de enfemler'<I
laboratoristas

- Otros empleados actninistrativos
Conserjes
Operador de m6quina rayos X
Conductor de vehículos
Estadísticos
Oficinistas
TOTAL

RECURSOS ECONOMICOS 1973

GRUPO

O. Servidos personales
l. Servidos no personales
iL Materiales y suministros
111. Equipo

TOTAL

Número
15

1
11
10

1
1
1
1

48

Cantidad en Q.
55,164.00

1,000.00
27,472.00

83,636.00

HOSPITAL NACIONAL DE MElCHOR DE MENCOS

Disponibil idad de Camas:

Medicina hombres y mujeres 10;
Cirugía hombres y mujeres 10;
Pediatría 8;
Observación 2;
Cunas para recién nacidos 5;
Total: 44.

j
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EGRESOS DISTRIBUIDOS POR SERVICIOS Al HOSPITAL
vivos y MUERTOS 1973

Medicina
V M

323 10

Cirugía
V M

210 2

Obstetricia
V M

217 O

Pediatría
V M

182 19

Emergencia
V M

2,469 O

Tolal Egr"sos
V M

3,401 31

Total Días EslanCia

6,825

iNDICE OCUPACIONAL

Total de
Egresos

Total de
Camas

Tolal de
Días Est.

Promedio de Porcenta¡e
Días Est. Ocupacional

3,432 44 6,825 1.99 42

ACTIVIDADES REALIZADAS 1973

Atención Médica Número

Hospilalarias
Consulta externa
Partos atendidos
Operaciones practicadas
Consul ta rural
TOTAL

1,281
4,938

221
437
556

7,433

-32
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RADIOGRAFIA y DIATERMIA

Pacientes Atendidos
Programados Rea ¡¡zados

200 210

CIRUGIA MAYOR

Programado

Reali zado$
legrados

lABORATORIOS

Coproióg¡cos
Urológic;(>1¡

Hematológ¡cos
Serológic;o5
Baderio!6gi<:;os
TOTAL

BANCO DE SANGRE

Transfusiones
Sangre donada
Donadores

%
Radiografías Fluor°s<?°píCl

100

Número

200

237
46

323

Niños-

23

41

. Adultos

214

Número

895
791

19614

18
3,318

78
21,456 c.c.

7B
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EGRESOS DlSTR~BU!DOS POR SERVICIOo
V~V S y MUERTSI973

RECURSOS HUMANOS 1973 CENTRO DE SALUD DE POPTUN

Grupo Disponibilidad de CamasNúmero

Médicos
Odont6logos
P~actjcantes de medicina
Auxil iarde farmacia
Enfermeras graduadas
Auxil iar de enfermería
laboratoristas
Otros empleados administrativos
Co nse rj es

Operador máquina rayos X
Conductor de ven",',":}~
Estadisti cos
Oficinistas
Inspector de sanIdad
TOTAL

Medicina, hombres y mujeres 6;
Cirugía, hombres y mujeres 4;
Obstetricia 7;
Pediatría 8;
Cunas para-recién nacidos 5;
Otros 2;
Tota1 32.

1
1
3
8
1
7
4

j

1 Medijclna
V M

133 4

Cirugia
V M
67 4

Obstetric la
V M

271 129

!'ed!atrio
V M
61 8

Tota! Dios Estancia

RECURSOS ECONOMICOS 1973
Emergencia
V M
O O

Total Egresos
V M

537 17
Grupo Cantidad en Q.

O. Servicios personales
l. Servicios no personales
11. Materiales y sum inistros
111. Equipo
TOTAL

IN DiCE OCUPACIONAL39,024.00
420.00

14,440.00 Total de Total de Total Promedio Días
Egresos Camas díasest. estancia

53,884.00
32 2,822 5.09554

34
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2,822

Porcentaje
Ocupacional

24
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ACTIVIDADES REAlIZÁDASI97'3

Atención Médica

Hosp i ta Iad as

Consu Ita externa
Partos atendidos
Operaciones practicadas
Consulto rural
TOTAL

CIRUGIA MAYOR

Programado

Real izado
Legra do

lABORATORIOS

Coprológicos
Urológicos
Hematalógicos
Serológicos
Bacteriológicos
TOTAL

BANCO DE SANGRE

Transfusiones
Sangre donada
Donadores
36

Número

40

41
15

Número

2,423
860

3,165
255
378

7,081

25
9,850 C,c

25

Niños-

REOJRSOS . HUMANOS 1973

Ú"túmero
Grupo

Número

j .,~
-"

e,

616
9,952

244
407

..2,056
13,275

Médicos
Odontólogos
Practicantes de medicina
Auxiliares de farmacia
Enfermeras graduadas
Auxil iares de enfermería
laboratoristas
Otros empleados administrativo:;
C01'lSerjes
Operador máquina r9y05 X
COlJductor de veMeuioo
Estodíst¡co~
OflcilJi$ta$
irnspector de sanidad
TOTAL

1

2
7
1
4
2

Adu¡to~
1

40
2
1

21

RECURSOS ECONOMICOS 1973

Grupo
Cantidad en Q.

O. Servicios personales
l. Servicios no personales
11. Material es y sum inistros
111. Equipo
TOTAL

328.80
430.00

5,324.00
2,058.00

40,692.00
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ATEN ClaN MATERNO INFANTIL Y FAMILIAR
REGlaN DE SALUD No. 7

ANO 1973

Actividad SanFlores
Beni"

aterni dad
Infantil

rientac ión fa
miliar

alud oral

112 2072 1473
1156 366

89
1000

lO

09
2522

1087

646

740! -
6.

337

Durante el añe de 1973 no funcionó el programa mal'e!'
no infantil ni escolar en el municipio de San 1-uig. -

. En la cabecera departamental de Poptún, como se rvi-
c,o del centro de bienestar social, funciona un centro de
recuperación nutricional. Tiene capacidad para 75 niños
de los cuales a 25 únicamente se les da almuerzo escol~r
que son hijos de personas de cantones lejanos. Al n úm er~
restante se !es proporciona desayuno-refacción a las 10

Y16 horas as, como almuerzo; estos son hijos de padres que
~

trabajan o tienen algún impedimento. Estan en calidad de
hu€!spedes temporales y otros para recuperación nutricional.
las edades en las cuales oscilan estos niños son de unos sie
te años, pero los de guarderias son aceptados de dos a ñ os
en adelante. la dieta proporcionada está acorde a,las nor-
mas del INCAP.

En este centro se imparten además pláticas a las ma-
dres principalmente sobre nuHción existiendo además una

38

área de capacitación sobre corte y confección. Existe en -
este centro una junta directiva formada por los padres de
familia. El personal que labora es el siguiente: un médico,
una trabajadora social, personal auxiliar de enfermería, -
auxil iares de servicio, lavanderas, cocinera, conserje y se-
cretario.

Respecto a tuberculosis en el departamento de! P e t én
podemos decir que hasta la fecha es muy poco 1.0 que se ha

hecho para combatir este problema ya a!J~ e,., ~mguno de -
los hospitales mencionados existe pabenón anhtuberculo.so
asT como también no hay ni siquiera un p1an para tratam,e.r:
to ambulatorio. Hasta el momento únicamente se han efe.:-
tuado acciones de inmunización siendo estos pocas y defi-
cientes. Entre estas tenemos la efectuada del 27 al 3: de ~

jui ia de 1964, la cual se realizó a nivel escolar cubnrendo
se is establecim lentos con un total de 1363 al umnos, dando
los siguientes rresuttados:

141 50 140 50 281 26

218 46 256 54 474 43

~9
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A R E A S
.

Vacunas
Flore~

San ¡Mel chor

B 't
Poptún Sayaxch~ de Totalenl o

DPT 3582 886 350
Mencos

~ntiDolio
- - 4818

5525 1246 '7940 1938
Antisoramp 1611

1529 9178

~retanol
354, 85 1035 196 135 1805,
9"" ~447

Antivariolosa 4"'
~- 541

99 - 273
AB

- - 712
! 619 ~787
An ti rráb i ca

~- 1406
224 ~421 - - 645

DEl 22 DE ABRil Al 17
DE SAN LUIS

DE MAYO DE 1974

VACUNAS Población Porcenta jE %
Suceptible Vacunados

:sarampión 525 278
Alcanzadc Cobertura

AIntiDol io 3453 1388
53 66

WT
40 50

3453 1388 40 50

SigUi;~t~~~:~~S~
las campañas de, vacunación tenemos los

NIVElES DE 'INMUNIZiH::IONAlCANiAD6s
REGI N DE ALUD No.

.

AÑO 1973

INMUNIZACION EN El MUNICIPIO

4Q)

T

INMUNIZACION AREA DE SALUDPOPTUN DEl
22 DE ABRlrAn'7bE MAYO ~

Po ación DPT P II
uceptible Apl i- %

Apl i-

PT Poiio cadas
o cadas

%

26763 4210 62.2 4223 62.4 1028 839 81.6

Con respecto a las vacunas Paila y Sarampión hubo un
deseenso en 1(1cobertura para el año 1974. En cuanto a

~

DPT se observa que hubo un ascenso ccmsider"ble en el año
1974 ¡I"mando la atend6n que en 1973 haya sido tan baja
la pabladém «:ubierta coso que tampaco concuerda con los
niveles alcanzadas de Poilo sabiendo que las do. vao::uno,¡-
se admil'1istroban simultáneamente.

Observamos que en el año 1974 la vao::uno del se ram-
pión fue la único que alcanzó una «:obertura orceptable, pe
ro en general podemos decir que los porcentajes en to das
los vacunaciones han sido relativamente bajos, hercho q u e
podria expl icarse en parte por las dificultades de acceso a
las diferentes comunidades coadyuvando a esto el problema
de poder mantener la vacuna bajo condiciones adecuadas -
de refrigeración en razón a la lejano de algunas comuni d a
~

-

Toda la región de salud de Petén es considerada como
área malórica (35,854 kilómetros cuadradas), correspondien
do a San Luis una órea de 4,128 kilómetros cuadrados, por
lo tanto el total de habitantes del municipio de San Luis es
tó considerado como población en riesgo. De las muestras::

41
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examinadas en 1973 se obtuvo 1m porcentaje de notificado
nes de 19.56%, siendo p<>n1el total del departamento de ::
18.660/0. Fueron positivas 86 muestras ,correspondiendo un -
porcentaje de 2.51 % Y para todo el departamento 697 re-
presentando un 5.53% todas a plasmodio vivax. La tasa por
1000 habitantes para San Luis fue de 4.92, pora el departa-
mento fue de 10.32. El SNEM realiza dos rociamientos por
año, labor efectuada por un'] brigada. las muestras positi-
vas son infonnadas desde ir capital, y llevan, además de i
informe, el tratamiento a base de cioroquina y primaqu i na
que se administra al paciente.

Integración de Servicios de Salud

El grado de integración de los servicios de salud es de
fidente. No hay suficiente comunicación entre los mismo$.
Los servicios de la cabecera apoyan y controlan paco el tra
bajo de los municipios. Estos, al no sentir apoyo y ayuda, ::
trabajan con los insuficientes recursos Y materiales en la. I

'
maY°rla de as veces en forma deficiente.

Desde el Centro de Salud de San Luis se envían infor-
mes estadísticos directamente a la Oficina de Planificación
y Estadística del M. de S.P. y A.S. con copia a las autori-
dades del área. Se envían infonnes mensuales de morbi I i -
dad, natalidad, mortalidad y servicios prestados.

Los casos de enfermedades transmisibles son infonnados
semanalmente a la División de Epidemiologia en Guatema-
la.

En la jefatura de área e/isten una oficina de Estadisti

42
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ca que además de los informes rutinarios, elaboran la mem~
ria anual.

Antiguamente el Ministerio mandaba a los p~estos de-

salud, las medicinas, equipo y materiales que cr~'a
conve-

niente. En el segundo trimestre del año 1974 se Implan;ó -
I.Innuevo sistema. El Ministerio envió 1ista de los precIos -
de lo disponible, con el objeto de que los centros de sal~d
pidieran lo que les fuera útil sin rebasar el presupuesta tri-
mestral. Sin embargo, el sistema no ha fun::ionado. a.decua-
damente' en el Centro de Salud de San LUiSse re("b,eron -
abastos incompletos, por valor mucho más bajo que ~¡

soli-

citado y presupuestado y medicinas que no habían sIdo pe-
didas por innecesarios.

De las horas de trabajo semanales se emplean dos ho-
ros para consul lo prenatal y postnatal, igual número de ho~
ras para consul lo de niños sanos. Salud escolar y e d u c a-
ción nutricionoi. El resto de horas se emplea en consulta -
externa de morbili dad. Al gunas horas mensual es se empl ean
en actividades administrativas.
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6. El índice de analfabetismo es sumamente alta y el de
escolaridad es bajo, con consecuentes malas prádicas
y hábitos de higiene,

alimentaci6n, etc.

CONClUSIONES
7. las causas de mortalidad no pueden ser aceptadas

co~

mo reales debido a que el certificado de defunci6n es
extendido par empíricos, en la mayoría de casos.lo la situad6n de salud e n el ..

b
murucl p io d SI. '

ostante Precaria h '
. e cm u iS es -

, e(dO muy simila I

enlamayoriadecoml": dad d I
ra.oque ocurre

lo es e país.

2. La inregwdól1 de las serv'c'
dente, estai'id<> ""rti!:"

i ¡OSde sal ud es muy de fi ~

. . F:~ IJnClrmente desi:¡¡idaoo ¡
m.!Jn8d<:!drMCI!e¡a!Ír¡s; en d(mde h<>J

,en as .¡:;<>~

clón s""'~c~" '<. '

'
y f¡¡It", de com!JI18¡;R~

! "'r'~~~ '1'
i$lpjUl,

V' OIpoyo~

~-'J

8. la escasez de agua es un problema
particula¡mente im

portante, en especial de la cabecera
municipal, a le;

anterior se suma la impotabH1dad de 1as mismas.

3. los rei:urs<>s e<co¡¡ómkos de s¡:¡lud ti o lO ..

te escC!sos resQJI'R~ dR"

p e son b(!5tan~
,

< "y,"
y

f'<>f ,<> tanto" f"'
emprender acciones de s¡:¡1 d d

msu ¡<::~entes P (U <>J

meiomr le¡ sit\;«:Edól1 d
U

b
.«:EeeuCldas tel1dientes a

dad.
"e mor ,mortalidad de 1" com"ni~

9. En general la producd6n
agrícola es def1dente en re

lad6n a la extensión
territorial, reflejando ésto f a ha

de orientad6n, ay"oo
técnica y econ6mica para" n a

mejor utilizaci6n de la tierra.

10. la distribuci6n
geográfica de la poblad6n es princi-

palmente rural, vivienoo en aldeas y caserTos alejados
que no cuentan con medios

adecuados de comu"ica-
~

d6n,

4. Hay un considerable porcenta'e d '
te de distintas regiones del '. ¡'"

población inmigrcm

esté motivada Por I
pa,s, CIcual en su mayori;;-

I
a esperanza de ad .. ,

e munici pio as p: . qumr tierras en
, ,raCiones que un 'd b

ro de casos se ven fr t d I
consl era le n ú me-

I
us ra as o cual'

e panorama médico soc: al d' I 6
'llene a agravar-

. de . '
e reo' Ya I

na dichas personas d
,que a ma yo-

son e escasos recursos.

5. Las principales causas de morbTd
drian ser disminuidas' . II

I ad en San Luis po-

ambiental y educaci6 n
PnncIP

l
a me

l
nte con saneamiento

para a sa ud.

11. Las tasas de mortal idad infantil Y
neonatal comparadas

con las mismas tasas para la república en 1970 son no-
toriamente bajas, no ocurrienda lo mismo con la tasa -
de mortal idad materna ya que ésta se encuentra suma-
mente elevada en el municipio de San Luis en relaci6n
a la tasa de mortalidad

materna para la república
en

el 0110 de 1970.

12.-La pir6mide de poblaci6n del municipio es de base an
cha es decir, joven con gran número de personas en -
edad no productiva. El grupO materno-i nfantil tiene -
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la misma representación
la república.

que en la poblaci6n total de

13. El problema de tuberculasis e'
.

dado tanta en el mun'c'
,

d
st~ ampliamente desc u i-

el área del Petén
'iP'O e an Luis como en todo

no existen pabell~:~z
~u

s
e, e

r
n
f
,los centros hospitalarios

d d '
,

~ pec ,cos para d'ch r

a ni siquiera se ha e.+ bl '

I a enrerme-

latorio y lo único que'
a

h
e~'do un tratamiento ambu-

una pobre cam paí'la d
5e a e:ho hasta la fecha es -

e vacunacI6n en 1964.

14. la cobertura alcanzada en I
han sido relativamente b . as campaí'las de vacunaci6n

alas.

15. la tasa de n'
"

falt d
mo.;¡¡ata ¡dad es Cero' lo cual , re fle 'la la -

a e registro de mortinatos. '

.$

RECOMENDACIONES

1. Que el Ministerio de Salud
pública y Asistencia

So-

Cial equipe mejor a sus centros de salud tipo "Cn, tan
to en equipo, material y personal para que pueda

l1e::

var a cabo en mejor forma su labor como instituci6n -
de promoci6n,

prevensi6n y recuperaci6n
de la -solud.

2. Que la Universidad de San Carlos de

Guatemala insta

le programas de ejercicio
profesional supervisado de

todas las facultades
en el Municipia de San Luis, a fin

de que los problemas
propios de la comunidad

sean vis

tos y enfrentados
de una manera

multidhcipllnaria po::

ra su mej or resal ud 61'1.

3, Que el Ministerio de
Agricultura brinde asesoría técni

ca y ayuda econ6mica a fin de que los medios de pro::

ducci6n sean utilizados en la fonna más
adecuado.

4. Instalar programas educativos promocionales de Salud,

con el fin de proporcionar a la comunidad
informaci6n

adecuado en lo que respecta a
enfennedades preveni-

bles particulannente en lo que concierne a desnu t r i -
ci6n.

5. Que el movimiento de poblaci6n, en busca de mejores
oportunidades, sea regulado para que éstas personas no

vayan tras esperanzas
inalcanzables y con ésto agrave

la situaci6n econ6mica de 'a comunidad.
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NORMAS DE ClASIFICAC10N DE lOS DIAGNOSTICOS
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CODIGO

01
02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
13
14
15
16

7. Que el, Ministerio de Sal d p'br
dal, uroi¡ce me<lo

u u ,ea y Asistencia So-
r su~,recursos ¡"te " "

emprenda nuevos progrcm "
gre sus serViCiOS y

por eiem",!c
"

ba"la c~ b~,
,>

as par~ resolver problemas, -
F v ,"".~ura en Inmun°

o
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. ¡

"

programa m<Jtemo¡¡¡fcmHI,ete.
r",morta ,dad, -

17

18
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DIAGNOSTICO

19

Fiebre tifoidea y paratifoidea
Disenter,as todas sus formas
Tuberculosis todas sus formas

Difteria
Tos ferino
Escarlatina Y angina estreptoccocica

po!lomielitis
Varicela
Sarampión
Rabia humana
Sífil IS en todas sus formas
Resto de infecciosas Y

parasitarias

Tumores maHg¡¡os

Tumores benignos Y no especlf1<:ados

Desnutrición Y mal nutrición

Fiebre reumática con Y sin mención de compl,!.

caciones cardíacas

Enfermedad del corazón con y sin mención de
hipertensión

lesiones vascul ares del sistema
nervioso c e n -

tral
Infecciones agudas de las vías aéreas

superio-

res, influenza o gripe
Neumonra Ybronconeumonra

Bronquitis
Enfermedades de los dientes
Gastritis, gastroenteritis, col itis, enteritis

Cirrosis hepática

Nefritis y nefrosis

20
21
22
23
24
25
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