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INTRODUCCiON

El presente trabajo de investigación fue eluborado con
el objeto de establecer los principales causas de morbi-mor
tal idad del municipio de Santa Cruz El Chol, Bala Vera::
paz. Además investigar las condiciones socio-económicas
en que viven su habitantes, así también el nivel educac ¡o-
nal predominante en la mayoría de sus habitantes.

Es además una forma de proyectar al profesional de la
Medicina, hacia las comunidades rurales y llegar de esta
forma a tener un conocimiento melar de los problemas de
Salud existentes.

Es además el primer estudio de esta naturaleza que se
realiza en este municipio, posteriormente seguramente Sé ..
elaborarán más estudios completos y con más amplitud en .,

lo que se refiere a tiempo y supervisión, lográndose un é,¡
to mayor y naturalmente más beneficioso para estas comun;
dades que necesitan con urgencia la existencia médica in=-
mediato o curativa y también medicina preventiva, asisten
cia profesional para orientar a los habitantes y de esa ma::
nera mejorar su nivel de vida en general.

En base a estos estudios se facilitará la elaboración de
programas para erradicar algunas enfermedades endémi c a s
de determinadas regiones.

'. "..- ,.. ,,' ''',Se inició el trabaio de investigación con la planifica-

- -'
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~ión ~~I mi,s:"o, después de este primer pasa iniciamos la -
I?ent,flc~~~n con la comunidad, esto se logró a base de vi

sitas domlclliares, fue allí cuando nos "de t ' f ' 1

-
'd d

n , ,camos con t!

comunl a y les informamos la labor que pensabamos reali-

~ar, después pasamos a la sensibilización o motivación que
ogramos a base de algunas reuniones, con ésto se logr' -

una comuni~ación sati:factoria y por último la introdu~ción
a la comUnidad, obtemendo así resultados muy val '

ra I ,.,'
lOSas pa-

a m,slon que tenlamos que realizar,

r~

I
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OBJETIVOS

1) Generales:

a) Actualizar la información en lo que respecta a ni
vel salud para tener una mejor base en la planifi=-
cación de programas de investigación

que e fe c -
túen los futuros practicantes de Ejercicio Profesio

nal Supervisado,

b) Contribuir con este estudio, al inicio de la plani-
ficación de acciones de Salud, para el mejoramien
to de la situación actual de esta comunidad.

-

e) Corroborar la veracidad de las estadísticas e xi s-
tentes y determinar los principales

agentes causa-

les que determinan 10 alta incidencia de enferme-
dades en el árta guatemalteca,

2) Espec ific os:

a) Contribuir a la introducción de programas especí!,!
cos de atención Médica general y atención Mate.!:.
no Infantil,

b) Establecer a través de esta investigación las prin-
cipales causas de

Morbi-mortalidad del municipio'

de Santa Cruz El Chal, Baja Verapaz,
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MATERIAL Y METODOS ANALISIS y DISCUSION DE RESULTADOS

Para efectuar el presente trabaio se obtuvo la informa~
ción él través de Archivos Municipales, Memorias Local e s,
Material proporcionado por la Facultad de Medicina (Bi-
bllografia, guías sobre investigación, etc.), Archivos Parro
quiales, Entrevistas con Personal de Salud, Diccionario Ge~
gráfico de Guatemal eJ, Encuestas, Entrevistcl5 con per~onal

~

de Magisterio, Dirección General de Estadística, Ministe
co

do de Economia, Desarrollo de la Comunidad, Archivo de
Servicios de Salud, Supervisión Técnica de Educación De-
partamental, Hospital del área, Administración de Servido~
del Area, Informes Regionales de Morbil idad, Informes de
Cruzadas Regionales de Vacunación, Jefaturas de Región, -
Jefaturas de Areas, Directores de Centros de Salud, etc.

4.1 DESCRIPCION DEL AREA DE TRABAJO

a) Población:

Santa Cruz El Chal es uno de los ocho municipios con
que cuenta el departamento de Baja Verapaz.

Está situado en un valle, al pie de los cerros "Patzicia"
y "Cerro Grande", asicomo "La Cumbre del Chal".

Su extensión territorial es de 150 kilómetros cuadrados
en total, siendo la extensión de la cabecera municipal de 1
kilómetro cuadrado.

.

METODOS

. El terreno de Santa Cruz El Chal presenta un aspecto-
quebrado siendo todas sus partes montañosas.

:
, ~...~.

Para e! estudio e investigación actual se utilizó una -
forma retrospectiva, casual, total, longitudinal y transv e r-
sal, con técnicas directas e indirectas.

Santa Cruz El Chal, es la cabecera del.municipio, e i
~úal tiene nueve aldeas que son las siguientes:Alde':¡Ágüa
Caliente, Aldea Pacoc, Aldea El Apasote, Aldea La Con-
cepción, Aldea los Amates, Aldeas Los Jc.bos, Aldea lo De
Reyes y La Aldea Ojo de Agua.

La población se encuentra dividida en cinco barrios, -
así:

1) Barrio el Centro

~
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3)
4)
5)

Barrio el Común
Barrio el Calvario
Barrio las Tres Cruces

~..!'-~I::_LC_P;'_.!'I..9,--~

las d¡sfanciCls con-sus municipios vecinos son las
guientes:

si-

PIRAMIDE DE POBLACION DE SANTA CRUZ EL CHOL

BAJA VERA,DAZ, 1973

Población Total Población Urbano PoblaciónRur;;r
Tolal H M r 0t01 H M.-tOtOl-¡:¡'-'''M''
~ 4093 4300 29881450 15~"~~- ~"~f"~i75

A Granadas 11 kilómetros
A Rabinol 24 kilómetros

Distancia a la Ciudad Capital 90 kilómetros ya la ca
becera departamental de Salamá 52 kilómetros.

CUADR O N!1. 1

POBlACION TOTAL DE SANTA CRUZ El CHOl,
SEGUN CENSO PRACTICADOEN El Af\io DE 1973,
DISTRIBUCIONPOR P08lACION URBANAy RURAL

Po!centaj es, ~

FIJente:Direcci6n General de Estadistica

Como puede observarse la Pirámide de Población es de
base ancha y vértice agudo, de forma muy regular lo que -
está de acuerdo con la pirámide de población de paises
subdesarrollados, y no difiere de la pirámide de población-
nacional.
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Se aprecia a simple visltl el predominio del grupo Ma-
terno Infantil que determina la forma de pirámide perfecta,
observable en poblaciones jóvenes.

la población se caracteriza porque el grupo de meno-
res de 15 años constituye un serio problema a ,corto p lazo,
ya que independientemente de los cambios que se o pe ren
en el futuro en laI patrones de fecundidad, ya ha nacido la
población que durante los próximos 15 años requerirá edu-
cocíón a todos los niveles, }' Ijna variada asistencia social.

Asimismo, ,ngres¡:¡róJt1al mercado del trabalo, deman d
() 1'1do

ocupación y dados las patrooos de nupcialidad, LIt' "Ito por
cp.l1t¡¡¡e de este grupo se casará y fo,mara ,m grupo íam ¡¡iar

que necesitará nuevas unidades de vivienda dentro de los
próximos 20 ÓJ25 años. L¡¡ población ar:ci'!r1o aún c(mSm(!~

'le 'm por~er,h:;lci! bala en relación con la pdJlación total.

la preV'¡¡ler¡;;ia de U11(!población ¡OV611,menores de 15
;:¡Jño:uel1 CQ)[íJtrarteCOf'-¡:una longevndad redu.;;¡dag es defrerm~
nada ~n ~Q~,grupo$>menore¡; clvHizado5}, rurales! por c;Qjr~'-l=
G¡a de educ«!ciól1 y I()]$condiciones primitivQ]> de tipo eco~
n6m,cc:F$o:::i¡:¡¡ que m()JnHene un alto crecimiento de pobla~

dó", ¡¡mitado fundameHntalmeni'a por alt¡¡ mo,talidad ¡dan
...~re,c.

/'lIigraciones:

Se real izan el la costo sur, en su mayoria al departa-
mento de Escuintla.

En estos lugares se dedican a la $iembra y al cultivo -
de café, caña y algodón. Los trabajadores ganan 80 cts. al



diaconsustres comidas y lugar donde dormir. E¡contrato ,-
con cada uno se hace por un mes. las personas que se dedi
can a reunir estos trabajadores se les da el nombre de con::
tratistas.

rapaz, Sur dePetén y Sur dé Belice.

Santa -Cruz el Chal fue fundada por don Juan de Matal
batz, y por Juan de Chamelco. El nombre Chol, se de r iva
de: Ciol y la deformación de Tzi- huo!.

Estas migraciones se efectúan durante todo el año a ex
cepción de los meses de Junio a Septiembre. la no realiza
ción se debe al invierno.

c) Educac ión

Densidad de población:

El número de alumnos que asistió a la escuela urbana-
en el año de 1974 fue el siguiente:

Dens ' d d de I obl "
Población total

la ap aClon= .. .. =Extenslon terrltonal

Hombres. '''''''''''''''''''' .,..,.., ,... 180
Mujeres ..., 120

Total 300

Habitantes
-

Km2
Número de niños que no asistierongla ,escuela:

. 8393
DensIdad de la población = 150= 55.9

H b ,','

"

," , '
Qm res ;,';" ,.,

o'"'''''' o""" "0'0
,

,

40
Mi. ,",

'

,"

""
"','

!.Ileres... o' '
;..' , 35

'í '
",'e'

I Total : : 75

Densidad de población rural =~:5 = 36 las causas más frecuentes de ausentismo escolar son:

Densidad de población urbana = 29~8 = 2988
1.- Falta de interés de los padres de familia,

2.- La situación económica, que obliga a los padres a uti-
Iizar a los niños en las labores agricolas.

b) Historia En el área urbana el-porcentaje de ausentismo escolar
es de 20%,

Santa Cruz El Chol es una población bastante antigua,
que data del siglo XVII. La población está can prendida en
Tezulutlán, que comprende los deptos. de, Al ta y Baja Ve-

El porcentaje de alfabetos de 15 años es de 70% en to



Nombre del lugar Mular Vacuno Porcino Aviar

Aldea Pacoc 15 25 60 300
Aldea Agua Caliente 25 105 150 515
Aldea El Apazote 30 500 150 300
la Población 35 160 85 600
Aldea la Concepción 6 25 40 218
Aldea los Amotes 150 300 250 736
Aldea los.lochuyes 90 168 162 642
Aldea los Jobos 102 250 760 600

I lo de Reyes 35 85 1:1) -400Ojo de Agua 25 30 180 600

!OfAlES 5513 1648 1967 4911

10

do el municipio, y 30'% de analfabetos.

la población real en todo el municipio es de 963alur:;.
nos~

la población escolar inscrita en tado el municipio es-
de: 720 ó sea un 74.7%.

El porcentaje de población escolar ausente en todo el
municipio es de 25.3%.

d) 'Econom ía
.

Varios habitantes de la comunidad se dedican al culti
I umo fami-

vo de hertalizas, las cuales utilizan para e cons
liar,

las distintas ocupac iones de los habitantes son:

Agricul tores que trabajan con tierra propf'a
Arrendatarios
Comerciantes

1)
2)
3)

S b e los arrendatarios, éstos son numerosos, ya que por
sus es:a:os recursos económicos, no se les permite tener te-
rreno propio.

El arrendamiento que se paga es el siguiente:

I d d . b a el orre ndante hace 30 varasPor un a mu e s.em r , l' .
ad d d It ' en terr eno del dueño, desde la .mp,a,cu 'ra as e cu ¡vo

hasta la "tapixca".

También pagan en dinero la cantidad de Q3.50, porun
al mud de siembra.

los salarios que devengan son:

Mínimo QO.50
Méx;",,,-.c.-~'" '~---' QO.60 por día
Por semana Q3.00

No existen pequeñas industTias en el municipio, ya
que los habitantes, en su mayoría se dedican a sus I:ab ores
agrícolas.

Producción:

la producción ganadera en el municipio es la siguiente:

(año 1973)



Extensiones ",~~~¡¡I&:e,,~~le¡
Manzana~~~e~~~9V~

oc,o

~
'" .°,'..«.. ". ..ominiM

Maiz.."""""'''''''bi~ ~7~ re
.

,o ",41,148
FrijoL 111

00.8 4~omg¿ lOQ
Maicillo , 842 4 1,232 .
Caña de azúcor .
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.~oTo;h80'

Clase de cultivo

Agriculíura: .~.~?>55:.~'>}.; .-

la tierra cultivable en la comunidad urbanéfR~~
superfic ie de: 2~ ca~alle~i<!s .'

1..~etn9gJ&t¿ o¡ 29 c~q!~H¡Um ¡e ns Dlsb'Or1Dg :'10~~?_~\~Y1(":L.:::!
lasti~rra~~~' SUm(Jyoria¡~'\;~¿,pGRkionadas, a causa -

de 1<JJ.QrnKL.ad~jc~en que 1!lS-<;;ClmpeiliwsJ.auañ~'~TÁ

adelll.~l~igl!i~<iii~r-&N'~~bIrll~TI'?Y"
mo los inminentes incendios forest.ales 't el monocultivismo.

am:: 06 (S cí :>0:>09oebiA

~..
¡propied~.-=!le la tie~

.
les: Pri~a Y''M1J~~~.. 'e:. ~"~:,

A
'JvE >.J-c:f 1,.iOC \.iz., 9!O ~,'iA. b j.)fJ ,A 1

I

Wclases d@suelos sa;¡?[Migaj6~~ Migajón a~if&!é9C¡ oJ .

8[<;' m. eS: c "0[;"1,,:),\0) oJ ",,,bIA

I?&Ínayoria~los cam~nos n:lrken t~~ J;¡sblA
para ~cultivcJ:q,rviviend§j¡f las p ~n enZc¡¡re~iiritB.9b!A

006 0.5'\ Oe:': s:or <"deL <oJ DeblA

Mingún ~~po, los~cinos haflftnantenido lutf.q!\ñb.~
tre s;?WI con o~bomunidG§, con re$icto a mojari~~ 9];'0 (

6rea~rl+Q"¡O'\Ó~f 8Mf ercc 23JATOT
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El calendario agricola de la comunidad es el siguie¡¡."-
te:

""j a) la preparación del terreno se hace durante el mes de -
abril y primeros días de mayo.

b) la siembra de la semilla se hace del quince de mayo -
en adelante.

los trabajos agícolas que necesitan los,,<tuItivos de -
maíz y maicillo, son: Siembra, deshierbeJwuna última
limpia, que canúnmente se llama: calzro.

las cosechas que se obtienen no son sieIIIJIIIEmuy hal~
gadoros, debido: a las técnicas tradicional_. ~ a c~
bo por los campesinos y a lo que no se utilí2lllll~S ve
gerotivas ni curvas a nivel.

los prirx:ipales cultivos de la camuni<bdl-=

Maiz, frijo, moicillo, cafia de azúcar" ~ y fru-
tas.

Todas estas ca;echas se utilizan casi fUld'usivamente _.

para el consumo interno de la población.

Asi también los bosques de pino, son aprovechados par--
re extraer resina para elaborar brea y agoarr6s, así como -
maderas, las que son llevadas a los aserraderos de la e iu-
dad Capital.

Con relaci6n a técnicas agricolas,todos los ca",pOitsi-
nos utilizan la fuerza humana con herramientas en los tra-



bajos agricQlas.. ya aue camoh<.mO$ di<;hoJ lo quebrado de
los terr~h~!ho fPe2rfurt~bL~ttJrlá~ '6hrmdf¿~ :aéBfi/~th1t-¡in5JDJib~
mecánicos en dichO;;,fiabajos.
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2) 290 nifios de 1 a 4 af(os.
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dermatológicos
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Otros.
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dra, colo tierra, adobes, madera, clavos y tela de barro.

Casi todas las viviendas poseen cocina y dormitorio -
únicamente, aunque en algunas casas de gente humilde, es
corriente ver casas de una sola pieza, de un solo dormitorio
que se util izado como cocina.

El mobiliario de cada vivienda es de madera rústica -
de pino, por ser lo que más predomina en la región.

El medio:

a) Agua intradomic il iar, existe en un 40% de los hogares
en población urbana y un 9% en la población rural.

A.g~a ~otable: únicamente se encuentra en la cabecera m~
nlc'pa.

la población rural obtiene el agua de pozos y fuentes
naturales como ríos, etc. En la cabecera municipal solo
existe un chorro públ ico.

Alcantarillados existe en un 45% únicamente en la ca
becera municipal, la población rural no tiene alcantarilla=-
dos.

No existen fosas sépticas en el municipio de Sta. Cruz
El ChaL.

letrinas sanitarias existen enun 40%en la poblac ión
urbana; en la población rural existe en un 4%.

...



Letrinas inscmitarias existen en un 14%en la población
urbana y un 45% en la población rural.

Sin oorvicio eX;5ten un 8%en la población urbana y -
un 80% en la poblac ión rural.

4.2 lOS DAÑOS.

Mortalidad en General

Al hablor de causas de mortalidad en Santa Cruz El -
Chal, como en todo el país, debemos hacer la salvedad de
que no es un date que se ajusta fielmente a la re alidad,
pues las causas de defunción en los mismos son reportados-
casi e n su tata Iidad por empíricos o por agentes de Ia auto
ridad profanos en medicina; aunque en el fondo reflejan, e
graso modo lo que sucede en nuestra población.

En el cl'adro de Mortalidad pademos apreciar que lo -
causa número uno es: "gastritis, enteritis y enterocolitis".

Tosas de Mortal idad

No. de muertos en menos de
1 año en 1973Tasa de Mortalidad Infantil = X

Nacidos vivos en 1973

1000

Tasa de Mortalidad Infantil = 107 X 100 = 339315 .

Tasa de Mortal idad =
# de muerta! en 1973

Población tCi"ta1 en 1973 X 1000

, Tasa de Mortc'¡ idad =;i~X 1000
"" 29.

# de muertos de 0-28 días

T d M . en 1973asa e ortalldad Neonotal =
N 'd

;
0(;1 os VIVOS en 1973

1000

Tasa de Mortal ¡dad Neonatol = 32&X 1000 = 63

# de muertos de 29 á

Tosa de Mortal ¡dad Post-Neonatol =
N

364 días en 1973 .
oe¡dos vivosen 1973'

1000

Taso de Mortalidad Post-Neonotal =
3~~ X 1000 = 158
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23 20 15 2 1 2 10 50
~02 15 13 1 2 1 8 40
29 35 35
20 14 10 ! 1 2 2 30
19 8 6 5 7> 26
30 10 8 ; 2 5 25,
26 ' 17 17
24 5 6 11
12 5 2 7

'>i.:~- 2 3

olar 'IÓJ"~~54 11 5 27 40 244
---- -_.'-._._~-.~'~-~

uente: Libro de Defunc iones, Registro Civil.
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CUADRO N!? 2

DIEZ PRiNCIPALES CAUSAS DE MORTALIDAD POR
GRUPOS ETARIOS EN SANTA CRUZ EL CHOL

AÑ O 1973

NORMAS DE CLASIFICACION DE DIAGNOSTlCOS

Aquí se ponen únicamente las causas que corresponden
los números de c6digo usados en las gráficas de estudios-

e morbilidad y mortalidad:

ODIGO DIAGNOSTICO

02 Disenterías.
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290 310 :t..""\".L.

Aldea Los Jobos: 114 114 ')1~,

Aldea Los Lochuyes, 117 119 29
Aldea El Apazote: 37 34
Aldea Pacoc: 63 67 19
Aldea Agua Caliente: 65 67 16
Aldea Los Amates: 117 117 60

CODIGO

20
23
24
26

29

30
31

19

DIAGNOSTICO

res, Influenza a Gripe.
Neumonía y Bronconeumonía.
Gastritis, Gastroenteritis, Colitis, Enteritis,
Cirrosis Hepática.
Complicaciones del EmbQrazo, Parto y Puerpe-
rio.
Propias de la Primera Infancia (Lesione~ Debi-
das al Parto).
Senilidad, Mal Definidas y De""onoc¡dos.
Accidentes, Envenenamientos y ViolenGi(B.

INMUNIZACI<?N. (AÑO 1974)

CampeRo reaHzgdc del 22 de abril el 17 de m¡J;.'íJJ.Se :
'"

~
gró un 89% de cobertura.

Chol cabecera del muni';;¡pio D.p.T. Pali e Sammp¡ b~



D.P.Y. Polio

271 51
103 23
100 17
60 14
68 15
95 19
95 17

'-
paño realizada del 17 de junio al 12 de julio. Se 10-

6 un 82% de cobertura.

I"formoción fE~tadiJtica:

hol cabecera del munici io

Idea los Jobas:
Idea los tochuyes:
Idea El Apazole:
Idea Pacoc:
Idea Agua Caliente:
Idea los Amates:

.3 Pa.ITICA DE SALUD.

dmi nistrac ión:

nlegración de Servicios:

)
)

Hospital Nacional
Centro de Salud de Salamá

Centro de Salud de Rebim!
Centro de Salud de ClJbulco

Puestas de Salud:
Purul há
San Jerónimo
San Miguel Chicaj
El Chol
Granadas

Hogar del Nillo Convaleciente
CenITQ Social Infantil:

Salamá
n Jerónimo

)

)
)

B ~¡tal Nociol1ld1Depatrl\ClmedalC\UIe;rnro COI1lIUJII11G-
sección est-aa;sIiCaeI1lCGfgsda de rendir la in~iórn me,",
waJ edre octi",dodl del centro hmpirolario '1 WJ :Je<Vfc'''5
de 1>o!ud, ala;¡ autoridades de $CI1..dmimmiS11l1lOse riil1Jlilelll1,-
f_~ semanale$ sobre morbilida<:il demncilJible1> '"

la <di,vi-

~¡i'm ;;le epi~¡OIogía.

IUnde,,,, re.úme",..s de 'CI!;:",v;dades me",wales a la jeiliartIUJ

rG .egional de salud.
-

Da ,:nfo,¡;m.Qcii:mgenem! de octiv;d.cdes a !a J!)eCJ::«mde
Sa!ud i'íiJbJico, a la!);rección Gel'lewlde Esrodi¡¡¡i!iic1:I.

:[:;t,eJse~c lb" de &tadi¡¡¡lic.o del hm¡pi~al de¡pad<menrol.
,~usnt:;J c:oouriGlfch'iIJC t;Unico :sh:temc

J]HSoudexID.acitoon2!Q-

do a ?OJrfirdel dí'í.a de ]'958 .e¡ne! qwe se re9¡Jt~a~ '"
11IUJC I ..

me:;;'" como proOrfleclio"om "",'! b"esc;'e"f.osc'a~. de ¡pocie¡n-
~e$ ho~!rof1zodo1'"

l)¡(;hC5eG.::i6ne~ h:¡ encargada ~h¡e" de .<:erlt,,dIIZOf'

los .nfotmes de los actividades dé los.eni,<::,o> ;n!e~M-
de~a!ud de ;0 ccbecero (H.ospito! )! Centro de Salud) .d n-
djendo informes ",,¡rjcoda; <:1'1m¡autoridades de dud,!~
actividades en genero! tales como; consu!¡,a externa, labo-
rat;yjo" natalidad ymortoHdad, e_sumo de alimentos" me-
dicinas, elc.

A través de este servicio se cuento al final del olio,
con datos concretos. resum'i'dosporo rendir memafia Qn u o I
de actividades a la superioridad.
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COSTO DE FUNCIONAMIENTO E INVERSION:ANAlISIS DEl PRESUPUESTO DEL HOSPITAL NACIONAL
DE SALAMA

Servicios personales
Servicios no personales
Materiales y suministros

TOTAL

Costo de funcionamiento del Hospital Nacional de Salamá:
Q.40,.404.oo
Q. 828.00
Q. 19, 104.00
Q.60,226.oo

Servic ios personales Q.40,404.00
Servicios no personales Q. 828.00
Materiales y suministros Q,19,104.00

TOTAL Q.60,336.00

Presupuesto Anual del Hospital Nacional de Salamá: Sesen
ta mil quetzales doscientos veintiseis quetzales exactos, ce
ro centavos. -

COSTOS: HORA
1 Médico Director 0.2.28
1 Médico Guardia 0.2.50
1 Odontólogo Q.2.00
1 Enfennera Graduada 0.0.59
13 Enfenneras Auxiliares 0.0.23
1 laboratorista Q.O.35
1 farmacéutico Q.O.28
1 Auxiliar Estadigrafo Q.O.33
I Adm6n. Secretario Q.O.52
I Ama de llaves 0.0.19
5 Cocineras 0.0.15
4 lavanderas 0.0.15
4 Conserjes Q.0.14
I Chofer Q.O.26

Sesenta mil trescientos treintiseis quetzales exactos.

NUTRICION

MES
Q.412.oo
0.300.00
Q.l20.oo

Aí'lO
Q.4,944.00
0.3,600.00
0.1,440.00

COORDINACION DEL HOSPITAL CON OTROS
SERVICIOS Y AGENCIAS DEL SECTOR

Coordinación con el Servicio de Recuperación Nut r ¡-
(;lonal que lleve ti cabo el patronato pro-hospital, por me-
dio di!! Hogar del Niño Convolesciente, el cual lleva su s
pr."gramas de orientación a padres y nutrición de aquellos-
ni1'io~ que "'grasan de parte agudo del hospital para la rec~
peración vigilada,

Se acompaña a continuación cuadro de la memoria del
niño de 1971, rendida por la Administración de! Hogar del
Niño Convalesciente.

Ingresos
Egresos
Reingresas
Encuestas sod o-económ icas famil iares
Orientación a casas sociales

83
76

4
79
69



Información obtenido en el Centro de Salud de Sal amó,

amilias que han recibido orientac¡,,,,es
¡sitas recibidos
ctividades recreativas organizadas
ctividades culturales organizodos

Conferencias impartida:; en el centro
Promedio diario de asistenc ¡o al centro de alfabetl~

zac¡ón
Oficios y cartas enviado~
Promedio mensual de beneficiarios con 100 produc-

tos Care
Conferencias impartidas fuera del centro

i L?
1,334 PERSONAL MEDlCO

8
5 Personal adminisfTativo Horas conlTafadas Horas Iabcx-adas

No. c/u al dia c/u en el aíi'io8

10
115

1 Médico Director
1 Médico Guardia
1 Odontólogo
1 Enf. Graduada

13 Enf. Auxiliares
1 Plaza lwaataista
1 Farmacéutico
1 Admón. Secreturio
1 Ama de Llaves
.. lavanderas
5 Cocineros
4 Conserjes
1 Op. de Planta

6
...
2

12
12
10
10
8

12
1.4
14
15.6
10

2,070
1,31'10
690

3,456
3,456
3,400
3,400
2,,720
4,080
4,700
"\.760
5,,3tM
3,400

63
10

Nota:
Paro el c61culo de las horos I~ en el «Jiiiíose
tomaron en cuenta los Iunms estdblecidm '1105 va-
cociones.

Datos wlenidos en la Secreturia del tbpil1llll Nacional de
Salamá.



DEPARTAMENTO DE BAJA VERA PAZ (ano 1973)

PROGRAMAS EXiSTENTES EN EL AREA MATERNA

No. de inscritas nuevas
No. de inscritas antes del Sto. mes
No. de consultas por madre
Estimación embarazos esperados

INFANTIL Y PRE-ESCOLAR:

Ninos menores de 1 ano:

nscri tos nuevos
No. de nií'ios inscritos antes del ler. mes
~o. de consultas por nií'io
\fo. de nií'ios de 12 á 23 meses inscritos
\fo. de consul tos o éstos ninos
\fo. de nií'ios de 2 á 6 meses inscritos

~o. de consultas de éstos nií'ios

Recursos

204
320

4 01 año
1,332

3 al afto
281

2 al dl'io

Centro de Salud Tipo "C" Santa Cruz El Chal, Baja -
Verapoz.

Personal

Médico EPS
Enfermero
Meritorias
Promotores de Salud
Técnico en Salud Rural

211

Médliñ:o lInamas C:u!lhfi,..aill mm I!B cmlltdJilOl!

lMédIiñ:o lInamas W~,...d!m. al! cmIf IIIJ"'1It!!I

179
168

6
200

N~S IEXDSJIENrl!BIEJNJ a.. ~ IIJIE

~~Z

fMIc!ielnrn«>

Se JhtaItó de esJfd¡,1Iecer WiI11~rmnm l1IIIIIIIIEmn'merm SaumtIm-
Grn.z B a.a,¡¡, ¡pero_111m eD mmmmemihD>,es rmww ¡pxm¡:o Ho

"JIIIE -se Dcgró en ese semitii<ílo..

, . Se Ilnlim- dñeilñoden 1I!mmmni';' de c<mmswilIl<alIfi'.e.¡,wIIlJI~de WJII1I-1rO~ii~ de <1:>Imswflfform¡¡¡mar11lm!ll1lree~
el iJII"'~ mi: D<!IISIdr'/IIBDWJ1!MS'fI WI'ie- ¡¡mar

Da"" ~!i!II IC<IIII1IIIwDII<aII!>.4>.l1I4IIIl!IotSe cilfl!llriraa R- ¡pmICiiemlfes
CIIIIrn 1191&1&...,""zo illltUl!l1llll12D..a 1JiI-

~1!fQ«::<md!m-iis """",,'¡I/IQ, ~ 11- ¡prril-s 3!i)=~ I~=mm di..I"""...~ 11- 3{¡,!!Ie~- '1'¡¡~ '1:.,~~- ~ ¡q¡u.e!l1ulwiilemm sw~

1<115~ q¡we !fu\riel!!llll1l<.111~
~'<II!!9Iia SJiI!ii¡m¡J¡¡¡~JtI!IIii=rflJ!JI1Ide¡peJf:1Cil~o deII

lliF" :die ¡pr¡iI"d'IJ!!IJiia.T<md!m~ II1II7>-pwrlIoreaNizw por HIII>$~i1e,*:

a) Por el ~ de Q¡¡HIIuro¡ de De~GII:;¡¡<1íJm),D- MI,¡¡¡¡¡jJ,~
-r09!"QJI1IC>III¡pbHa mecesiid/¡¡,¡JJde

~¡¡¡¡/!I}CC:~ de I/I!SIf<a¡
I1IGIIuI1IIlezo; vieme"" cmIf Ce""iIro de SeDIIVl1ICC:QI!!IeD 0Mko -
propósillo de ~ si su /!I}~ esM Ib;e"" o!flltQ, (Q; ~la CC:Clll!llGdv-O/IICIemmpirico

- esIf6 ~ de Gl/5JOCC:- ~pEC&oal ~- y ~!!Ie resQIII$1isIIoen 'o cc:-nienc:io de regresar o C:~fIq,
- -., ~!GIS CllIOb.lohacen.



b) Debido a las largas distancias que recorren para llegar
al consul torio, se crea la imperiosa necesidad de dar-
les atención el dio y la hora que vengan a solicitarla.

En los seis meses de practica tuve 18 madres il15crita s
nuevas y ninguna que hubiera llegado anteriormen!e a se r
evaluada por la enfermera o el médico de UAMAS. De és-
tas 18 inscritas nuevas, únicamente cuatro lo hicieron a n-
tes del quinto mes de embarazo y solamente siete regresaron
a una reconsul ta.

INTERPRETACION

Infantil y Preescolar

Habiendo analizado y discutido los resultados de la in
vestigaci6n se puede pasar a la tarea de la interpretac i ó;;
de los mismas. Aquí se frota de dar una explicación o his-
toria natural de la situación de Salud poniendo en juego to
das los resultados. -

Para establecer este tipo de programas en una comuni-
ad rural, debemos formularnos la siguiente pregunta: Si -
as madres no traen al centro de Salud a sus hijos cuando -
stán un poco enfermos, sino hasta que están verdaderamen

graves, Cómo hacer para que los traigan cuando están so
? -os .

En esta etapa de la investi!JOCión se puede estd>lecer
qoe el nivel educacional principalmente en lo que a pre - .

venci6n de Salud se refiere influye detenninamemente en
al!JUl'IOSenfennedades como lo es el parasitismoimestinal.
que afecta casi al 100% de la población.

Con ayuda de profesional en lo que se refiere an or -
mas higiénicas elementales. uso de calzado,. lavar perfecta
mente las legumbres y uso de lelrinas. este problema dismi-
nuiría considerablemente. El desconocimiento del valor 00
Iritivo de determinados alimentos tiene mucha importan e io
en el. próblema de D.P.C. encontrada con mucha rrec.uencia
en este municipio,. principalmente en el grupo de 1 á 7ai'ios.
la mortalidad neanatal es un problema muy agudo principal
mente en lo que se refiere a la población rural. la losa de
mortalidades bastante alta y esto es c-.consecuencia de
que las pcrias son asistidas por c~onas., que si bien e s
cierto han recibido cursillos de adiestramiento en Solamá,
estos personas en un alto poICentaje no empleon las técni-
cas correctas que se les han impartido,. siguen practicando
sus métodos tradic ianales. Algunos de "lIasjomás .util i ~a n



V~

el equipo que se les proporciona, por tal motivo es la gran
cantidad de niPios con infección del cordónumbilical, ma-
drescon infección pélvica, ete. ete.

33

que demro de estas edades eshMeaun caampemd"- la
-)'or parfe de paciemtes que COInIIUIlllanl1llld CeIll1llmdie Smlud/.

El ausentismo escolar e s otro problema de importanc i a
observado en el municipio, principolmente en el área rural,
iene su origen en las condiciones económicas precarias de
a gran mayoría de sus habitantes, los padres inician desde
uy temprana edad a sus hijos en las labores agrícolas.

Pero resultó lo cOllllllmrio siemdo die las edIadIes die 15 á
44 añm 1m que más carnUiIar'on. lAralbmlblemermlle,1IamJbiérq,-
a consecuencia de 101Oll1lleriar, IJ1!SU!IIóel llnecllnodie «JIIIIEdie O
á 141añios fueron las edadIes domde eshwie.-am caam¡preundliidlms
la lI1Ia}'Or"iéJdie dlefunciones ¡paroel añiG 1m.

Se analizó que un alto porcentaje de las enfermedades;
. esnutrición, infecciones intestinales, parasitismo e infec:-
iones de las vías respiratorias superiores correspondió a la
oblación joven, especialmente a los niPiosde O él 9 aflos.
e puede afirmar aquí que no cabe duda que esto resultó a
onsecuencia de las malas condiciones sanitarias, analfabe
ismo, mala distribuc ión de la tierra y pobreza, siendo és=-
s, todas características de esta poblac ión.

De tal manera que para mejorar la situación de Salud
nel municipio de Santa Cruz El Chol, en primer lugar ha-
rTa que introduc ir una serie de programas para tender a -
ejorar la educación de toda la población del municipio, y
ego, seguidamente, habría que establecer un centro de en
mamiento en dicho municipio, y mejorar las vías de c o=-

onicación de las aldeas a la cabecera munici poi.

lo anterior tendrTa Como base un cambio de estructuras
toda la sociedad guatemaltecO', lo cual por el momento-
una utopía.

Observandoq~e más del 50%d,la poblaciónesfácom
endida dentro' di las edades de Oá 14 aflos, se esperaría=-



CONCLUSIONES

1) Básicamente los daños de este munic ipio, se ase me jan
a los del resto de municipios de la República de Gua-
temala, teniendo como denominador común la falta de
educación casi generalizada de nuestra población, aso
ciada a su pobre nivel socioeconómico. -

2) la mayoría de habitantes del área rural del munici p io
no poseen tierra propia para sus cultivos, los obtiene n
pa arrendamiento. Entre los principales cultivos de la
región tenemos: maíz, trigo, maicillo, caña de azúcar.

3) El estudiante de Médicina sólo, no puede remediar la
problemática de una población, ésto debería ser un tra
bajo en equipo bien coadinado, en el que participar~
todos los estudiantes universitari os y el personal de los
servicios de salud ya establecidos y que también se
aprovecharan mediante una buena aientación otros re
cursos humanos y materiales como: maestros, institucio
nes religiosas, casas productoras de medicinas, etc. -

4) la presencia del Médico EPSen el área rural es defini
tivamente positiva ya que por medio de él se estable=-
cen datos de morbimortalidad lo más cercanos a la rea
lidad y no falsos Como pudimos comprobar con el pre=-
sente estudi o.

5) Es imposible que se pretenda que el estudiante de me-

dicina penetre en una comunidad, mientras no se le
dtm los medios necesarios para poder hacer medic inc
curativa, ya que éste es el único mecanismo por el
cual el médico puede entrar en una comunidad.

6) En este Ce ntro de Salud se hCJC&-flOtorcrolofa!tade
personal, lo cual impide poder llevar a cabo progl
mas más complejos y brindar atención global al paci
te; lo cual signiffca que el mismo no solo necesita.
curado de sus males, sino también merece ser oriente

. familiarmente, instruído en consejos de saneamiento
ambiental, ete.



RECOMENDACIONES

5.- En Guatemala hay de:mutrición y hay enfermedade
rasitarias parque la gente no tiene los conoc;mienl
más básicos sobre higiene, alimentación, etc. y mi
tras persista el analfabetismo en que moramos, será
dificil encaminar acciones de otra índole, como la
salud, campo CO$¡virgen en nuestra patria.1.- Continuar c.on el programa de letrinización hasta lo-

grado en un 100% de la población del muoicipio.

2.- El programa de pláticas sobre prevención de la sa lud
debe continuar aunritmo más acelerado, a nivel urba
no y rural, por parte del equipo'.de sal ud más inmedia=-
to, es decir por el médico de E.i?S., técnico en salud
rural, enfermero y promotores de salud.

6.- lo actual farmacia municipal que funciona en el m
cipia le presta un gran servicio a la población necl
toda; pero lIenoria mejor su cometido si se le p r op
cionara un número mayor de medicamentos.

3.- Siendo obvias las pésimas condiciones del saneamiento
del pueblo, sec:considera que urge que se instalen let~
nas, drenajes de excretas y que se le administre trata-
miento al agua de esta población, ya que estos son las
obras necesarias para que desaparezca o por lo menos,
que se reduzca la endemicidad de la mayoria de enfer
medades que se diagnosticaron en el Centro de Salud.
(Por ejemplo: gastroenterocolitis, enfermedades infec-
tocontagiosas, ete.)

7.- Mejorar los programas de educación para la salud, a
tecimiento de agua potable, mejorar el estado nutrí,
nal y atención médica oportuna.

8.- Insistir en que es importante proporcionar una mejor
preparación c ientifica al personal de enfermería.

4.- Mejoraría grandemente el nivel nutricional de la po-
b�ación continuando el actual programa de pláticas

s~bre el valor nutritivo de los alimentos a nivel urbanoy
rural, trabajar también en coordinación con el promo-
tor agrícola para que la persona que se dedica a la -
agricultura pueda mejorar el nivel de producción y por
ende mejorar su estado de salud.
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