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INTRODUCCION

rrom3lH.lo en consideración los problemas de salud en nuestro

país y entre ellos el alto Ílldiee de :Jlort<llidad 1nfantil, la ~'ac1ll-

tad de ::\Iedicina decidió efectuar un estudio retrospedi\'ú sobre

la l\Iortalidad, tomando como base el año de 'lU73. Dicha. iu\'es-

ti~ación se efeduó por Estudiantes de }¡[edicilla en su Último
año de la carrera durante su práctica de -E. P. S. en 135 :\Iuni-

ripios de la HepÚblica de Guatemala. .Así, a mediados de Agosto

de lfJí4 y debido a la importancia que tiene e1 dar a eonocer las
causas de más alta incitlencia en la mortalidad de Guatemala,

se puso en marcha el estudio con ll11a duración aproximada de G
meses. Hstimulado también por la iwmficiellcia de los datos con
que aduahnente contamos sobre lllortalidarl y sus respectivas

causas, llevé a cabo dicha illvestigaciúll para t.Plwr una idra más
{~lal'a y real de las causas del frnómpno a. nivel de un ~hlllicipio.

.Asimismo este estudio tl'ata de conocer las condiciones de

vida, es decir, el nivel de vida de los g"llatemaltecos y sus posi-

bles relaeiones con la muerte, por ejemplo: situación económica,

Hervicios lie salud, ag-ua potable, eliminación de excretas, vh.iellda,

educación y .otros. .Además, {'stamos cOllscientes de Jet magnitud

de la JIlortalidad rll 1:'1grupo h1fantil, por lo que creemos COllve'-
lliellte a\'eriguar las enferulE'dadrs {le mayor incid{'ncia en la

muerte de {'stc g-rupo de la poblaeióll.

gste estudio se efectuó en El Progreso, Departamento de

.Tutiapa, ~runicipio d{~ 3;J categoría con una extensión aproximada

de 68 kilómetros, el cual cuenta con un pueblo, í aldeas y 18

caseríos. Su población para el aÜo de ] 9í3 era de 10,546 habi-

tantes, de los cuales 6,9f)6 eran del área rural y 3,580 del área

urhalla y en sn inlllensa. mayoría de tipo ladino.

La economía principal del )[ullicipio es la explotación agrí.
cola. Sus productos principales: frijol~ maíz, arroz, cebolla y
otros; pcro además existe bastante movimiento l'omen:ial, el c;u~l
rcdunda en beneficio de sus habitantes.

1,
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HIPóTESIS

1.-Lo~ datos de eamm de muerte que se tienen en el país

no corresponden a la realidad nacional.

2.--1..a desnutrición 110 constituye en la mayoría de los casos,

causa básica o direda de defunción.
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MATERIAL y MÉTODOS

El estudio se basó en la mOl'talidall de 1073 del lIrl1nh'ipio

clf-'El Progreso, Drpartamento de .Jlltiapa quc fue (le 127 ea.'.;os
sobre 10.,546 hahitant{'~ lJara ('se año.

El matf'rial (le trabajo (defnllciolles) que f'up w;ado para el

estudio se Pl1contró en el Hl'gistl'o Civil loca1. El universo de

tra.bajo (la totalidad (le defunciones ocurridas en 1073) era (le

12'7 casos, prro se (leseartaron 6 mortjnatos, los (~lH~I('spara fiuf's

priletieos de nnestra illvestig'HciÚn no eran de utilidad.

ConlO el nÚmero de habitantes deJ :\Iunicipio rst.1Hliaclo sobrt~-

pasaba los 10..0.00, t.C'óricanwntp JHu'a la detf'rmin<i(.iÓIl de la IIlIlCS-

tra se tomb el 7;")%. LUE'go Sf' aplic6 el módulo qne rs igual a:

N"iimero total de defnnciOJlE's en 1973.

~IócluIo, ~ ] 21 ~ 1.3.
Xínnero de unidades que sr quiere enCUE'star 90

De t.odas maneras, todo módulo menor de lA!) no era de

utilidad) por lo que en este caso la muestra es ig-uaJ al universo

de trabajo o SC<lII ]2] casos sohre los cuales se inició el estudio.
La investigación se completó ('11 su fase final (112 casos) después

de desc.artar 9 familias, las cuales no se encnestaron debido a

migraciones por razones de trabajo. Se efectuó UIla entrcyista

personal con los parientes de caela fallecÜlo o las pcrS01l3S mÚs

cercanas a los ndslllos, en su casa de habitación, tallto en ('1 <lrea

-15-



10 X 1,000

101 X 1.000

20 X 1,000

RO X 1,000

lOX 1,000

lOX 1.000

"O X 100

O X 1,000

4 X 100

urbana como en ('} áI'(,H rural. A eadft (~aso en particular ¡;,c le

expmiO el moti\'o :: fillrs qw" sr prI'Srg-llÍHIl con dicha PlltJ'e\'ista,

tratando de redncir con ello al mínimo los posibles datos falsos

que pudieran pretender informar. Siempre trat{~ de hacerme

acompañar de una persona ('onocida de esa área, para. que así

el entreyistado se sintiera con más confianza y poder expresa.r eDil

exactitud la informaci6n pedida.

INDICADORES

1.-:\fortalidad Gelwral. . .

.Además lile fue (le mucha aywla para completar el l'studio,

la información (le n'l~"ist.l'os (le nac:imielltos y deflln(~iones, (~tlHlios

de la Unidad de PlanifiNlci(m y Bst.aclÍstic:a, int'm'uH's de Ruper-

yisión de Servicios de 8all1(1 y EsÜHlÍst.icas locales.

2.-:\[ortali(lad Infantil. . . . . . . . . . . . .

:L-:\Iortalidad ~eo ~ata.l.

4.-:\fortalidad Post ~C'o Xatal. . . . . . . . . .

:).-:\Iortin¡.¡talidad. . . . . . . . . . . . . . .

G.-:Uortalidad de 1 a 4- años. . .

7.-:Mort¡.¡lidad pl'oporeiollal (lp () a 4 aiíos.

8.-Jlol'talidacl :\fatt'I'IH1. . . . .. . . . .

f}.-::\f,ol'talidad Pl'opol'(~iollal (lp ;) a 14 alíos. . .

]o.-~ral'taIidad Pl'Opon.ional dp 15 a 44 alías. . .

ll.-::\Iot'talidad Propon~ional de 4:) .\' más años. .

G X 100

20 X 100

l..os indicadores autf'riol'es, apoyan dC'sde el illieio de estc

trabajo la ju~tifi('aci(m de habpr]o realizado, ya que' ('on ellos

pi()d(>mo~ pstablp('('r algunas l~ompal'adonps que !lOS indican cn qur>

~,ituaciÓn se PIH~llentra rl ~Iullicipio (le El ProgTeso Pll relación al

resto del país, por ejemplo: la llwrtalidacl general es más baj¡.¡;

la mortalidad infantil sobr"epasa a la misma; la mortalidad pro-

poreioual de O a 4 alíos, nos dice con toda claridad cuál ep, el

grupo de ]a población drl l\Iunieipio quc> sufre d mayor impacto

de la muerte.

-16- -17-



}[a,cu- "B-'eme-
Edad lino nina Urbano nIlral Total
O días a 28 días. 7 5 2 lO 12
29 días a 364 días. 17 22 16 23 39
1 año a 4 años. 7 14 11 10 21
;) añoo a 14 años. 3 2 1 4 ;,
1;, afios a 44 afías. 6 2 4 4 8
4" años )' má.o;;. 1;, 12 11 l() 27

~ ....

RESULTADOS

I~l universo est.udiado fue en un porcentaje dE" 92.5%. Las
familia.o;; no enc.ontradas debido a migraciones por rawnes de tra-

bajo fUf'ron !) = 7.5%.

TABLA NUMERO 1

Distribución de las muertes por Edad, Sexo,
Urbano y Rural.

TABLA NUMERO 2

Relación de ocurrencia de la Muerte
por Residencia Habitual.

105 fallecieron ('11 su residencia. habitual.

7 falleeieron (']) residencia ocasional.

~ 93.7%

~ H.3%

Sus causas fueron:

a AtroprIlados por automóvil en vía pÚblica,

2 .\fnerte sÚbita p.or arma de flH'g'O.

Sin tiempo de residencia:

1 .\Iuerto por inlllersión en agua.

1 Soterrado.

-19-
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TABLA Tiempo prolllcdio de lactancia materna.. . . . . . .

Edad del t1estete en prollledio.
NUMERO 3

. . . . . .

Relación en % de las muertes, según ocupación
u oficio.

l11ieio de alime.ntación artificial en promedio de. . .

1;).1 meses

15.0 meses

8.3 meses

Alimentación () Últimos llH'SCS de vida. en general: Leche de Y<lea,

~\Iaterlla, verduras, tortilla, ca.l(lo dr frijol, lmeyos y café.De los 112 casos pstlHliados. 3:') pnm mayorrs ¡le. 15 a.ños.'

o sea los q\l(~ ya podían truer ocupación II oficio y SI' distribnyell
de la siguiente manera: NUMEROTABLA 4

20 Labradores. . . . . . . . . . . . . .
]3 Oficios domésti('.()s. . . . . . . . . . . .

1 F'otógTafo. . . . . . . . . . . . . .
] Galladero-AgTicnItor. . . . . . . . . .

57.1 'Ir;

37.1%
2.8%
2.87<,

Principales signos físicos referidos en los 21 casos

de 1 año a 4 años y 11 meses.

'rítu]o, Profpsión u oficio (](' las personas que cCl'tifi('aroll la
IHnert,e:

Principales signos físicos I'efpridos ('11 los Zl C(lSORde .1 año

a 4 años, ]1 1l1PS('S;

::\fU6rtt'S crrtificadas por Autorida(l. . . . . . .

:.\fUel't(,8certificadas por ::\f{>di<.o.. . . . . . . .

Diarrea. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Piebre. . . . . . . . . . . . . . .
Xáus('as y \'ómitos. . . . . . . . . . . . .
Anorexia. . . . . . . .
Edema. . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Palidez. . . . . . . . . . . . . . . . . .
Férdida de peso. . . . . . . . . . . . . . . .
rros en gent'ral. . . . . . . . . . . . . .
Adiuamia-DE'bilidad. . . . . . . . . . . . .
[rritabilidad. . . . . . . . . . . . . . . .

!J 8.04%

2.fi!Jj;,3

::\fllcrtes et'rtificadas por ot1'.os (pal'ipntes, cono-

cido,). . . . . . . . . . . . . . .. 100 8!J.27%

100.%Total. . . . . . . . . . . . . . . . . 112

ANTECEDENTES DE IMPORTANCIA Y
RELACIONADOS CON LA MUERTE

DE LOS FALLECIDOS DE 1 A 5 AÑOS NUMEROTABLA 5

18
1:1
11

!J
8
8
4
2
2
1

De los 21 casos fallecidos con ('dad (le 1 año a 4 años, 11
mcses:

Clasificación de las muertes en menores de 5 años
por causa básica.

20 habían tenid.o episodios diarTt>ieos ('Oll anterioridad con

¡H'omedio <le 3.1 episodios. Causa Básica J\" de fallecido"

Shigelosis. . . . . . . . . . . . . . .
Gastroent.erocolitis aguda. . . . . . . . . . . .
Colitis Ame.biana. . . . . . . . . . . . . . .
Piebrc rrifoidea. . . . . . . . . . . .
Bl'OIlCOneumonÍa.. . . . . . . . . . . .
Síndrome de mala absorción. . . . . . .
Desnutrición proteico calórica. . . . . . . . . .

19 habían teuido ante-eedt'lJtes de };jllfermedatlt's
toda..;;; eDil prome(lio de 2.2 Episodios.

;) habían teuido HJlt.ecedelltf'S de Dt'sllutrición

C<ilót'ica eOIl promedio de 0.2 C(lSOS.

3 habían Í(;'llido Bronquitis, con pn)Juedio de cas.;os afec-

tado" 0.1.

B{'spira-

Proteico

-20- -21-
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5 4.4%
5 4.4%
4 3.5%

92 82.1%

4 3.5%

., ].7%

TABLA NUMERO 6

Datos de la Vivienda del Difunto.

Continuación.

--

EstlHliu del ~Iediu.

Estudiu del Mediu.

Sala - Comedor - Cocina. y Dormitorios
Juntos. . . . . . . . . . . . . . . .
Sala-Comedor y COeÍna juntos.~])or-
mitorios separados. . . . . . . . . .
lllstaladolles separadas. . . .

Pisos de la Yivienda.

rrierra. . . . . . . . . . . . . . . .
Superficie lavable. . . . . . . . . .
.Ambos. . . . . . . . . . . . . . . .

Parcdes de la Yi'Vienda.

Palma. . . . . . . . . . . .
BstaC!as. . . . . . . . . . . .
Bahareque. . . . . . . . . .
Bahareque sin repello. . . .
Otro material sólido repellado. . . .
:Jladera con pretiloo. . . . . . . . .

Cielos de la Yivicnda.

No tiene. . . . . . .
~Iachimbre. . . . . .
Cartón. . . . . . . . . . . . . . .
rrelas. . . . . . . . . . . .
Petates. . . . . . . . . . . . . . .
Lozas. . . . . . . . . . . .

Techos.

Paja. . . . . . . . . . . . . . . .
T~a. . . . . . . . . . . .
Lámina. . . . . . . . . . . .
l..ozas. . . . . . . . . . . . . . . .

N<)

39

GO

13

87
22

3

12
52
48

103
9

1
108

3

Por-
centaje

Iluminación y Fenfiuwión.

Con ventanas.
Con puerta.<o;.34.8%

53.5%
11.6%

Iluminación ..Yocful'na.

Energía Eléctrica.
Gas.
Candela-Ocute-Candil.

77.(;%
19.6%

2.(;%

Agua.

Agua lntl'adomicilial' (Chorro).
.Agua Tntradollliciliar (Pozo).
Distancia entre el pozo y alguna fuen-
te de contaminación.

10.7%
46.4%
42.8%

Pozo,

Brocal cubierto.
Broeal descubierto.
Sin brocal cubierto.
Sin brocal descubierto.
Chorro pÚblico.
Pozo p(lblico.

Excreta.s yaguas servidas.
91.9%

8.0%'
Cunectada a eulector público.
Fosa séptica.
Letrina sanitaria.
Letrina insanitaria.
No tiene.
A¡;uas scn'idas conectadas eLcolector
pÚblicu.
Aguas seryidas concetadas a fosa s{~p-
tica.
..Aguas servidas a fiar de tierra.

0.8%
n6.4r"

2.(;%

-22- -23-
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In
6

87

17
4

11

11
15
1
3

:J(;
25

Por-
centaje

71.4%
100.0%

lG.9%
5.:3%

77.G%

15.1%
3.5%

9.8%

9.8%
13.3%

0.8%
2.6%

32.1%
22.3%



20 17.8%

n 82.1%

Gl 54.4%

51 45.5%

H ;-HU,%

71 (ia.a%

H5 84.9%

Ij!) ;')8.9%

1;) ll.G%

2 1.7%

:n 27.6){.

TABLA NUMERO TABLA NUMERO 87

Protección de la Vivienda. Número y % de familias con su respectivo
rango de Ingreso.

Con protección de animales domésticos

TABLA

FamiJim; ccn iJlgreso (le. . . . (~. 0-4!) ~ Gí ~ (¡o.a';,.

Sin }Jl'ott'CCiÓll de animales domésticos }1'amilia:-; con ingreso de. . . . Q. 50-U!) = :~:1 = :W.7%

I<-'aUlilia~icOn ingreso (le. Q. }OO-14!J = í 6.:3%
Con protección de roedore¡;;. .

Familia¡;; con illgl'P~{) de. (~. 1;,O-a + ~

Sin proteceÍón de roedores. . . . . . .

Con protección de inscdos. . . . . . NUMERO 9

Sin protección de insectos. . . . . .

4 ~ 3.f)%

Viven de'lltl'O de la casa. . . . . . .
Número y ';10 de familias con algún tipo

de propiedad de la tierra.

De otros animales. . . . . . . . . .
Familia~ con prüpi('da(l de tit'ITCt. . . . . . . .

(Perros y gatos). . . . . . . . . . Pamilia.s ('on tÜ>rl'<I.ant'lldada. .

1\0 vi\'en dentro de la casa. . }i'alllilias COn tiena Pll posesión. . . . . . .14.4%.17

I~'amilias sin ninguno de los ftntpriorps +.

Estudio de los factores determinantes,
condicionantes y otros.

NUMERO 10TABLA

})l'omedio de miembros por familia:
Número y porcentaje de familias con determinada

extensión de tierra.

Promedio = Suma total de miembros de las familias t'll~uestadas.
¡"amilias COIl extensión de O a 9 manzanas. . . . .

= :\'Úmcl'ü de familias ellcuestadas. ~~alllilias con extfllsión de lOa aD manzana..'i.

= G82 = 6 miembros por familia. Famila , con extensión de 40 a. 5!) manzana¡.;. . .

112 Pamilias COIl extensión de '1 ti 4 caballerías. . . .

Palllilias COIl extensión de [i y más caballel'ÍCt'" . .

-24- -25-
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Colono.
- 1 - 0.8%

Cuadrillero. - O - 0.0%

.Jornalero. - -') - 4G.4%0-

Otres + - 5D - 52.G%

TABLA NUMERO 11

Número y porcentaje de jefes de familia

con determinada fuerza de trabajo.
..

1\0'1'1\: En otro~; se induyell: taJal:artel'o~, oficios doméstico:;,

sastres, mediadol'l't; de cosedl<:l, ete.

TABLA NUMERO 12

Algunos aspectos de la Educación en difuntos
y sus familias.

Aspectos Nv Por-
centaje

Difuntos mayores de 7 aiíos. 38 100.00%

Difuntos analfabetos. .
J

20

Difuntos alfabetos. . . . . . . 118

52.6%

47.4%

Analfabetos> de 15 aÜos, familiares
de IG"Sdifuntos. . . . . . . 51.1%

Personas < de l;j aíios que asisten
a esenda familiares a los difuntos. 47.4'7c

I
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5 5 5 --r
2 2
1 1 1
1 1
1 1
4 1 4
1 ]
7 4 6
2 1 ]

10 7 11
1 1
1 1 1
1 2

1 1
1 1
4 a 5

]

o 5 3
1 1 1

1
1 1
:J 2 1
2 2 4

3
1

1 3 2
1 1

1
4 2 3
2 2
1 1
1 1
1 1
] 1

67 55 57

Cansa de }Iuerte.

Bl'onconenmonía.
)Ialformación cong-énita.
Obstrucción Intestinal.
)foniliasis Oral.
Síndrome Convulsivo Jdiopático.
Síndrome Diarrcico Agudo.
l'rematul"o.
Gastroenterocolitis Aguda.. .
)Iortalidad {\('onatal Idiol'átiea.
Shigeksis.
Cardiopatía Cong-énita.
Laring-otra.qucitis Aguda.
Drsnutricióll Proteico Calóriea.
rros l'\'rina.
Tumor Cerebral.
Colitis .AnH'biana.
Hepatitis 1.1ulminante Aguda.
F'iebre rrifoidea.
:Jlenillgitis.
Síndrome mala absorción.
J\Iuerte Inmersión en Agua.
Atropellado-Auto.
Cáncer Gástrico..
l\Iuerte 'SÚbita por herida de bala.
Soterrado.
Cardioang'icesderosis generalizada.
Insuficiencia Cardíaca Congestiva.
Coleci",titis .Aguda Perforada.
Ilipertensión Arterial.
Epilepsia Gran :Jlal.
Cáncer de Colon.
Estado Asmático Agudo.
Cáncer Pulmona.r.
Senilidad.
Total.

1

TABLAS

Causas de muerte según investigación por: grupos etarios.-Urbano y RuraL-Según f

0-28 <1.

1
2
1
1
1
1
1
1
2
1

12

29-364 d. 1-4 años 0-14 años 15-44 años 45-más a.

6

1

4

4

!)
1
2
1
2
1
2
1
4
1

39

1

o

8

1

3

2

1

21

2

1
1

1
2
2
3
1

:j 8

2

1

1

1
4

5
1
1
o
2
1
1
1
1

27

Urballo

5

1

1

3

8

1
1
2

4
1
3
1
1

4
3
1
4

1.

1

45

Hllral
Masell-

lino
}¡-'eme-

Ilino



DEL NUMERO 14 AL M

,exo.-Tipo de Vivienda.-Estudio del Medio.~Rango de ingreso mensual y protección de la Vivienda.

Sala-Comedor-Cocina Instalaciones
I

Abasto de Agua. Excretas.
Instalaciones Con Sin

~runtas.
.Junt,os-Dormitorios Sani- Iusa- Sani- 1nsa- protección protección Q.0-49 50-99 100-149 150 Y más

Separadas.
Separados. taria nitarío tario nitario

3 5 2 4 6 1 9 10 4 6
1 1 2 2 2 2

2 1 1 1 1 1 1 1 1
1 1 1 1 1

1 1 1 1 1

4 1 2 3 5 5 5

1 1 1 1 1

3 6 1 :3 7 2 8 1 9 6 2 1 1
2 2 2 2 1

7 7 4 9 9 1 17 18 11 7 1
1 1 1 1 1

1 ] 1 1 2 2 2

2 ] 1 2 2 2

2 2 2 2 2

1 1 1 ] 1
4 3 ] 3 ;) 8 7 (i 2

1 1 1 1 ]

4 4 2 6 8 8 5 :J
1 1 2 2 2 1 1
1 1 1 1 1

1 1 1 1 1
2 1 :3 :J 1 2 :3
2 :J 1 5 1 (j 6 2 :J 1
1 2 1 2 1 2 2 1 1 1 1

1 1 1 1 1
2 2 1 4 1 2 2 5 :J 2

1 1 1 1 1
1 1 1 1 1
1 :J 1 2 :J ;, 5 2 2

2 2 2 2 1 1
1 1 1 1 1
1 1 1 1 1

1 1 1 1 1
1 1 1 1 ]

:J9 60 1:1 47 65 9 102 7 105 (j8 :J:J 7 4



Casos estudiados. - 112 100.070

PaIleeidos en residencia habitual. - 105 93.7';"

Fallecidos en residencia o~asiollal - 7 6.3%

TABLA NUMERO 13

Ocurrencia de la muerte con tipos de vivienda
respectivos.

/
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50-99 100-149 150 Y +

Propia. :J3 I 25 6 4

I

Arrendada. 12 :J

PosL>si6n.

I
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I

TABLA NUMERO 21 NUMERO 22TABLA
Tenencia de la tierra con rangos de Ingreso.

Causas de muerte en mayores de 15 años
con analfabetismo en > de 15 años.

Cal1:-:a de lllUf"rtr.

Analfabrtos

mayol'Ps cle .1:) años

.Atl'OIH'>llaclo por automóyil. . . . . . . . . . . .

Cáncer Gástri~o. . . . . . . . . . . . . . . . .

:\Incrte sÚbita. por lH'rida clf' bala. . . . . . . . .
Gente ton otra fuente de tra.bajo. . . . . . . . . . 2-,.

Sotrt'rado. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

lIfortaJidad de 5 a 14 ailos eOIl asistL'l1cia;
IUSllfitit'llcia Cal'(lí::wa Congrstinl. . . . . . . . .

A la I~seucla en menores de ] 5 años, total. . . . . ;)
Canlioangioesc]erosis G('nrraJizacla. . . . . . . . .

-Asistencia a la Escuela e11 meuol't'S de ] 5 años. total 8
BI'OlleOI1f'llIllOnía. . . . . .. . . . . . . . . . . . .

)luel'te!oi en menores de 1 aiio con analfabetismo de la familia:
total de muertes en < de ] afí.o: 51; en 41 habían analfabetos
mayores de 15 años.

C.olf'eistitis aglHla perforada. . . . . . . . . . . .

Ili¡wrtellsión Arteria]. . . . . . . . . . . . . . .

Epil(>psia tipo gran }Ial. . . . . . . . . . . . .

Oolitis AUH'bianH. . . . . . . . . . . . . . . .

Cáneel' de Colon. . . . . . . . . . . . . . . . .

Estado Asmático Agudo. . . . . . . . . . . . .

CálH:er Pulmonar. . . . . . . . . . . . . . . .

Senilidad. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Fiebre 'rifoi!!e. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

-28~ -29-

2

2

7

;,

3

2

4

2

2

1

:;

1

2



de Jutiapa, año 1973,

DIAHIJEA

Urballo I j{. I{.uI'al 'J'
I

8 2 1(;

8 20.;) };") :38

8 (;1
"

:!8

2 3:J 2 ;¡:¡

;)0 ') ;)0

20 :?o

TABLA NUMERO 23

Mortalidad en menores de 7 años según resultados de la investigación, por desnutrición y diarrea,

Residencia habitual en el Municipio de El Progreso, Departamento

-- DgS~UTltIC10X

Grupos de gaad.
H.III'a!

1

7< Total
--

rl'otal UrballO f,lr,

o a 28 días. . . . . . . . . .
:!

28 a 3()4 días. .. . . . . . .
, O.!J 2:¡

] a 2 años. . . . . . . . . .
!:3

2 a :1 afios. . . .. . . . . .
, ~O.!J

3 a ;) aiio~. . . . . . . . .
2

¡j a 7 años. . . . . .
2



:)

')

1 :)

7

!)

2

;j ')

;) 4

TABLA NUMERO 24

Causas de defunción según resultados de investigación asociadas a desnutrición según grupos de: edad.
Municipio de El Progreso, Departamento de Jutiapa, año de 1973.

Código
Casos con d(>slIutrieión prot('ieocalóri(~a.

Cam.¡a de ::\[uerte. rrotalTotal
29 a

3G4 días
0.28 d. 1;'.44 45 Y más5.14].4

o:) "

30

O]

02

02

o:)

20

22

17

2;';

Síndrome Diar]'eico Agu(10.

Brollconemnonía. . . . . . . ]

F'iebre rrifoÜlf>l-l.. . . . . .

Colitis Amphiana. . .

8hig'(']osis. . . . . .

Gastro(~lIt('roc()litis Ag\l(la.

Síndrome <1('la mala Absorción

Jleningitis. . . . . . 1

Cálwt'r Gástrico. . . . . . . 2

Jlipe-rtensión .Arteria.l. . . . 1 1

:11



Código
--

O:J
O:J
0:3
:30
44
44
0:3
44
48
4:J
07
48

32
O:J
4:1
44
10
4:J
4;'

17
4:3
4:J
17
44
44

TABLA NUMERO 25

Principales causas de defunción según Registro Civil y resultados de investigación.

HEGlSTRO CIVIIJ

CAUSA

IIlt'reciÚn Intestinal.
Náusea y .Asientos.
Piebre Intestinal.
Bronquitis.
Vejez.
Ataque Cardíaco.
Piebre de Lombrices.
11idropesía.
Asesinato por arma de fuego.
Parálisis.
Tos Perina.
Anemia por Hemorragia por
herida de bala.
Gastritis.
Disentería.
~'ractura en el Cráneo.
Asma.
Polimnielitis.
Deficiencia Cardíaca.
l\Iúltiples lesiones al ser atro-
pellado por Automóvil.
Cáncer.

I

Ataqlle de Hígado.
gdipse.
UlcC'ra Cancerosa. "
.Asfixia por inmersión en agua
Paro Cal'dÍaco. ¡

i
i

I

i

N?

45
lO
lO

8
7

'/0

a

40.1
!!.O
!!.O
7.1
().2

4.4
2.G:J

2 1.8
1.8
1.8
1.8

2
2
2

2 1.8
O.!)
n.!)
1.8
O.!!
O.!!
O.!)

2

1
1
1
1
1
1
1

O.!!
O.!!
O.!!
O.!!
O.!!
O.!!
O.!!

Código

02
O:J
:JO
02
01
O:J
25
17
40
4;'
28
48
27
44
07
:37
:J4
28
42
22
44
44
44
18
44
In
48
44
17
:31
17
48
44

HESUl/rADO DE IKVESTIGACIOX

CAUSA NQ %

Shige¡o~is.
Gastroenterocolitis AglHla.
Broncclleumonía.
Colitis Amebia.n<l.
}<'iebre Tifoidea.
Síndrome Diarreico Agudo.
lIi¡wrtcllsión Arterial.

I

Cáncer Oá8trieo.
1\lalformación Congénita.
Atroprllado por automóvil.
Cardi()an~ioesclprosis G.
~Iuerte por herida de bala. .
fmmficirllcia Canlíaca Cong'est.
I.aring-otraqueitis Aguda.
IraS Ferina.
Desnutrición Protpico Ca16riea
Obstrucción IntC'stinal.
J¡~}Jilrpsia Tipo Gran ~Ial.
:\Iuerte NeoIlatal Idiopátie(l.
:Uening;itis.
C01(>ei8titis Aguda I)erforada.
Síndrome (le mala Absor(~ióll.
:\loniliasis Oral.
rrumor Cerebral.
Síndrome Convulsivo l.
Hepatitif-; ~'uhninal1te Aguda..
~Iuf'rtr por Inmcrsión en ag-ua
Prematuro.
Cáncer de Colon. . .
Esta{lo Asmático J.\g-u(lo.
Cáncer PUhUOIHlI'.
Soterra{lo.
St>ni1ida(l.

1!)
11
10

8
7
n
¡j
;,
:1
:J
:1
:1
2
2
2
2
2
')
')

2
I
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

n.O
!I.8
!I.IJ
7.1
(")>.-
:'.:1
4.4
4.4
2.1)
:2.n
2.ti
2.li
1.8
1.8
l.H
1.8
1.8
1.8
1.8
1.8
O.!!
O.!)
O.!!
IJ.!)
IJ.!)
O.!!
O.!!
O.!!
IJ.!!
IJ.!!
IJ.!)
O.!!
O.!!



TABLA NUMERO 26

Defunciones por desnutrición según Registro Civil y resultados de investigación por grupos de edad,
número % y tasa de mortalidad específica.

Municipio de El Progreso, Departamento de Jutiapa, año 1973.

IUJGIS'l'HO CIVIf, ¡XVESTIGACJOX
Grupos de Edad.

N' % 'PASA 'rorpAfl N\' % TASA 'rOTAJJ

o a 28 días. . . . . . . . .

2H a 3()4 (lías. . . . . . . . 1 O.!!
200 X
100,000
(;0.8 X
100,0001 año a 4 años. . . . . . . . o.n

5 años eL14 años. . . . . .

};) aiíos. a 44 años. . . . . .
45 años y mits. . . . . . . .

'rota1. . . . . . . . . . . 2 1.8 2

--



ANÁLIsm y DISCUSIóN DE RESULTADOS
.,

El ulliy(~rso estudiado en la presente investigación fue el 92.5%,
encontrando la mayor incidencia de llluertes en el grupo etaría
comprendido de O a 4 años. .Además en ese mismo grupo el sexO
más afectado fue el fe-rnellino. rromalldo en consideración que la.
pobla.ción del l\Innicipio en su inmensa mayoría es perteneciente
al Area Rural, era de esperar que el mayor nÚmero de falleci.
mientas oCllrriera en esa área, así Gomo tambi{>n en la l'E'sidE'lleia
habitual de cada uuo de los fallecidos.

'rambiéll después de hacer el análisis completo de este estudio
encontré que las defunciones habían sido notificauas por perso-
nas allegadas al difunto, encontrando una participarión del }Iédico
en certificacioneJ'> de uefullción en 3 casos (2.69%), en contra-
posición del 89.2"7;;. que fueron cel"tificadas por: comisionados auxi-
liares, parientes, padres de familia y otros.

En el grupo de fallecidos con edad de 1 a 5 añcs, casi el 100%
habían tenido 311teceuentes de haber sufrido episodios cliarrt~icos
y enfermedad{'s respiratorias. Otros en nÚmero menor, tenían

antecedentes de Desnut.riciÓn Proteico Calórica y Bronquitis.
En este mismo grupo se encontró que el período de lactancia
1naterna fne en promedio de 15.1 meses, después del cllal apa-
renta incrementar la incidencia de enfermedades y por lo tanto
el mayor índice de muert4?s, ya que la alimenta.(~ión que es suma-
mente pobre después del destete contribuye a lo dicho. También
los principales signos físicos de los 21 C3..';OSde 1 a 5 arIOs de
edad, fUE"l'onen su mayoría referidos a problemas infecciosos iutes-
tinales. a partir de los cnales se ag-udizó el problema hasta COll-
dncir a la muerte.

En lo que l'eSlwcta a las condiciones del nwclio dond4? hahi-
taba el difunto, es obyio qne es malo) ya que la mayoría cl(' yiyien-
das sOn sin protección, fa1ta de iluminación eléctrica, eompleto haci-
namiento (6 miembroR por familia en promedio en una casa peque.
ña), malas condiciones de higiene, tanto de la. yiyiencla. como de
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los servidos de abastecimiento (le agua y (,xcl'eta~~ lo que viene

a contribuir en el ,a,pareeimiento espontáneo de mncha.>.; enferme.
dades que claro est.á. vipnen a afpctar principalmente al grupo más

susceptible~
°

sea el comprendido de O a 4 años. .Además de todo
lo anterior, hay qne agTl:'gar la mala alimelltación que prevalece

en la mayoría de las familias estudiadas, así como al poco ingTe¡;;{)
económico en el nÚeleo familiar~ el cual tit:']le sn origen en el bajo
jornal diario observado en el 4G.4j{. de las familias y a la limitada

propiedad de la tierra como Único instrumento del cual S(>"}JnedeH

valer para subsÍr.;tir.

En el grupo c1e fallecidos mayo"es (le 7 aiíos quP fue de 38
ca:.;os, ~olamente eI47.4% (>ral1 alfabetos y el 51.1 ¡;. dl" los pari{'H-
te~ mayores de 15 aiíos eran analfabetos. rrambi{'Jl es de hacer

notar que de los parientes del fallecido m('nol'(~ de 15 años, sola-

mente asistían a la Escuela f'l 47.4j~. lo qu{' vieJlc a forhllec('r

las ~lImas ya existentps de la inasistencia a la Escu(>]a (>11('1 ál'{>a

1'tl1'al.

~Jn lo que respecta a (~ausas de nnH'l'te por grnpos etarios,

€n ('sta investigación retrosp{'ctiYa~ :.;e puede obsPl'\'ar que ]as

f'nfermedades inft:'ceiosas int.f'stinales (shigelosis~ fieure tifoidpa~
colitis allwbiana, gastrcentr'l'()('olitis agu(la y otras)~ así como las

del aparato respiratorio flwron las cau;;.;as de mayor ineÍ<l{'ncia ('11
general y especialmt:'nte en el gTUpO rt.ario (~ompI'{'1l(lido de O a

menores de [) años. rrambi{'Jl esta mayor incidencia IJI'pdomil1Í1

{'Jl la población rural ('studiada~ y se mantuyo rppartida ('quita-

tiva.mellte par,a ambos sexos. Para los casos con diagnóstico de

causa específica en al/"nUlos de ellos se hahía t:'llCol1tl'ado el germen

causante por exam(']l de laborat.orio Pl1 e1 Hospital del Arpa;

así como para otros e.l diagnóstico se había hecho en ct:'ntros espe-

cializados de lH cilHlad ('apital.

Analizando los rangos de ingreso obtenidos ell ('stc estudio

se not.ará que eoincich'll lo lmjo d(> los mismos con la mayor

ÍIwidellcia de muertes tanto el1 el ár('{L rural como ('11 ('1 árra

l1L'ba11a.así como tambiél1 la relación ('ntre la tf'nencia de la tierra

e ingreso rn el l1lÍelro familia!".
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CONCLUSIONES

lli-Se ha demostrado con este trabajo la ignorancia que existe
en el análisis real de la mortalidad en el Area Hural del País,
ya que soJamente el 2.69% de las defunciones fueron certi~
ficadas por médico.

.../

2~-ISe comprobó la importancia que tiene la desnutrición como
causa básica~ directa y principalmente asociada de mortalidad,
ya que en esta última categoría se encontró en un 28.6% de
los e-asos.

3!J-EI grupo etario más afectado en este estudio de morta1idad
es el comprendido entre: 29 a 364 días en un porcentaje de
34.8% y de 1 a 4 años e]1 un ]8.7%-, representando esto tUl
53.5% del total estudiado, lo qne nos da una idea de la alta
mortalidad para este grupo etario.

4IJ-En lo que respecta a la tenencia de la tierra, vemos clara.
mente que el 67.8% de las familias del difunto poseen exten-
siones de tierra alrededor de O a 9 manzanas, 10 que coincide
con un bajo iug-reso familiar, ya que €'u el 60.3j{ también
sus ingresos oscilan entre Q. O a 49.00 mensuales.

5!J-Solamente el 15.1j1> de las viviendas de los fallecidos se abas-
tecen con agua de chorro iutradomiciliar; y el resto la obtie-
nen de pozos, chorros pÚblicos, etc., la cual naturalmente no
es potable.

6:J-Es muy importante analizar que el 82.1% de las viviendas
de los fallecidos no tienen ningÚn tipo de letrina sanitaria.

7'¡-BasándosE' en los datos obt€nidos hay que hacer énfasis en la
alta incidencia de enfermedades infecciosas, principalmente
gastrointestinales, lo cual es debido en un gran poreentaj~
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RECOM.ENDACIONE~

l'-Estimular a las autoridades de salll(1 para que el mayor nÚme-

ro posible de
defunciones sean eertiflCadas por médico, con

el fin de alcanzar un mejor
eon'Úcimiento de las causas de

muerte.

BR. ~IARco rrULIO 1
,

OLAl'Cü BERGAKZA.

2',-l'ouer mayor atención en la prevención de
enfermedades infec-

to-eontagiosas, ya que segÚn este estulHo la población
más

suseeptible a la muerte es el grupo infantil Y
que las medidas

Üe prevenci(m ineidirán favorablemente en la disminueiÓn del

daño que sufre Bte
grupo.

Du. :\IAHIA:-;'o GUERHER O I'
:"J

\-OJAS,

f)ccretario General.

DR. CAHLOS AR:ltA!" DO.~ So'ro,

Decano.

a',-Crear programas de saneamiento ambiental a nivel nadonal

que sean mejor estructurados, ya que eon ellos se
Jograría

un descenso
significatÍYo de la :lIorbimortaHdad, la que '"'

debe a enfermedades íntimamente vinculaÜas con malas con-

dieiollC'Sdel medio.

Du. JOHOJ:.l PAI"JI,IA :\IoYA ,

Asesor.

])R, CARLOS A, W ALIlE!" C"

Revisor.

4,-que la ~'acultall
Üe:lledieina eontinÚe eon este tipo ele pro-

gramas de investigación y cJaro está que se vayan
mejorando,

ya (PlC esto le ela
oportunidall al futuro

pr.ofesional a ponellie

('11contacto con la rea1idad
nacional.

,.
".1

l
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