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La poblacién materno infantil del 4rea rural y urbana de
Guatemala, es el rengldn que estd més propenso a sufrir entida
des patoldgicas, siendo en su mayoria de tipo infeccioso y nu-
fricional . Tomando en cuenta ademds que la causa coadyuvan-
te es la situacién socioecondmica tan preciaria o la cual estd
relegada, por tal motivo es urgente que se haga una planifica-
cién adecuada con bases en la realidad nacional. La Universi-
dad de San Carlos por parte de la Facultad de Medicina y el
Ministerio de Salud Pdblica, conscientes de este problema han
colaborado para que el estudiante E.P.S. rural (Ejercicio Profe
sional Supervisado) sea el primero en afrontar este tipo de  pro
blemas para con ello tratar de resolver de mejor manera la pro
blemdtica que conlleva el grupo materno infantil, tomando en
cuenta que &sta representa mds del 65% de la poblacién total.

"Como se observa, el problema materno infantil se plan-
tea al menos tedricamente por el Ministerio de Salud Pgblica y
Asistencia Social (Plan N acional de Salud), como en la Facul-
tad de Medicina.

Si bien es cierto que se tiene algunos datos o fundamen-
os para designar esta prioridad y &stos son:

) Que el grupo materno infantil constituye més del 65% de
la poblacién total de nuestro pais y,

) Que por sus propias carac teristicas, es un grupo que se
encuentra sometido a mayor riesgo de enfermar.

También es cierto que no se tiene un diagnéstico real de



& o se cuenta con datos
la situacidn de este grupo y, por ende, n Tl BT s,
concretos y precisos dél: nivel y estructura de sa e
que permitan encaminar programe adecuados q;e mlusdel? T
pacto significativo en dicho nivel y estructura de salud".

Protocolo E.P.S. 1975 Facultad de Medicina.
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ANTECEDENTES:

Descripcién somerq del Parcelamiento E| Rosario:

Datos proporcionados por el administrador en forma ver-
bai por no contarse con una monografig .

El Parcelamiento El Rosario es lo que correspondia q lg —
finca de los hermanos Cardilo quienes se Ig arrendaron q un se-
Aor de nacionalidad norteamericana, quien a su vez hizo prés-
tamos al Banco de Guatemalq ¥ cuyas obligaciones no pudocum
plir, de tal forma que se les expropid Pasando a poder del Ban—
co de Guatemala durante el gobiemo del presidente Miguel Idf
goras Fuentes, posteriormente se principié a adjudicar {iulos -
Provisionales y as condiciones de adquisicidn a personas de es-
€asos recursos y de profesién agricultores, con pago a 20 afios
plazo,

El Parcelamiento cuenta con:

7 caballerfas
32 manzanas

Champerico Km. 218, a la altura de este kilémetro hay que en

Dentro del mismo parcelamiento hay 6 fincas particula—
res, colinda hacig el norte con la finca Monte Cristo y La Vir-
gen, al sur con las fincas Ixtén y Népoles, oeste con Salinas,
Ixtén y El Carmen Yy poniente fincas Lg Felicidad, Unién y EI



Triunfo.

i io, 4 misiona-
Autoridades: Un administrador y un secref? rio, 4 co stoner
H MPERry A
d ilitares que son personds voluntarias ad hencrzn y qu o
o Jalcddes auxiiia—
i i ve deseen, 13 alcd
£ e S i 2 fllempo qnidad y qu’e- estdn en poco control
en a la comu 1
res que pertenec A o e
con la municipalidad de Champerico y cuya ‘F:lncnor e:o e
raz go de un pequefio grupo y que estan en md& contac >con 2
administracién del Parcelamiento, estas personas son s

chﬂ cf"IO-

-
ili & imenfacion
Hay cinco escuelas auxiliares y una de h.xpe?rlmem red:
la cual fue inaugurada el dfio pasado y donde los a uren::z?onqdos
> u,-
ben orientacidn sobre la agricultura y problemas

con la misma.

i asi edal
Su riqueza y produccidn son granos bd sicos y!eg. esp o
el maiz. Su poblacién urbanay rurdl en sumayoria la m:x. y
: . Ale e.
dos religiones que predominan asi: Catblica y protestan
i ascdo
Cuenta con un puesto de salud, en el cual el afio. e[.:o 0
atendia un médico dando consultauna ve z p;r‘ mes:; n om s
iestradas y
i i No hay comadronas adies
mitado de pacientes. ' i Ly
una auxiliar de enfermeria, siendo esta la primera vez qu
ga un estudiante E.P.S.

in 1 e fi-
Es importante sefialar que es el primer irabgjo de est
idac
po que se realiza en esta comunidad.
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OBJETIV OS

GENERALES

Conocer en forma indire cta el problema materno infan-

til del Parcelamie nto El Rosario municipio de Champeri
co departamento de Retalhuley,

Que el lector se forme una imagen del problema mater-
no infantil de esta poblacién ,

Contribuir al conocimiento de la situacién materno in-

fantil en el drea rural de Guatemala, por medio deeste
tipo de estudios,

ESPECIFICOS

Hacer un diagnéstico de salud del grupo materno infan-

til del Parcelamie nto El Rosario, municipio de Champe
rico departamento de Retalhuleu .

Dar a conocer la percepcidn de la comunidad y el per-

sonal de salud sobre el problema materno infantil de es-
ta poblacién.

Determinar la condicién socio ~econdmica de la pobla-
e #
cidn.



HIPOTESIS

La proporcién de afecciones_orgénicas que E;c:ze;g;c;:c: p:s
: terno infantil, de tipo infecciosa yn e,
S mml e presenta el resto de la pobldcl‘or} e
m?::ft;)qgleR;Jssrt;o,psiendo éstas curables y prevenibles.
mi

JUSTIFICACIONES

es el m&s numeroso de la poblacisn general
y analizando la morbilidad de este grupo que alaanza el 70,23
%, [ustifica la necesidad de hacer un djq

que resuelvan el proble
ante renglén de g poblacidn,

salud de este import



MATERIAL Y METOD OS

MATERIAL:
A. Poblacidn materno infantil del Parc elamiento El Rosario.
B. Libros de registro civil, ndalidad y mortalided.
C. Libros de registro del puesto & sduddel  Parcelamiento
El Rosario.
D. Viviendas de la poblacién.
E. Plano del Parcelamiento El Rosario .
METODOS:
A. Investigacién cientifica, con el axilio de técnicas es-
tadisticas.
B. Censo de poblacidn.
C. Muestreo sistemético de inicio al azar.
D. Recoleccibn y tabulacién de datos.
E. Grdficas estadisticas.

RECURSOS:

A-  Humanos

A-1 Familias del Parcelamiento El Rosario .

A-2  Maestros, alcaldes auxiliares, comisionados auxiliares
colaboradores de la poblacién, personal de  enfermerfa
del 'puesfo de salud, administrador y secretario del parce
lamiento y practicante E.P.S. o

B-  Fisicos

B-1 Cinta métrica,

Balanza,
gamilla del puesto de salud
uia y formularios previamente disefiado
L i s por la Facultad
C-  Econdmicos
C-1  Gastos de estadia y transporte del estudiante E,P.S .,




|

- ——

DESARROLLO

Para el desarrollo de esta investiga dén se procedié a le~
vantar un censo de poblacidn en dreas urbona y rural del Parcela
miento El Rosario, y revisién de los likros de registro civil de
Champerico del afio 1974-75.

Se consultd la morbilidad en el libro de registro, lleva—
do por el médico que atendia el puesto de salud en 1,974, to-
mando en cuenta datos de febrero a noviembre . (No existian da
tos de enero y diciembre 1974). Se consulté el libro de mortali
dad del registro civil de Champerico 1974.

Ademads se efectud una encuesta de la situccidn nuiricio-
nal y la relacidn con el aspecto socicecondémico de la  pobla-
cidn. En posterior efapa se investigd la percepcién del proble
ma materno infantil que tiene la pobacién y el persondl de sa-
lud de acuerdo a lo siguiente:

1)  Se investigd el universo de la poblacién, reporténdose 91
familias en el drea urbana.

2) Se selecciond una muestra, tfomando el 30% cel total de
familias del drea urbana del Parcelamiento El Rosario.

3) El sistema que se empled fue el de muestreo al azar.
4)  Se determind el médulo de acuerdo a laférmulasiguiente:

Total de familias del drea urbana del Parcelamiento
Total de familias de la mu estra

Module
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o sea: 91 dividido entre 30 = 3

5) Pq|r? determinar el médulo de la muestra, senumeraron pa
pe itos del 1 al 3, se colocaron en un recipiente y se sa-
co uno al azar.

6) EI moldul? Fufe 3 y éste representa la frecuencia con que
s€ selecciono cada una de las siguientes familias.

7 Se realizd ini ici
) 20 una encuesta clinico nutriciongi y antropome-

tri if
i€a en nifios menores de 5 afios y de las sefioras embarg-
zadas de la muestra,

8 - . -
) Se cionli;o coln asesoramiento del médico supervisor del dreg
por ta Facultad de Medici isi
¢ na en sus visitas a e ici-
e ste munici

r

?)  Finalmente se tabul los datos y se realizé.

! A continuacion se puede observar en cada uno de los cua
ros y graficas, los resultados obtenidos. i
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CUADRO No. 1
POBLACION TOTAL POR SEXOS EN AREA URBANA Y RURAL
EN EL PARCELAMIENTO EL ROSARIO MUNICIPIO DE
CHAMPERICO DEPARTAMENTO DE RETALHULEU 1975

Poblacian Total HOMBRES | MUJERES
URBANA — RURAL | URBANA RURAL
2080 338 791 321 630
GRAFICA No. 1

POBLACION TOTAL POR SEXOS EN EL AREA URBANA Y RU-
RURAL EN EL PARCELAMIENTO EL ROSARIC, MUNICIPIO
DE CHAMPERICO RETALHULEU 1975

HOMBRES MUJERES

Area Rural /// Area Rural ///

Area Urbana- - -

Fuente: Censo de poblacién E.P.S.
Parcelamiento El Rosario 1975

12

Area Urbana = - = |

PLBLACION CUADRO Neo. 2
TOTAL URBANA Y RURAL D

5
PARCELAMIENTO EL ROSARIO Y PORCENTAJEé 1975

Poblacion urbang

Poblacién rural : 225;?
TOTAL R

GRAFICA No. 2
POBLACION TOTAL URBANA Y RURAL EN EL
PARCELAMIENTO EL ROSARIO

Area urkang /S

Area rurgl —--

INTERPRETACION

CUADROS No. 1y 2

Fuente: Censo de poblacién E. P, s,
Parcelamiento E| Rosario 1975.
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total
16.15
31.24
20.82

100.00

PORCENTAJE
8.17
14,42

8.46

Femen.
45.71

7.98
16.82
12.36

54.29

Masc.

total
170
300
176
951

rural
122
175
101
630

FEMENINO
14
11
20
11
17
48
125
75

321

CUADRO No. 3
DISTRIBUCION DE LA POBLACION TOTAL POR SEXQOS,

CRUPOS ETAREOS, URBANA Y RURAL DEL PARCELAMIENTO EL ROSARIO 1975

urbana

total
44
85
72
74
81
166
350
257
1129

rural -
36
72
58
56
61
108
250
150
791

MASCULINO

8

13
14
18
20
100
107
338

urbana

edad

1- 2 afios

2= 3 afios

3- 4 afios

4- 5 afios

5-14 afios
15-44 afios
45 o mas

de

Fuente: Censo de poblacion E.P.S. Parcelamiento El Rosario 1975.

Grupos
TOTALES

CUADRO No. 4

. DISTRIBUCION DE LA POBLACION INFANTIL, NUMERO Y
PORCENTAJE EN RELACION CON EL RESTO DE LA
. POBLACION EN EL PARCE LAMIENTO EL ROSARIO 1975

GRUPOS DE MASCU- FEME

i = | TOTAL | 3

EDAD LINO NINO °
| ]0- ; afios 36 40 76 3.65%
| 1- 2 aros 72 51 123 | 5.91%
3- y Ct-f’fos 58 53 1171 5.33%
4- afios 56 31 87 4.18%
5-] 5 afios 61 57 118 5.67%
~14 afios 318 278 596 28.65%
TOTALES 601 510 111 | 53,309

1

| CUADRO No. 3

POBLACION MATERNO INFAN ‘
TIL NUMERO Y PORCEN

| EN RELACION AL TOTAL DE LA POBLACION DEL bl

PARCELAMIENTO EL ROSARIO

| Poblacian TOTAL %
Q
Poblacién materng
: 350
Poblacion infantil 1111 ;g.gng
@ (o]
TOTAL 70.21%

:F . =



CUADRO Neo. 6

DISTRIBUCION DE LA POBLACION MATERNA, NUMERO Y

PORCENTAJE EN RELACION CON EL RESTO DE LA
POBLACION DEL PARCELAMIENTO EL ROSARIO

Grupos de Edad Femenino - %
15 a 44 afios 350 16.82
GRAFICA No. 3

DISTRIBUCION DE LA POBLACION MATERNO INFANTIL Y

EL RESTO DE LA POBLACION EN EL PARCELAMIENTO EL
ROSARIO EN EL ANO 1975

Poblacién materna  ///
Poblacion infantil
Resto de la poblacion %

N 4

AREA RURAL AREA URBANA
|
Ladino  ///
| Indigenas —-- :—::;"05 i
genas =--
| F
uente: Censo de poblacién E.P.S. 1975

|
17




CUADRO No. 7 N CUADRO No. 8
ASISTENCIA A LA ESCUELA DE NINOS DE 7 A 14 ANIOS EN POBLACIC N ALFABE '
EL AREA URBANA Y RURAL EN EL PARCELAMIENTO EL Y RURAL DEL PZQCEL?%?E%?E)E E: Ef)éﬁfﬁ%b‘l ot
975

ROSARIO EN 1975

ASISTENCIA AREA G AREA | % | {92#:'9 L IKBADA
: (e} fo] ) LF BETAS N R o)

A LA ESCUELA URBANA RURAL a—— % | ANALFABETAS | No.| %
22 ] |

De 7 a 14 afios.que 76 53.90 | 258 | 53.63 20,80 214 | 49.20

asisten a laescuela | CUADRO No. 9

De 7 a 14 afios que 65 46.10 | 223 | 46.37 POBLACION RURAL

noasisten a la escue ALFABET, e

E e TAS | No. | "% |ANALFABETAS [No- T3¢
638 | 53.93 565 |46.07

GRAFICAS No. 5
ESCOLARIDAD EN AREA URBANA Y RURAL DEL CUADRO No. 10
PARCELAMIENTO EL ROSARIO POBLACION URBANA Y RORAL

‘_ ALFABETAS | No. | %  |ANALFABETAS No. | %

859 | 52.44 779 |47.56

- Fuentei Censo Poblacién E.P.S. Parcelamiento El Rosario 1975

7 a 14 afios que asisten 7 a 14 afios que asisten
a la escuela /// a la escuela ///
7 a 14 afios que no asis 7 a 14 afios que no asis- ‘

ten a la escuela -—- ten a la escuela ==~ ‘

Fuente: Censo de poblacion E.P.S. 1975 [
|
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GRAFICAS No. 6
POBLACION ALFABETA Y ANALFABETA EN EL
PARCELAMIENTO EL ROSARIO EN EL AREA RURAL Y
URBANA EN EL ANO 1975

AREA URBANA AREA RURAL

Alfabetas
Analfabetas ////

Al fabetas
Analfabetas ////

INTERPRETACION

CUADROS 4, 5y 6

Es importante analizar estos cuadros ya que representan el
nicleo del presente trabajo y sobre el cual gira la poblacion en
general ,

La poblacién infantil de 4.a 14 afios es la que prevalece

y de alli su importancia; ya que es la que mds se ve afectada
por la adaptacion del medio ambiente que se desarrolla en nues

tras dreas rurales.

20

Ademas contamos con un 16.82% de la poblacién mater-
na, que sumado a la poblacién infantil, representa el 70.21%
lo que viene a corroborar la importancia de este grupo de la po

~ blacion total, por lo que es importante canalizar recursos de co

vertura de salud en general.

‘CUADRO No. 7

Como se aprecia en este cuadro, existe unausentfismo mar
cado en nifios que no asisten a la escuela, tanto en drea rural
como urbana 46.37%, cuyo porcentaje obedece adiferentes as-
pectos tales como la utilizacién de estos nifios para las activida
des agri"colus, no esta demds mencionar que este ausentismo se
hace mas evidente cuando se inicia y se recolecta la cosecha.

CUADROS 8, 9y 10

Es importante los datos de estos cuadros, ya querepresen-
tan algo que no se esperaba en este estudio, y es que enel drea
rural existen mas alfabetas que en el drea urbana, dandonos al
final un indice de alfabetismo de 52.44% en la poblacién total
de este parcelamiento,

21
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CUADRO No. 11

MOVIMIENTO DEMOGRAFICO DEL PARCELAMIENTO
EL ROSARIO 1975
Tasa de fecundidad ........ R EETEE 8§ 8 Y R 0.1607x1000
Tasa de natalidad :cescosassoswosesssssie 0.0523x1000
Crecimiento vegetativo «.coeuvcncacene ... 0.0121x1000
Promedio de miembros por familia.......... 6
Mujeres en edad reproductiva «.vovevoennn. 350
Embarazos esperados ........... e —— 104
Abortos esperados........ O LIRS o i m 10.4
Partos probables............ SO § 3 A 93.6
GRAFICA No. 7

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD Y SUS PORCENTAJES
EN NINOS DE 0 A 5 ANOS

1- Desnuiricion protéica
40 calérica grados I, 1l y
30 I 27.89%
% 2- Infecciones de vias
20 respiratorias superiores
26.74%
10 3- Bronquitis BNM Neu-
monia 15.11%

testinales 15.11%

5- Otros 15.11%

6- Otitis y conjuntivitis
4.61%

7= Hernia Inginal 2.32%

MORBILIDAD

22

123456 78 910 4~ Enfermedades gastroin

k.. lEn :;sfc de que en.el libro de registro del puesto de sq-
3 ,] c;s wfos eran insuficientes en el afio 1974, se considers el
afio 1975 para que seq mas significativo. - e

CUADRO No. 12
ESTADO IEIUTRICIONAL EN NINOs MENORES DE 5 ANOS
NCUESTADOS (55) Y LOS PORCENTAJES

‘(TOTAL DE NINOS ENCUESTAD
Nifios normales S {\‘}?o- 34;%J
.5
POBLACION CON DIFEREN
TES
DE DESNUTRICION RADOS N %
Q. Oo
Primer grado
Segundo grado i
Tercer grado 181 o
7.4
65.5
34.5
100.0
Esta encuesta se llevé a cabo en el area urbana, tomando

dos de desnutricién y tablas
Porcionadas por el Incap. %

UNVERSIDAD DC SAN CAR'0S DE GUATEMALK

BIBLIOTECA
DEPARTAMENTO DE 77 *!S-REFERENCIA
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GRAFICA No. 8
50
— 1 Nifios normales 34.5%
40
Nifios con desnutricion
% 30
20 2 GrﬂdO' 1 43-69’6 |
3 Grade 14.5% |
10 4 Grado I 7.4%
: “ . 100.0%
Nles. 1 11 1

GRADOS DE DESNUTRICION

MORTALIDAD

CUADRO No. 13
MORTALIDAD EN EL PARCELAMIENTO EL ROSARIO DEL
MUNICIPIO DE CHAMPERICO DEPARTAMENTO
DE RETALHULEU 1974

MORTALIDAD TOTAL HOMBRES MUJERES

65 26 29

E

24

GRAFICA No. 9
MORTA.IDAD EN NINOS MENORE
_ NORES DE UN AR
PARCELAMIENTO EL ROSARIO, CAUSA Y Pgaéﬁl\rl\lorﬂg %74

50

45

40

35

30

% 25
20

15

10

S :

T 2 3 4
CAUSA DE MUERTE

1 Infeccidn intesti-

nal B
Ha35%
2 Bronquitis gO‘%ﬁ
3 Fiebre 25%
4 Pulmonia 10%

T00% -

Fuente: Registro Civil Champerico, Retalhuley

25




GRAFICA No. 10
MORTALIDAD EN NINOS DE 1 A 4 ANOS ENEL
PARCELAMIENTOELROSARIO, CAUSA Y PORCENTAJES 1974

1 Infeccion intestinal 66.67%
70 2 Bronquitis 20.00
60 3 Enfermedades mal  13.33
50 definidas (muerte
40 natural  vomitos
% etc.)

30 T00.00%
20 B
10

5

2 3

CAUSA DE MUERTE

Fuente: Registro Civil Champerico, Retalhuleu.

GRAFICA No. 11
MORTALIDAD EN NINOS DE 5 - 14 ANOS ENEL
PARCELAMIENTO EL ROSARIO, CAUSA Y PORCENTAJE 1974

50
40 1 Infeccion intestinal  50.00% |
% 30 2 Fiebres 33.33
20 3 Pulmonia 10.00
'Io ] 4 quudismo 6. 67
| 100.00%
T 23 4
CAUSA DE MUERTE
Fuente: Registro Civil Champerico, Retalhuleu.
26

CUADRO No. 14
MGRTALIDAD MATERNA (15 A 44 ANIOS) EN EL
PARCELAMIENTO EL ROSARIO 1974

I EDAD CAUSA DE MUERTE REPORTADA
17 parto
35 anemia
40 colico
38 hinchazén
22 hepatitis

Fuente: Archivo municipal Champerico.

INTERPRETACION DE MORTALIDAD

. Como se aprecia en los cuadros la mortalidad, las gastro-
intestinales como gufa principal se reflejan por si solas: Nifios
menores de 1 afio 35%, de 1 a 4 afios 66.67% y de 5 a 14 afios
5(2% siguiéndole en importancia las de vias respiratorias; ade-
mas es imporfanite sefialar que se encuentran cousas mal definj-
das; pero que se puede asumir que tengan relacion con las cqu-
sas principales de defuncion, puesto que éstos son  consecuen-
cias de las malas condiciones de vida en general que se vive en
estas dreas.

MEDIOS DE PRODUCCION

| Todos los propietarios y arrendatarios frabajan supropia

tierra, utilizando principalmente: Machete, azadén y arado. -
Dos familias utilizan tractor; la herramienta es de su propiedad
@ excepcion de los tractores que son alquilados.

27
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Produccién agricola y su consumo:

Como se puede observar el 100% siembran maiz y sélo 4
familias siembran ademas de maiz; arroz y/o ajonjoli y frijol.

La produccion por cuerda oscila de la siguiente manera:

CUADRO No. 15
PRODUCCION POR CUERDA EXPRESADA EN QUINTALES,
DE LA FAMILIA DE LA MUESTRA REPRESENTATIVA EN EL

QUINTALES POR CUERDA No. DE FAMILIAS
2 20
4 2
10 1
3 4
1 2
=5 L
25 30

Es evidente la diferencia de produccién de quintales por

cuerda, quizas esto se deba a que sdlo un 36.7% usan abono y
el 63.7% no lo utilizan.
DESTINO DE LA COSECHA:

El 100% respopé‘fé para el gasto, y en tres casos debido a

su excedente de produccion, se permitian vender un porcentaje
v o
minimo.

28

|
|
|

|
[

PRODUCCION Y CONSUMO PECUARIO:

A.
A.l

A.2

A.3

A.4

Clase de animales que poseen
Gallinas

El 80% de las familias de la muestra poseen gallinas, os-
cilando de 1 a 40 por familia. La produccién total men-
sual de huevos es de 84 docenas y media aproximadamen-
te, que equivale a un promedio de 28 docenas por fami-
lia, de esto el 80% es para el consumo y el resto para la
venfa.

Chompipes

Solo 7 familias reportaron tener chompipes haciendo un to
tal de 30. #

Cerdos

30 repartidos en 5 familias los cuales son exclusivamente
para engorde y venta.

Vacas
Existen 77 vacas con una produccién de 110 litros diarios
de leche aproximadamente, siendo en su mayoria para la

venta fuera de la comunidad; esta tenencia sereduce a 6
familias.

29



A.5 Otros animales

Perros; 19 familias 63.3%
Gatos: 11 familias 36.7%
100,0%

Como se aprecia, el 100% de las familias tomadas como
muestra poseen este tipo de animales domésiticos, variando de 1

a 7 cada familia.

MEDIOS DE PRODUCCION

Lo que respecta a este renglén, fue investigado -en rela-
cion a la tenencia de tierras y el total de familias de la mues-
tra (30 familias) de los cuales el 16% la poseen en propiedad y

el 14% arrendada.

La extension de tenencia de tierra antes mencionada, esta
distribuida de la siguiente forma:

30

CUADRO No. 16
1=NENCIA DE LA TIERRA EN LA MUESTRA
REPRESENTATIVA EN AREA URBANA, NUMERO DE
. CUERDAS POR FAMILIA EN EL PARCELAMIENTO
EL ROSARIO 1975

No..DE CUERDAS No. DE FAMILIAS 9

DE 25 VARAS2 i
0-10 12 40.00
11-20 1 36.67
21-30 1 3.33
31-40 3 10.00
Mas de 50 3 10.00
TOTAL 30 100.00

Fuente: Encuesta socioeconomica, investigacion E. P. 5.
Parcelamiento El Rosario 1975

CONDICIONES DE VIVIENDA:

Los datos enumerados a con finuacién, corresponden al cen
so efectuado en drea rural y urbana, citéndose al nimero y por—
cenfaje de las diferentes caracteristicas que consfituyen: yPiso
techo, cielo, paredes, instalaciones, alumbrado, agua . bosuraf
y excretas de las viviendas en general. ’
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CUADRC No. 17
CUADRO Neo. 17
URBANA RURAL (Continuacidn)
No. % No. %

1. PISO , URBANA RURAL
Tierra 77 | 84.62 | 192 | 73.56 - No. % No. %
madera 1 1,10 14 5.36 6. HACINAMIENTO
cemento 13 | 14.28 55| 21.08 casa con cocina 60 | 65.93

casa sin cocina 31

2. TECHO cocinas 60 65.93 ] 130 | 49.81
paja 49 | 53.85 | 149 | 57.09 1 cuarto 52 | 57.14| 199 | 76.94
lédmina de zinc 36 39.56 98 | 37.55 2 cuartos 26 28.57 62 | 23.75
lamina de asbesto 6 | 16.59 10 3.82 Mas de 3 cuartos 13 | 14.29
teja 0 0 2 0.77 e
terraza 0 0 2 0.77 . | 7. DISPOSICION AGUA

Al pozo con brocal 75 | 82.44| 199 | 76.25

3. CIELO RAZO | pozo sin brocal 12 13.19 49 | 18.77
No tiene 85 | 93.40 | 253 | 96.93 Sl tuberia 4 4.40 < O M B
machihembre 3 3.30 8| 3.07 Ll riachuelo 10 | 3.83

4. PAREDES DISPOSICION DE BASURA
tabla 74 | 81.32 | 169 | 64,75 patio 36 | 39.56| 190 | 72.80
palma, paja o manaco 2 2.20 24 9.20 ~incineracién 42 | 46.15 61 | 23.37
bahareque adobe 10 10798 551 21.07 basurero 13 14.29 i0 3.83
block 5 5.50 10 3.83

ladsillo 0 0 3 1.15 | = DISPOSICION DE EXCRETAS ! :
___ a flor de tierra 48 | 52.75| 150 | 57.47
& ALUNBRADO — letrinas sanitarias 42 | 48,15 80 | 30.65
luz eléctrica 5 5.49 2 0.77 lefrinas insanitarias 31 | 11,88
candil con gas 86 | 94.51 | 256 | 98.18 otros 1 1.10
3 1.15 3§ :
cendela ~ RPRETACION CUADRO 17:
Las condiciones de vivienda en fodo la pobiacion, siguen
Iron caracteristico y paralelo en area rural y urbana, sien-
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do esto reflejo de sus caracteristicas c|im6£icos yfocigecﬁng?;w
cas es asi que notamos un 84.62% y 73.56% d; p:;so 2;—: 0;3% d:
respectivamente para area urbf:m_: y rural, 14, 3 b y21, s
cemento, perteneciendo este Gltimo a personas de recurso

ndémicos mayores.

Lo que respecta al techo, prevalece la 50[0 e7n ;g?pc;i:c;:
cidén en general, sin embargo existe un 39.5.64:: y 37. | 6 ' 5
mina de zinc en drea urbana y rural respectivamente, o?zzo ; f
un mejor material para techo, no obs.fani'e representa un ;eq o
veniente con relacién al calor excesivo que hay en esaal s
mas de que, el 93.40% y 96.93% del total urbano y rural de es

ta poblaciéon, no poseen cielo razo.

En la construccion de la casa preval.-ef:e ell uso de tabtlc-:.
ristica: urbana 81.32% rural 6‘4.75'% hucnerld?los comp:Tsufn
riamente mas ventiladas, ademas existe un minimo de po bc;c:;)(
que utiliza bahareque, adobe, polrft,a, paja 0 manaco y  block,
todo esto relacionado con su situacion economica.

Luz eléctrica, vale sefialar que en‘el firea urb?r}o c:: Pq;_‘
celamiento hay una planta de energia eléctrica mﬁ\glgga mpé
“diesel que funciona todos los dias de 800 p.m. a | 3 tp.i‘o .Sz
solo un 5% tiene instalacion intradomiciliaria, po;’ obra:;o k
asume que el 100% utiliza candil de-gas para su a u? 1':1'. . 3
el drea rural el 98.18% utiliza candil de gas y dos familias

eléctrica por poseer planta propia.

Hacinamiento: Tanto en el drea rural como urbana d:r:
Parcelamiento predominan las casas con una habil'c.:cmn . | y y
65% tienen un cuarto adicional contfinuo p?ra cocmclx:l, -? qen
nos da una idea del hacinamiento en que vive la poblacion

general .
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Con relacion a la disposicién de agua se aprecia que un
82.44% y 76.25% de la poblacién urbana y ryral respectivamen
te, poseen pozo con brocal y un minimo porcentaje tiene tubez
ria intradomiciliaria siendo los afortunados, el Centro de Salud,
la Administracién, la Escuela y la casa del administrador,  E|
agua para tomar en un 98% es almacenada en tinajas de barro,
donde la posibilidad de contaminacign se asentia. Enel drea

rural Gnicamente el 3.83% utilizan agua de riachuelo paratodo
uso.

En lo que respecta a la disposicion de basura, un porcen-
taje significativo: Urbano 39,56% y rural 72,80% acostumbran
tirar ésta en el patio de sus casas. Lg incineran:  Urbana un
46.15%, rural 23.37% y el resto usan basureros.

En cuanto a la disposicién de excretas; se ha utilizado
un plan de letrinizacién en estq area, sin embargo, no seha pro
yectado un mensaje de concientizacion, por lo tanto encontra-
mos un porcentaje en el drea urbana de 52.75% y rural 57.47%
que defecan a flor de tierra. Lq utilizacion de letrinas en el
area urbana es de 46.15% versus 30.65% en el érea rural, esto

refleja en parte el fndice de parasitismo intestinal en estq pobla
cion.

INGRESO ECONOMICO

El ingreso econémico anual por persona economicamente
activo, es de 97.25% tomdndose como base las treinta familias
de la muestra.

Es menester mencionar que en esta comunidad, ningdn
miembro de las familias entrevistadas se dedican a otras activi-
dades extras, para ayuda econdmica de la familia.
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PERCEPCION DE LA SITUACION MATERNO INFANTIL POR
LA COMUNIDAD: ‘

A continuacion se especifican las respuestas dadas por el
grupo de familias encuestadas; a una serie de temasplaticados.

1.= Quién le atendid su Oltimo parfo?

R-1.1 Comadrona empirica 86.7%
1.2 Medico 6.7%
1.3 Enfermeros auxiliares y ellos mismos 6.6%

TOTAL 100.0%
2.- Quién le gustaria que la atendiera si usted fuviera ofro
parto?

R-2.1 Meédico 46.7%
2.2 Comadrona 33.3%
2.3 Enfermera o auxiliar 13.3%
2.4 Ninguno 6.7%

100.0%

3.- Dénde le gustaria que le atendieran su préximo parto?

R-3.1 En su casa ?3.3?é
3.2 En el centro de salud 13.4%
3.3 En el hospital 33,3%

» o -
4.- A continuacion respuesta a la pregunta sobre si habian te
nido control pre-natal en el Gltimo o en presente embarg
zo:

13.3%

R-4.1 Afirmativo
86.7%

4.2 Negative
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5.= Si tuvo conirol pre-natal, con quién lo tuvo?

R-5.1 Medico
5.2 Enfermera

2 madres
2 madres

6.~ A qué lugar asistié a control pre-natal ?

R-6.1 Meédico particular
6.2 Puesto de salud

2 madres
2 madres

7.~ Cree usted que es necesario el conirol pre-natal ?

R=7.1 Positivo
7.2 Negativo

70.0%
30.0%

El 70% que respondié afirmativamente sobre el control pre=na-
tal, sus argumentos fueron los siguientes:

a) Para conocer la buena posicién del feto

b) Porque se les da orientacién sobre alimentacién e
higiene

c) Para evitar complicaciones.

El resto de las madres que respondieron negativamente expusie-
ron las siguientes razones:

a) Que siempre las atendia la comadrona en su casa
sin ninguna complicacidn.
b) Que es una cosa natural

8.~ Cree usted que es conveniente la atencién hospitalaria en

el parto?
R=8.1 Positivo 70.0%
8.2 Negativo 30.0%
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Las madres que respondieron afirmativamente razonaron asi: Que
en el hospital se les da mejor atencidon para cualquier complica
cion durante el parto.

Las de respuesta negativa, argumentaron que todos los partos
los han tenido en la casa sin ninguna complicacion para el nifio

y para ellas.

9.- En relacion a que si les daba problemas el embarazo con-

testaron:
R-9.1 Positivo 33.3%
9.2 Negativo 66.7%

Las de respuesta afirmativa adujeron: Nauseas, vomitos, vari-
ces y calambres.

10.- En cuanto a si puede darle problema al nueve nifio suem-
barazo:

R-10.1 Negativo 100.0%

11.- Conducta que siguen cuando se les enferma su nifio:

R-11.1 Remedios caseros 73.3%

11.2 Llevarlo al centro de salud 15.3%

11.3 Llevarlo al médico particular 1.0%

11.4 Llevarlo al farmacéutico 10.4%

12.- Vacunacion en nifios menores de cinco afios en el Parce=

lamiento El Rosario, encuesta correspondiente al area ur-

bana:

Vacunados 60 nifios 90.9%

No vacunados 6 nifios 2.1%
38

y

Porcentaje de vacunas apl icadas:

a) DPT 75.0%
b) Antipoliomelitica 87.0%
c) Contra sarampion 75.8%

Como se observa en los datos el 90.9% de nifios encuesta

dos han recibido por lo menos 1 o dos vacunas, esto ha sido to-
do en campafias de vacunacion.

La mayoria de madres estan conscientes que la vacuna-
cidn protege a sus nifios contra ciertas enfermedades o aminoran

su intensidad.

13.- En cuanto a si llevan a su nific a control de crecimiento y
desarrollo, el 100% respondio negativamente.

14.- Se pregunté a las madres encuestadas que si creian conve

niente que su nifio fuera examinado periodicamente por

un médico, aun cuando no estuviera enfermo; respondie-

ron asi:

R-14.1 Afirmativo 53.3%
14.2 Negativo 30.3%
14.3 Abstencion 16.4%

Las madres que respondieron afirmativamente opinan: que
de esta forma se detectan enfermedades nuevas en el nifioo com
prueban el buen estado de salud. Las madres que respondieron
negativamente, opinan que solo es necesario el examen por un
médico cuando se esta enfermo.

15.- Seguidamente se les preguntd de qué enfermedad pade-
cfan mds frecuentemente las madres, los respuestas fueron
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En relacion a los nifios:

]6-"

17.-

los partos en su mayoria ha sido por medio de comadronas empi-
ricas, las cuales prestan sus servicios por Q.10.00 aproximada-
mente, comprometiéndose al lavado de ropa del recién nacido
por 40 dias. (costumbre en la comunidad. )

- _ L

| as siguientes:

a) de mucho lactar

b) calenturas

c) infecciones en el estomago
d) colicos de higado

a) paludismo

b) desnutricion

3| calenturas

d) infecciones del estomago

Luego se pregunid sobre causa mas frecuente de muerte en
adultos:

a) calenturas

b) vejez

Causasiids frecuentes de muerte en nifios:
a) desnutricion

b) asientos

c) calenturas

Como se observa en los datos obtenidos, la atencion de

40

El porcentaje atendido por médicos es escaso, esto se ex-
plica purque no hay médico permanente en la comunidad y por
ende tienen que viajar a Retalhuleu, ademas de que ha sido cos
tumbre el acudir a comadronas, influye mucho el factor pudor.-
Sin embargo, en la respuesta a la segunda pregunta, se observa
ya el aumento del deseo de ser atendidas por un médico.
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CONCLUSIONES

Es evidente la importancia y la necesidad de que el estu-
diante de medicina entre en contacto con comunidades
con problemas socioeconomicos, para que evalGen lapro-
blematica de salud globalmente.

Que con esta proyeccion, la relacion de la poblacion y
en especial la investigada, se ve beneficiada por la aten
cion médica y orientacion sobre salud en general.

Esta poblacion esta en la posibilidad de aceptar y [levar
a cabo programas sencillos pero efectivos sobre saludy en
especial de programas materno infantil.

Como fue planteado en hipotesis, la morbilidad en el Par
celamiento El Rosario fue la poblacion materno infantil la
mas afectada.

Se confirmo por la encuesta realizada, que las enfermeda
des que mds aquejan la poblacién en general son de ori-
gen infeccioso y nutricional; fomandose como factores de
terminantes la situacion economica y social de la pobla-
cion.

La morbilidad que se observé fue la siguiente:

a) Infecciones de vias respiratorias altas

b)  Problemas nutricionales, parasitismo intestinal, ane

mias, diarreas, etc.

Estas son entidades prevenibles en planes ififegrados de sa
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lud, dirigidos a las causas predisponentes.

La poblacién estd consciente del problema materno infan
til, sin embargo, no posee los medios fisicos ni la orienfa
cién adecuada para resolver el problema, siendo entonces
una posible solucién la guia que pueda dar el estudiante
% L

En esta poblacién no existe basicamente un control  pre-
natal, sin embargo en uno de los tres puestos desalud que
atendf, se inicié un plan sencillo para el mismo con bue-
nos resultados.

En el Parcelamiento El Rosario es predominante, tanto en
el érea rural como en el drea urbana, la poblacion ladi-

na.

La poblacién rural es mayor que la urbana: Rural 68.32%
y urbana 31.68%.

La poblacién materno infantil hace un fotal de 1,111 ha-
bitantes igual a 53.41% de la poblacién total rural.

En el érea urbana corresponde al 73.03% lapoblacion ma
terno infantil.
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RECOMENDACIONES

Que se le prepare fisica y mentalmente al estudiante
E: P.S. antes de salir a su area, para que conozca por me
dio de estudios anteriores, costumbres y formacion de [o
comunidad a donde le corresponda ir. i

Que se L.lbique al estudianfe E.P.S. donde exista verdade
ra necesidad de proyeccion médico=-social. ¥

Que existe un verdadero acuerdo de accién de parte de
la Fucu!'rad de Medicina y el Ministerio de Salud, para
que no interrumpa los planes de trabajo el E.P.S

l:)Cvk‘:’ue |Os'medlCOS por parte del Ministerio de Salud cola~
ren mas cercanamente con el estudiante, y no que Uni-
camente confrolen actividades.

Que i i
ue se procure las necesidades minimas of estudiante pa-

ra su estancia, ya que de esta forma su rendimiento
mas efectivo.

serd

Que se le de al estudiante E.P.S. algunas nociones so-
bre organizacion de comunidades, grupos y cooperativa
para que de esta forma se identifique al estudiante con lc;
comunidad y pueda realizar medicina preventiva y promo

c:on'de comunidad, que es lo que se necesita en estas po
blaciones. b

Q.ue se identifique la biusqueda de la integracion de estu
diantes E.P.S. de otras facultades, especialmente las mas
relacionadas con el area rural para que sea un equipo ver
daderamente efectivo y atinado, para resolver globalmen
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10.-

1.~

12.+

13.-

te el problema que aqueja a esfas comunidades.

Que el estudiante E.P.S. sea debidamente identificado y
presentado en las comunidades para que se le estime de
acuerdo a su rango y autoridad.

Que el estudiante E.P.S. sea quien de el diagnostico de
defuncion a manera de que la estadistica de mortalidad,

sea mas adecuada.

Que se les de platicas a los maestros sobre primeros auxi=-
lios y orientacion sobre dietéticas e higiene escolar.

Que los comités formados por estudiantes E. P.S. anterio-
res, se continden por los nuevos E.P.S., dandoles mayor
incentivo y tratando de ensefiar actividades productivas a
la poblacion, ya que solo se dedican a una clase de acti-

vidades.

Que se siga mejorando por parte de la Escuela de Medici
na y el Ministerio de Salud, la asesoria para los estudian
tes en E.P. 5.

Que se tenga mds contacto con los hospitales cercanos a
las poblaciones donde existe E.P S. para hacer seguimien
to de paciente, asi como para fener consultantes y mate~-
fial humano para su mejor desarrollo cientifico. )
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