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DIAGNOSTICO DE LA SITUACION DE SALUD DEL
GRUPO MATERNO INFANTIL ANO 1975

INTRODUCCION

El trabajo de investigacidon desarrollado en el
apso comprendido entre febrero y julio de 1975, pue
do decir que me satisface grandemente el ver reali-
zado un trabajo en el gue se conjugaron la disposi-
idn, la armonia vy el esfuerzo, no solo del EPS sino
Je entusiastas y capacitados alumnos de tercer afo
asico, director del institutc de Agua Blanca, maes—
ros rurales, auxiliares de enfermeria, alcalde de
ise municipio; asf también al director de saneamien
0 ambiental de Sta. C. Mita, que amablemente ce=
lieron parte de su tiempo al estudio gue felizmente se
levd a cabo.

| He experimentado durante mi trabajo de inves—
igacidn la alegria que solo puede causar el haber ob
enido una de las oportunidades que muy pocas veces
e Nos presentan, consistente en el plantear e investi
ar problemas de salud con el objeto de saber la si-
iuacién Materno-Infantil referente a la salud.

Espero pues queridos lectores encuentren en
ste trabajo realizado sea una aproximacidn al estu-
io del grupo Materno~Infantil inmerso en la realidad
bjetiva.



ANTECEDENTES

Existe un trabajo Gnico, sobre Mortalidad en el
Mmunicipio de Agua Blanca, realizado por el EPS Ru=
bén Morales; quien llegd a las siguientes conclusio-
nes: ‘

L os certificados de defuncidn, en el municipio
de Agua Blanca en el afio estudiado, fueron da-
dos en el 100% por empiricos, permitiendo es-
to suponer la existencia de un &8mpio margen
de error, por lo cual no son del fodo confiables,

1

El grupo etario mas afectado, fue el de 45 afics

y més, en el cual se presentaron también enfer

medades degenerativas y DPC como causa bé.s_i

ca vy asociada. Es decir gue influye en el gru-

po sobre todo, la mala nutricidn y el nivel so—
* cio econdmico deficiente.

"El medio en el cual ocurrieron las defunciones
juega un papel importante., Las viviendas rura
les, aungue no son enteramente iguales a las
del &rea rural nacional, presentan caracteris—
ticas mas deficientes en esta regidn.

Otro problema encontrado, que influye enla -
mortalidad, es el bajo ingreso econdmico, que
favorece la desnutricidn y el mantenimiento de
factores adversocs al desarrollo, '

JUSTIFICACION

El problema del grupo materno—infantil se plan
tea por lo menos tedricamente como una prioridad en
la atencidn en salud. Ya que el grupo materno—infan

il constituye mas del 65% de 1a poblacidn total de
nuestro pais. Que por sus propias caracteristicases
un grupo gque se encuentra sometido a un mayor ries
go a enfermar; y no tiene un diagndstico real de la
situacidn de este grupo; por lo gue no se cuernta con
datos concretos y precisos del nivel y estructura de
salud del mismo; que permitan encaminar progra -
mas adecuados.

A la fecha, en Guatemala, se encuentranenmar
" cha programas de atencidn materno-infantil,

en Que
zaltenango, Huehuetenango, Jutiapa, Totonicapén v
lltimamente en Suchitepéquez pero estos  programas
no han causado impacto alguno en el mvel y estructu
ra de la salud materno—infantil, -

Para la implementacidn de estos programas no
se cuenta con un diagndstico preciso y completo, pues

- si bien es cierto que en algunos casos se cuenta con

‘datos sobre los diferentes grupos etarios y sus ca—
racteristicas primordiales, no se ha hechqg un anali—
sis en la colectividad ni en el personal de salud en
cuanto a la percepcidn y conducta mostrada ante la
problematlca materno—infantil, ni la situacidn econo
mica vy social de las comunidades.




a)

b)

HIPOTESIS

Se someteran a prueba las siguientes hipétesis:

La mayorfa de los dafios que se presentan - en
el grupo materno—infantil son prevenibles con

acciones concretas contra las causas de estos

dafios, que en su mayoria son de origen infec—
cioso y nutricional, teniendo estos como causa
determinante, la situacion socicecondmica de-

las personas.

. Que la percepcibdn y la conciencia que se tiene
del problema materno-infantil, varfa significa

tivamente entre la comunidad y el perconal de
salud local, as{ como el enfoque de las posibles
soluciones. '

' OBJETIVOS

Determinar en forma cbjetiva la situacidn ma=

terno infantil para procurar una mejor orientacidn de

i los programas gue para beneficio de este sector se
E hayan establecido.,

Contribuir mediante un diagndstico preciso a la
orientacidn de los programas de atencién materno-in
fantil que se pongan en marcha.

Determinar la percepcidn gue las comunidades
y el personal local de salud tienen de la situacidn N
de la problemética del grupo materno-infantil, asfi co
Mo su orientacidn para la solucidn de la misma.

.




MATERIAL Y METODQOS

Estos varian de acuerdo al aspecto especifico a
investigar.

MATERIAL

Las familias que integran la poblacidén total del
municipio. :

Los libros del registro civil de la alcaldfa mu~-
nicipal.

Los archivos del Centro de Salud del Ministe~
ric de Salud Pdblica y Asistencia Social.

Una muestra representativa de las familias ur—
banas, de la cabecera municipal.

Las viviendas de las familias seleccionadas en
esta muestra, vy

|
Otros aspectos del medic ambiente en donde ha

bitan estas personas.

Mapas de la direccidn general de estad{stica
correspondientes a cada municipio.

Guias y formularios disefiados para el efecto.

METODOS

Se realizd una encuesta de poblacidn del munici,
con la participacidn de el personal de salud, maes—
tros, estudiantes y autoridades civiles vy militares
(alcaldes auxiliares Y comisionados militares).

Mediante lig encuesta se obtuvo la poblacidn ru
ral y urbana vy se actualizé el mapa de la cabecera
municipal.

Se hizo un estudio de las defunciones en el re-
gistro civil municipal para poder determinar las cay
sas y establecer indicadores de defuncidn para el
afio de 1974. Asf mismo se analizaron los archivos
de los centros asistenciales correspondientes al afo
de 1974, para poder determinar la morbilidad ore—
sentada, al menos en la demanda solicitada.

Se realizd una encuesta para estudiar la situa-
cidn nutricional de las personas y sy relaciéncon los
factores sociocecondmicos de 1a poblacidén; la persap
cidn que del problema del grupo materno—infantil tle
ne la comunidad v el personal local de salud; esta se
efectud en la cabecera municipal; de acuerdo a los
pasos siguientes: e .
ay El total de ias familias residentes enel Aarea

urbana que nos dio la encuesta inicial se tom &

el universo de esa poblacidn. '
b) Se selecciond la muestra de acuerdo al crite—
rio siguiente: .




De 30% para cabeceras. gque . la fraccidn sea mayor de .50.

tienen de 0 a 298 familias
Si al realizar la entrevista, la familia no se
De 20% para cabeceras que  localizaba o sea es rechazado por la misma, (en es—
tienen de 300 a 499 familias te (ltimo caso, solamente después de varios intentos
De 15% para cabeceras que " de lograr su colaboracidn) debe descartarse de 1la
tienen de 500 a 799 familias ~ muestra, tomando debida nota para, el final de la in

De 10% para cabeceras gue

d)

e)

vestigacidn, poder determinar la muestra tedrica vy

. . 1 1 inve da. :
tienen de 800 a méas de 1000 fa a real investigada |

milias.

Se empleo el sistema de muestreo sistemético
de inicio al azar.

Determinar el méaduio de acuerdo a la formula |
siguiente:
| |
M = Total de familias de la cabecera municipal '
Total de familias de la muestra. ;

Para establecer el inicio de la muestra, se de
termind nlmero por sorteo, el nGmero gue aquil
obtenemos representa a la familia nGrr.sro unNo
de la muestra.

El nimero que dio el médulo (8), representa la .
frecuencia con gue debe seleccionarse cada una
de las familias siguientes: Cuando el mbdulo
de un ntmero con fraccibn deberd redondearsel
de la manera siguiente: Se tomara el nimero -
entero gue de la divisién cuando la fraccidn es
menor de .50. Yy se tomaré el niGmerc inmediaf
to superior al enterc gue da la divisién, cuando
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ANALISIS ¥V DISCUSION DE RESULTADOS

Desciripcidn det area de trabajo
DURACION &Y EXTENSION

Geografia
El trabajo de investigacidn se realizd del ic. de Agua Blanca es un municipio de segunda catego
febrero al 15 de julic de 1975, en el municipio en don | ria del departamento de Jutiapa, situada al criente de
de se realiza la préctica del EPS rural. la repiblica, colinda al norte con los municipios de

Ipala, vy Concepcidn las Minas del departamento de

Chiguimula; al sur con la repiblica de E1  Salvador,

RECURS0S ; al este con el municipic de Concepcidn Las Minas v

! replblica de El Salvador; al ceste con los  munici-

Humanos pios de Asuncidn Mita vy el departamento de Jutiapa N
i San Manuel Chaparron del departamento de Jatapa.

Practicante EPS fer. semestre :
Profesores de Fase [il - El municipio cuenta con una extensidn “territo-
rial de aproximadamente 340 Kms. cuadrados,
Profesores invitados : _ : e
La cabecera municipal Agua Blanca; esté situz
. da a 897 metros sobre el nivel del mar. Latitud-
Maestros y estudiantes locales © 14°29'43" v longitud - B9° 38'56": oL

Personal local de salud

Autoridades civiles y militares. , : ) : s L
Comunica con los municipios vecines pon carre

Materiales teras de terraceria, la via férrea, en su ramal gue
va a la frontera con la rep(blica de E1 ‘Sa;vad atra,
Protocolo de investigacidn viesa el municipic de norte a sur. LES T AR
- >
Guia y formutarios, E Ademéas de la carretera municipal la poblacidn

cuenta con 14 aldeas, 85 caserios; las aldeas son:

Tempi,-é_,q ue Lagunilla.
Monte Rico : Talguezal

10 i

L e




E1l Chile Las Cafas

La Tuna Platanar
Quequezque Carrizal
Obrajuelo Pifuelas
Papalhuapa Santa Geprtrudis.,

El acceso a las aldeas es dificil; para Obrajue
lo, El Chile, Quegquezque ¥y Papalhuapa hay carrete-
ra de terraceria. Para las demés aldeas hay cami-
nos y veredas, transitables a pie y a caballo, y las
distancias que las separan oscilan entre 3 a 32 Kms.

El municipio cuenta con una laguna, en la al-
dea del Obrajuelo, por lo cual recibe su nombre,
Ademés cuenta con cuatro rios de los cuales el méas
importante es el del Talquezal por ser el méas grande
por la abundancia de peces que en el se encuentran.

Cuenta también con 14 quebradas que carecen
de importancia.

Cerros, cuenta con nimero de 28, de los cua-
les no se menciona ninguno por carecer de importan: -
cia.

Historia
Agua Blanca se formd después de la independen

cia, pues no aparece en el indice alfabetico de los
gue integran el reino de Guatemala; su primera apa-

pricidn oficial se encuentra en distribucidn que se hi—

o de los pueblos del estado de Guatemala para la ad
ministracidn de justicia por el sistema de jurados, a~

12

doptada por el Cbdigo de lLivinsgton al circuito de Mi
ta en el departamento de Chiquimula, B

Por acuerdo del 9 de noviembyre de 1853 fue pa
sada a la jurisdiccidn de Jutiapa y al formarse el de—
partamento de Jalapa por parte del territorio de Ju-
tiapa, Agua Blanca pasd a la jurisdicecidn del nuevo
departamento el 24 de noviembre de 1873 por decreto
gubernativo ntmero 107,

A solicitud de los vecinos del lugar, Agua Blan
ca volvid a la jurisdiccidn departamental de Jutiapa
por acuerdo del 3 de febrero de 1974 en la cual per-
manece alin.

Fue suprimido el municipio por acuerdo del 4
de diciembre de 1883 pero se restablecid el 30 de ene
ro de 1886. B

Demografia
Agua Blanca segin censo de 1973, contaba con
una poblacibn de 12, 126 habitantes los cuales en su

mayorfa son ladinos 98.8%. indigenas 0,02%.

Su porcentaje de analfabetismo es de 67 16%.

13
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CRECIMIENTO DEMOGRAFICO ' PIRAMIDE DE
POBLACION" : :

l.a estpuctura de la poblacidn de los paises sub
desarrollados difiere grandemente de los paises de—
sarrollados. En general, la poblacidén en su mayoria
es de edad infantil y adultos jovenes y muy pocos lLle
gan a la ancianidad; esto se puede observar en la pi
ramide de poblacibén del municipio de Agua  Blanca,
calculada para el afio de 1974 la cual no difiere gran
demente de la pir&mide de poblacidn calculada para
la ciudad de Guatemala, caracterizéndose ambas pi-
pamides por poseer una base ancha en su conforma—
cidn, predominando por consiguiente el grupo com-
prendido entre los 0-14 afios de edad, que constituye
el porcentaje mas alto de la pirdmide de  poblacidn,
1o que viene a confirmar que la poblacidn méas afecta
da actualmente es la del grupo materno-infantil.

La minorfa en la pirdmide de poblacitn, esta
representada por personas adultas y con mayor inci
dencia las que estén por arriba de los 75 afios de e~
dad. '

Es penoso pero hay que aceptar gue el alto gra
do de crecimiento de la poblacidn conduce a una insu
ficiencia continua en la produccidn de alimentos, de-
bida especificamente al sistema de vida de nuestro
pafs, esto se hace mas notorio en la poblacién del
Area rural. En los lugares donde se producen gra-
hos bésicos (alimentos); en regular cantidad existe
uria mala distribucidn de los mismos; considero que
hay\Var‘ios factobes que influyen directamente sobre
la poblacidén, estos los podriamos clasificar de la

15
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[ K
manera siguiente: .'_ #r-"n"’ % . ‘
Grupos de poblacién con poco nivel culttural ,gru ™ |
pos de poblacibn que viven en zonas climatoldgicas v ‘ i
topogréaficas inadecuadas; todo esto viene a desenca | s 3 [ ©
denar una mala situacién nutricional general, y de | g % ¥
esta, la poblacidn mas afectada es la del grupo Ma- g °% “ o
terno-Infantil. g ¢ 3 = iiii :
A ] r HHE !
s s u N |
s 2 ™
POBLACION Uﬂ[ﬂ s > I i |
_ — FHEE
Embarazos esperados = 5% de la poblacidn total: 471,43 , - Hﬂi___ Y !
Abortos esperados = 10% de los embarazos esperados: - : é - !
41,70} & it
, }: P—r—T_—l i i:-:! < ‘
Partos Probables = Embarazos esperados ~ abortos O e oot w o b o
esperados: 875.75 I o B S S S T Y S W B O P
g%%ﬁﬁ%%ﬁ%@%%%ﬁ%ﬂsmog
. [a) ) !
Nacidos wvives 1974 ‘ 5
i = o (=20
Tasa de fecundidad mujeres de 15-44 afos 1974 x é =
5 —
1000 : 8.7 X 1000 2 '
Tasa de natalidad = # nacidos vivos 1974 . 6 <
Poblacidn total en 1974 .
i o
B
1000 « ] g
e ] A
o i
Crecimiento vegetativo = Tasa de natalidad - tasa 2 " § o |
mortalidad: 0.3 X 1000 0 T = 5 N
oo N I
2 .8 :
© éﬂ a ;
l s 3 ;
L2 . :
16 | | : | )
o | ) 8
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CUADRO # 3

DISTRIBUCION DE LA POBLACION POR SEXO Y AREA SEGUN
TRABAJO DE INVESTIGACION REALIZADO EN EL
MUNICIPIO DE AGUA BLANCA - JUTIAPA 1975

SEXO AREA
. URBANA RURAL
No. % No. No.
MASCULINO 521 7.1 3606 49.4
FEMENINO 464 6.3 2702 37.0
TOTAL 985 13.4 6308 85.4
INTERPRE TACION

Se obserwva que hay predominio del sexo masculino en el drea urbana
y rural, no asf{ el sexo femenino que se encuentra disminuido en ambas—
areas, sin embargo es poca la diferencia.
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CUADRO # 6 ' -

CONDICIONES DE LA VIVIENDA, POR AREA: SEGUN TRABAJO DE
INVESTIGACION REALIZADO EN EL MUNICIPIO DE
AGUA BLANCA - JUTIAPA, 1975

TECHO AREA
o RURAL . v
No. % No. %
TEJA 208 13.8 1369 83. 1
LAMINA DE ZINC 25 1.5 11 0.6
LAMINA DE ASBESTO 2 0.1 3 0.1
PAJA 7 0.4
TOTAL 255 15,4 1390 84.2
INTERPRE TACION

Se observa que el techo que mas predomina en las casas de ambas
areas es de teja; existen otros tipos de techo pero en menor porcentaje.

Llama la afencidén que exista techo de paja solamente en el 4rea rural s
no asi en la urbana.
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CUADRO # 8
CONDICIONES DE LA VIVIENDA SEGUN EL TRABAJO DE
INVESTIGACION REALIZADO EN EL. MUNICIPIOC DE
‘ AGUA BLANCA - JUTIAPA, 1975
PAREDES AREA
URBANA RURAL
& No. % No. %
BAJAREQUE-ADOBE 255 15.4 1380 83.7
BLOCK 8 0.36
PALMA 4 0.2
TOTAL 255 15.4 1320 84.26
INTERFPRETACION

Se observa que la mayoria de las paredes de las casas tanto del area
urbana como la de la rural, predomina el bajareque—adobe; existen otros ti
pos pero en menort cantidad,
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CUADRO # 10

CONDICIONES DE LA VIVIENDA SEGUN TRABAJO DE
INVESTIGACION REALIZADO EN EL MUNICIPIO DE
AGUA BLANCA - JUTIAPA 1978

ALUMBRADO AREA
URBANA RURAL
513 No - % No. | %
ELECTRICO 151 9,1 437 27, 1
GAS 83 5.0 933 56.0
CANDELA 21 1.2 20 1.2
TOTAL 255 15,3 1890 84,83
INTERPRE TACION

Se observa que en el &rea urbana hay predominio de'l alumbrado eléc
tPlCO, no asf én €l ‘area rural gue hay un pwedom1ﬁ1o del a[umbr-ado ToNngas,
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CUADRO # 12

CONDICIONES DE LA VIVIENDA SEGUN TRABAJO DE INVESTIGACION
REALIZADA EN EL MUNICIPIO DE AGUA BLANCA - JUTIAPA, 1975

BASURAS AREA
URBANA RURAL

No, % No %
PATIO 200 12, 1 1241 75. 4
BASURERO 40 2.4 104 7.5
~_ INCINERACION 10 0.6 o3 1.3
. OTRO 5 0.3 2 0.1
T TOTAL 255 15.4 1390 84,3

INTERPRETACION

La mayoria de las personas tanto del Area urbana como de la rural ti

ran la basura en el patio de su casa,
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SITUACION SOCIOEZCONOMICA

QUE ES LO QUE COMEN EN LA FAMILIAS? —
SEGWN TRABAJO DE INVESTIGACION REALIL
ZADO EN EL. MUNICIPIO DE AGUA BLANCA —
JUTIAPA. 1975; EN UNA MUESTRA REAL
DE 51 FAMILIAS, AREA URBANA,

. En la poblacidn urbana los alimentos b4sicos
son frijol y maiz con un porcentaje de 100%, le si—
guen la carne y otros productos en grado menor de
consumo. Se hace énfasis en que estos alimentos ba
sicos se consumen las tres veces al dfa, los siete
dias a la semana; y la cantidad en libras es superior
a otros alimentos.

La alimentacién ha sido una de las necesidades
Y preocupaciones fundamentales del hombre Y uno de
los factores determinantes de 1a formacion y progre
so de las sociedades.

Para poder planear una dieta o régimen de ali-
mentacidn normal es indispensable conocer 1a varie—
dad de alimentos que existen en el mercado, sus ca-
racteristicas, su valor nutritivo, su costo y las for-
mas en que pueden utilizarse. En nuestra poblacibn
las viven casi en su totalidad de los alimentos que Pro
ducen por 1o que su dieta estéd determinada por la ubi
cacidn geogréafica, la calidad de tierra, el clima, el
Suministro de agua, y el adiestramiento gque  poseen
los campesinos en agricultura para asi poder
char mas y mejores alimentos.

cose~
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SITUACION SOCIOECONOMICA

QUE ES LO QUE COME LA SENORA CUANDQ
ESTA EMBARAZADA, SEGUN TRABAJO DE
INVES TIGACION REALIZADO EN AGUA BLAN
CA - JUTIAPA 1975. EN UNA MUESTRA REAL
DE 51 FAMILIAS, AREA URBANA

L.a leche, huevos,
men en un porcentaje mayor en consideracién con el
pan, gqueso y otros alimentos: la leche se encontrd -
que la consumen 22 familias que equivale a un  por4
centaje de 43.9; en relacidon con el pan que solo 2 g
milias la consumen con un equivalente de 3.9 pon
ciento. En cuanto a la cantidad de estos alimentos sg
encontrd un mayor porcentaje para una libra en rela-
cidn con la cantidad de dos, tres, etc, libras. Se pug
de decir gue su consumo se efectlia en mayor porcey
taje para las tres veces al dia los siete dias ala se
mana en relacidn a otros alimentos tales como el pang
chocolate, queso, etc.

La importancia de la alimentacidén en el  desa
rrollo del embarazo tanto para la salud de la mad
como para el nifio, ha sido reconocido por mucho
autores, es importante reconocer que la madre d
rante el embarazo presenta un sindrome . general d
adaptacidn, durante este periodo la madre necesi
mantener una dieta que sea balanceada y que conten
ga alimentos de los tres grupos basicos principal
mente en el primer trimestre del embarazo que €
cuando ocurren trastornos de desadaptacién o intole
rancia y que se manifiestan por medio de anorexia,
nausea, vBmitos, etc.

32

Incaparina y frutas se consy

Podria ser valido este criterio para los paises
desarrollados, sin embargo en nuestra poblacidn
existen algunos factores que predisponen a mantener
una mala situacidn nutricional no solo a este nivel,
sino en toda la poblacidn de la repdblica, entre estos
factores podemos mencionar problemas de naturale-
za econdmica, social, culturales, relacionados con
la produccidn y almacenamiento, transporte, que re-—
gulan la disponibilidad de los alimentos.

SITUACION SOCIOECONOMICA

QUE ES LO QUE COME EL NINO ESCOLAR -
SEGUN TRARAJO DE INVESTIGACION REALI
ZADO EN EL MUNICIPIO DE AGUA BLANCA -
JUTIAPA 1975 EN UNA MUESTRA REAL DE
51 FAMILIAS, AREA URBANA,

Estos nifios comen en su mayor{a, ademéas de
los alimentos mas o menos béasicos (leche, incapari-
na) otros especialmente las golosinas, que ocupan un
porcentaje de 62.7%; y se nota la prevalencia de
consumo para las tres veces al dia, los siete diasala
semana. En cuanto a su cantidad no excede de un li-
tro o una libra.

+

l.os nifios en esta edad, frecuentemente adguie—
ren un cierto grado de resistencia a varias infeccio-
Nes y es capaz de poder recibir y digerir una wvarie-
dad mas amplia de alimentos de la dieta familiar; mu
chos desconocen la importancia de una buena alimen—
tacién y como lograria; no existe suficiente concien—
cla del valor de los alimentos como uno de los wvalo-
res fundamentales de la salud.
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miento muy por debajo de lo normal,

SITUACION SOCICECONOMICA

QUE COME EL NINO -B&
TRABAJO DE INVESTIGACION REAILIZADO-
EN EL MUNICIPIO DE AGUA BLANCA =JUTIA
PA, 1975 EN UNA MUESTRA DE 51FAMILIAS

AREA URBANA.,

Los alimentos tales como los huevos ocupan un
porcentaje mayor (5.8%) en reldcidon con el fresco o
las galletas que tienen un porcentaje menor  (1.9%).

Se nota que tanto las galletas como el fresco aunque .

se consumen en menor cantidad que 1os huevos; pre-
domina su consumo las tres veces al dialos siete
dias a la semana; lo que demuestra que la alimenta-
cidn del nifio pre escolar es deficiente para su creci
miento y desarrollo,

En esta época de la vida en la que el nifc
comienza a presentar una curva de peso y creci-
producto de
una alimentacidn inadecuada; el nifio posee limita—
ciones en el consumo de algunos de los alimentos
diarios, tal es el caso de la carne, laque e consi~
derada como esencial para el jefe de la familia; por
ser la persona que lleva el sustento econdmico a la
familia, tener que trabajar arduamente en forma ru-
tinaria, relegando al nifio a un segundo término,

SITUACION SOCIOECONOMICA

QUE COME EL NINO EN EL PRIMER ANO DE
i “VIDA, SEGUN TRABAJC DE INVESTIGACION
REALIZADO EN EL MUNICIPIO DE:

34

SCOLAR SEGUN

BLANCA - JUTIAPA 1975. AREA URBANA -
MUESTRA REAL DE 51 FAMILIAS .

La leche ocupa el 13.7%; superior a la compo—
ta, cereales e incaparina que ocupan el 5. 8%; alimen
tos que se consumen regularmente dos a tres veces
ai dia, tres dias a la semana.

SITUACION SOCIOECONOMICA

En cuanto a la 1actan<:1a, la diferencia entre
los que si y no lactan es mfinima siendo los porcenta
jes: 54.9 y 43. 1 respectivamente.

SITUACION SOCIOECONOMICA

A QUE EDAD QUITO EL. PECHO AL UL TIMO
NINO MENOR DE 5§ ANOS, SEGUN TRABAJO
DE INVESTIGACION REALIZADO EN EL MU=
NICIPIO DE AGUA BLANCA ~ JUTIAPA 1975
EN UNA MUESTRA DE 51 FAMII_IAS ARE A
URBANA,

La mayoria de las madres suprimen la lactan~
cia materna al afio de vida, teniendo 11.7%; mayof,
en relacidén con'las que suprimen la ahmentacmn al
pecho al mes v a los dos afios de vida, que tiemen 1.9

%.

En cuanto al inicio de la alimentacidn artificial,
Se observa una prevalencia a la edad de un afo, con
13.7% en relacidn a quienes la inician a los sigte u
once meses y dos afios con 1.9%.
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SITUACION SOCIOECONOMICA

ALIMENTOS QUE CONSIDERA MALOS, SE
GUN TRABAJO DE INVESTIGACION REAL.IZA
DO EN EL MUNICIPIO DE AGUA BLANCA - Jg
TIAPA 1975 EN UNA MUESTRA REAL DE 51
FAMILIAS. AREA URBANA.

En el embarazo los alimentos que ocupan un
3,9% de prevalencia son la carne, verduras y cOcCO
en relacidn con los frijoles y el queso que tienen 1.9

%.

Durante la lactancia, los alimentos que se con
sideran danifios son el coco, lima con un 15.6%, le
sigue el aguacate con 9.8% y el alimento menos dafii
no para ellos fue el huevo con 1.9%.

Los alimentos que se consideran malos para

el nifio de pecho son en orden decreciente de porcen

taje: aguacate y coco con un 17.6% en relacidn con
los frijoles y mantequilla que tienen 3.9%.,

SITUACION SOCIOECONOMICA

MEDIOS DE PRODUCCION, SEGUN TRABAJO
DE INVESTIGACION REALIZADO EN EL MU~
NICIPIO DE AGUA BLANCA JUTIAPA 1975
EN MUESTRA REAL DE 51 FAMILIAS, AREA

URBANA,
TENENCIA DE LA TIERRA SI % NO %
Tiene tierra para sembrar 82,7 - 54,9
La tierra es de su propiedad 50.9 49,0
~Trabaja Ud. esas tierras 56.8 15.6
Da usted tierra 7.8 66,6 .
arrendadas 19.6 70.5

SITUACION SOCIOECONOMICA

TENENCIA DE LA TIERRA
CUERDAS %

4 5 40 41y + | 10

19.6 | 3.9 | 78.4 |0

De su propiedad
Arrendadas

19.6

SITUACION SOCIOCECONOMICA

HERRAMIENTAS QUE USA: En orden decre-
ciente, las que mas se usan son el azadon Y mache—
te, con un 49%; le siguen el arado con un 21.5% el
chozo con un 13.7%; vy las que menos usan son el ba
rretdn, piocha vy el hacha.

En cuanto a las herramientas de su propiedad,
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se puede decir que en su mayorfa son propias con -

61.5% en relacidn con las personas que las tienen pe |-

ro no son de su propiedad con 5.8%.,

SITUACION SOCIOECONOMICA

CUADRO # 14

PRODUCCION AGRICOL.AY CONSUMO. SE-
GUN TRABAJO DE INVESTIGACION REALIZA

PO EN EL MUNICIPIO DE AGUA BLANCA - .Jg-
TIAPA, 1975. EN UNA MUESTRA REAL DE

51 FAMILIAS., AREA URBANA

|

. SITUACION SOCIOECONOMICA

PRODUCTO No. %
Frijol 24 47
Mafz 28 54,9
Maicillo 13 25,4
Arroz 7 13.7
Tomate 1 1.9
51 fam,. igual 100%.
38

CUADRO # 14 A

Producto CUERDAS %
1~10 { 11-20 | 21-30 | 31—40 41-50| 51 v+

~-Frijol 31.3] 60.7 | 41.9 1,9 1.9
Maiz 43,9 3.9 3.9 5.8 3.9
Maicillo 17.6 3.9 9

Arroz 9,8 3.9
SITUACION SOCIOECONOMICA

CUADRO # 14 B
USA ABONO SI % 'NO %
47 7.8

INTERPRETACION

En los cuadros anteriores se puede notar, q‘ue
la mayoria de fam. producen y consumen frijol,
_Maf_z, Maicillo, arroz, tomate; en orden decrecien—
lte.. Para obtener este producto, se cuenta de un por
Centaje de 11<-20 cuerdas como méximo de tierra qug
Posee la mayor parte de familias.




STTUACION SOCIOECONOMICA
CUADRO # 135

PRODUCCION Y CONSUMO PECUARIO, SE-
GUN TRABAJO DE INVESTIGACION REALIZA
DO EN EL MUNICIPIO DE AGUA BLANCA - JU
TIAPA. 1975. EN UNA MUESTRA REAL DE
51 FAMILIAS., AREA URBANA,

OTROS ANIMALES

Se puede observar que el animal que la mMmayo-
ria de personas posee es el perro gue ocupa un  por=
centaje de 37.2% en pelacidn con el caballo, gato, pa-
to, palomas, pericos que ocupan un porcentaje de 1.9
o, ,

Es notorio que en 100%, ninguna familia posea

ANIMALES CANTIDAD %
No. 1—10 E
GALLINAS 33,8
CHOMPIPES 3.9 |
CERDOS 19.6 1.9
VACAS 11.7 11.7
OBEJAS 0
| | HUEVOS %
GALLINAS 29,4 9.8
CHOMPIPES 3.9 B
LOS VENDE %
CERDOS 21.5
| LITROS LECHE-DIA
| VACAS 15 - s8 |
VENDE % CONSUME %
VACAS 19.6 1.9

obejas.

FUERZA DE TRABAJO

INGRESO FAMILIAR MENSUAL Y ANUAL SE
GUN TRABAJO DE INVESTIGACION REALIZA
00 EN EL MUNICIPIO DE AGUA BLANCA JU—

TIAPA 1975 EN UNA MUESTRA DE 51 FAMI=
LIAS AREA URBANA. : : '
INGRESO ™ .. .0

N o MENSUAL ANUAL %

21 Q 5 Q 60 41
1 Q 10 Q 120.. . 1.9
1 Q 15 Q 180 1.9
1 Q 20 @ 240 1.9
5 Q 30 Q 360 9.8
1 Q 35 Q 420 . 1.9
3 Q 40 Q 480 - 5.8
7 - @ 45 Q 540 13.7
5 Q 80 Q 600 9.8
2 Q 60 Q 720 3.9
o Q 80 Q 980 3.9
1 Q100 Q1200 1.9
1 Q200 Q2400 1.9




INTERPRE TACION TEST
L { |
péSimoa mayoria de-pe.ar*sonas cuentan con un salario | PERCEPCION DE LA SITUACION MATERNO-
para poder vivir decorosamente. INFANTIL POR LA COMUNIDAD SEGUN TRA=
_ BAJO DE INVESTIGACION REALIZADOEN EL
SITUACION SOCIOECONOMICA MUNICIPIO DE AGUA BLANCA —JUTIAPA EN
: UNA MUESTRA REAL DE 5t FAMILIAS,
ACTIVIDADES DESARROLLADAS POR PER- AREA URBANA. 1975.
SONAS DE LA FAMILIA, SEGUN TRABAJO
DE INVESTIGACION REALIZADO ENEL MU~ 1. Quién atendid dltimo parto?’
NICIPIO DE AGUA BLANCA JUTIAPA. MUES-
TRA REAL DE 51 FAMILIAS, AREA URBANA, Médico 6 fam. 11.7%
1975. N ‘ Comadrona 39 fam. 76.4%
Enfer. Aux. 2 fam. 3.9%
Ninguna 4 fam. 7.8%
ACTIVIDADES . No g
S C % 2. Quién le gustarifa que la atendiera si Ud, tuvie
TEJA LADRILLO o 3.9 ra otro parto?
ALBARNIL ; . Médico 33 fam. 64.7%
| ' Comadrona 12 fam. 23.5% ,
CARNICERIA 1 {9 Enfer. Aux. 3 fam. 5.8%
’ Ninguna 4 fam. 7.8%
TEJIDO
1
1.9 3. En donde le gustarfa atendieran su parto?
CERAMICA 1
' 1.9 Casa 24 fam., 47.0%
Hospital 21 fam. 41.9%
Cento Satud 6 fam. 1. 7%
-4 4, Ha tenido control prenatal en el Gltimo o pre—

sente embarazo?

Si 22 fam. . 43.1%
No 29 fam. 56.8%
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10.

1.

Si tuvo control pre natal con quién lo tuvo?

Médico i2 fam. 23,5%
Comadrona g fam. 15.0%
Enf. Aux. 2 fam, 3.9%

‘A que lugar asistid a control pre natal?

Casa 2 fam, 3.9%
Centro salud 9 fam. 17.6%
Hospital 11 fam. 21.5%
Cree necesarioc control pre natal?

Si 47 farm. 72.1%
No 4 fam., 7.8%

Cree conveniente atencién hospitaiaria del par-
to? '

Si 51 fam. 100%

Le da problemas a Ud. se nuevo embarazo?
No 51 fam. 100%
Le da problemas el embarazo?

Si 30 fam.

58.8%
No 21 fam.

41.1%

Fd P
Cuéndo se enferma un nino que es lo primero
que hace?

Llevarloconel médico 11 fam. 21.5%

44

12.

13.

14,

15.

16.

Llevarlo con el

farmacéutico 11 fam. 21.5%
| levarlo con cu .
randero 16 fam. 31.3%
Llevario Centro

de salud u hospi )
tal 8 fam. 15.6%
Remedios case— .
ros 5 fam. 8.8%

< SO
Estan vacunados sus hijos menores de B anos:

Si 24 fam. AT .0%
No 15 fam. 31,3%
Cuintos vacunados?
No. 1 19.,86%
No. 2 3.9%
No. 4 7.,8%
Nao, 8 15.0%
Vacunas?
Sarampion 24 fam. 47, O‘afé_,
DPT 20 fam. 39,2%
Polio 24 fam. 47.0%

Cree Ud, gue las vacunas ayudan a las perso-—

nas?
si 51 fam. 100.0%

Lleva a su nifio a control de crecimiento y de-
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17.

18.

19,

20.

21.

sarrollo?
No 51 fam. 100.0%

Cree conveniente examinar a sus hijos aungue —
no estén enfermos?

Si 51 fam. - 100%

De gue se enferma mas frecuentemente la ma-
dre?

Catarro 10 fam. 19.5%
Dolor de cabeza 10 fam. 19.5%
Partos 20 fam. 39.2%
Tos ferina 2 fam., 3.9%
No dieta embarazc 5 fam, 9.8%
Falta de vitaminas 4 fam. 7.8%

De que se enferman mas firecuentemente los ni
Aos? -

30 fam. nR8.8%

Catartoc
Diarres & fam. 14.7%
Parésitos 15 fam. 29, 4%

De que mueren mas los adultos?

Cansancio 10 fam. 19.6%
Vejez 39 fam. - 76.4%
Desnutricion

g8 fam. 15.6%
De que se mueren mas los nifios? |

Catarro 20 fam. 39, 2%

b4 11.7%

adien 22 T’er: . 49 .0%
rarasitos . .
= P o)
22 Sabe usted que €S 1a desnutricilon:
Si 51 fam. 100%
23 Sabe Ud. porque los nifos
Hinchan 51 fam. 1(;2E D//o
Adelgazan B4 fam. 1 OOO}:
Cae el pelo 51 fam.
Descama y Mmarn= .
cha la piel 51 fam 100%
) 2
parazadas P2 "
i?ar 51 fam. 100%
POR QUE

COMENTARIO A LOS

as contestd enuna for

as person n g
armerita mencionar

La mayoria de
ma demasiado elemental que No

lo.
ACION MATERNO INFAN
oGAL DE SALUD, SE-

DE INVESTIGACION RE.‘ALIZAD_Q_ EN

DE AGUA BLANCA JUTIAPA.

PERSEPCION DE LA SITU

EL MUNICIPIO

tas anteriores fueron respondidas por-la

P i ' uaBlanca.
enfermer‘g del centro de salud tipo ,C de AguaB lanc
Pregunta Respu’esﬁ__a SR

1 Médico
47
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Fregunta

CoL~NOobh N

10
11
12

13
14
15
16
17
18
19
20
21

ENCUESTA SLIN
| SLINICA NUTRICHN
TRICA EN UNA MUESTRA DE o

MENORES 5 ANOS
Edad:

20 nifios de 2 afos

5 nifios de 1 afio

12 nifios de 4 afios
3 niflos de 3 afos

Total 40 nifios

Respuesta

Médico
Hospital
Si
Médico
Hospital
Si
5i
No
No
Médico

Si, Cuantos? 2. VVacunas:

SiDPT, Polio, Sarampidn.
Si

Si

I;’;;blemas obstétricos
Vejez

BNAMM

5

Nt R

AL ANTROPOME
- FAMILIAS NINOS

48

Aspectos gue se investi

garon

. Cabello

Facilmente desprendibie:

Cambio de Textura Y color:
Textura color:

¢gjos:

Conjuntivitis no
pManchas de biot:

purul enta:

Queratom alacia:
Bocio:
Conjuntivas palidas:

Piel

Hier‘quer'atosis folicular:

ular Sub~Cutaneo

Sistema Cel

Ederma bilateral de piernas:
Edema General:
Medidas antropomé&tricas:
Edad: 2 afos

# 10 nombres
Talla jdeal

88 Cms.

Peso ideal
13.2 kilos

AS

Déficit peso
4.2 Kilos

No # 39 nifios
Si # 1 .nifio
nNingunas AQ nifos
Castafo: 29 nifos
Negro: 15 nifos

Ningunot 40 nifos
Ninguno: 30 - ninos
Presento: 1 nifo
MNingunos: 40 nihos
MNingunao: A0 nihos
Normales: g nifhos
pPalidas: 31 nifos

Ninguno: A0 nihos
Ninguno: 40 ninos

Ningunos: 40 nibos

péficit talla
3 Cms.




Edad: ‘2-afos

# 10 femenino

Peso ideal Talla ideal Déficit peso Déficit talla. -

12,5 Kilos 87 Cms. 2.5 Kilos 7 Cms,

Edad: 1 ano
# 5 hombres

Peso ideal Talla ideal Déficit peso Déficit talla
9.5 Kilos 74.5 Cms. 2 Kilos 4 Cms.

Edad: 4 afios

# 8 hombres

Peso ideal  Talla ideal Déficit peso  Déficit talla
17 Kilos 103 Cms. 2 Kiles 4 Cms,

Edad: 4 afios

# 4 femeninos

Peso ideal Talla ideal Déficit peso Déficit talla
17 kilos 104 3 Kilos 4 Cms.

Edad: 3 afios

# 3 hombres

Peso ideal Talla ideal Déficit peso  Déficit talla
15 Kilos 896 Cms. 3 Kilos 6 Cms,

INTERPRETACION

Desde el momento del nacimiento, podemos de
cir que el peso del nifio de nuestra poblacidn es infe—

50

rior al peso de los nifios producto de madres bien a-
limentadas o bien con recursos econdmicos superio-
res, tal es el caso de los pafses bien desarrollados.

Las razones pueden variar de un pals a otro,pe
ro incluyen la desnutricidn materna y el exceso de
trabajo durante el embarazo, controles prenatales i-
nadecuados, vy situacidn socioecondmica deficiente.

En el perfodo de uno a dos. afos en donde el ni-
fio empieza a adaptarse a un NuUevo sistema de wvi da
producido por el cambio en la dieta rutinaria, sin em
bargo esto no mejora las condiciones de vida del ni
fio que por el contrario tiende a presentar problemas
severos de parasitismo intestinal o infeccicnes por
virus o bacterias; desencadenados por una diata mal
balanceada a base principalmente de atoles con un al
to grado de carbohidratos. o

En el periodo de dos a tres afids, en esta - épo=
ca de la vida, comienzan a aparecer: algunos... facto-
res gue son indispensables para mantener una. ‘buena
salud, tales como la importancia del lavado de ma-
nos, de los utensilios de comida y de la comida mis
ma, asi como mantener una adecuada atencidn & la
eliminacién de excretas. Todos estos ﬁacto_r“eé son
responsables de la alta prevalencia de enfe?r‘m_e'dades
sino también cormo causa de muerte, aderméas son-con
tribuyentes importantes en la epidemiol?o‘gfa-- de la des
nutricidn. - -

Similares causas de desnutricidn se observan—
en el resto de nifios menores de 5 afos; -y por consi—
guiente esto también se puede observar.en el, porgue
de su déficit en talla. - - ?
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- MORBILIDAD 1974

Diagndsticos principales de enfermedades, segln
trabajo de investigacion realizado en el
municipio de Agua Blanca-Jutiapa

2
Q R
y :
Dix ‘No. % é £
5
Desnutricidn 48 21 E_—' %
IRS 24 10,9 z
Amigdalitis 23 10.4 Ll THHER
Anemia 18 8.1 % :HH 'é
BNM 10 4.5 O 11111 )
w 11111 é:
200 igual al 100%. $ R
bl < \\ @ &
MORRILIDAD POR GRUPOS DE EDAD SEGUN E G : LE¢Ta
TRABAJO DE INVESTICGACION REALIZADO EN EL ! Lt E 87 8 _%
MUNICIPIO DE AGUA BLANCA JUTIAPA. 1974 | 33 <2
i
1w \
Grupos de edad No, % ﬂl_ © ©
N
‘Menores de 1 afo 55 25 _ %
1= 4 afos a2 41.8 g E————— é
5 - 14 anos 73 33. 1 5
- ﬁ 1o
Morbilidad QObstétrica: No, % 9( Y ;é_ 8
Dismenorrea 10 4.5 0 5=
Leucorrea 10 4.5 Lél @\g § fg
Cadit e
MORTALIDAD POR GRUPOS DE EDAD 1974 % Q0ows &
e
Grupos de edad Dx. No. % E o o o o o o
‘0 —-30 afos Mortinato 4 1.8 0 1O = ®
1 =11 afos BNM 8 3.5
1 =14 afios - Infec. intest. 3 1.3 2
Anemia 0.4 .
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CONCLUSIONES

Las hipbtesis presentadas al inicio del estudio,
se cumplen en este trabajo; o sea que el grupo
materno~infantil es el mas afectado.

Las ideas sobre salud difieren de 1o que expre
sa la comunidad vy personal local de salud.

La poblacidn tantc urbana como rural ,esti cons
tituida en un 99% de ladinos.

La concentracién de poblacidn estd comprendi~
da ertre 15-44 aifcos de edad de ambos sexos,

Se observa predominic del sexe masculine tan-—
to en el area urbana como la rural,

El indice de alfabetismo es mayor en la pobla-
cibn urbana, no asi en el &rea rural donde pre
domina el analfabetismo.

Las condiciones de vivienda del &rea L bana vy
rural con pocas excepciones es rudimentaria,
no hay grandes comodidades. :

La disposicién de las excretas en ambas areas
es a flor de tierra lo que pone en peligro la sa
lud de la comunidad.

La alimentacidn que predomina en ambas areas
es a base de frijol, maiz, carne y arroz.

54

10.

11.

13.

14.

15.

El inicio de la alimentacidn artificial enla ma
yoria de los nifices es al afio de vida.

La mayoria de las personas tiene tierra para
sembrar ya sea propia o arrendada.

El ingreso familiar tanto mensual como anual
es precario.

En la encuesta clinica, se encontrd desnutri-
cidn pero no muy grave.

Se encontrd colaboracidn de la comunidad pa-
. Pl
ra la investigacidn que se llevd a.cabo.

La poblacidén Materno-Infantil es 81 .85% de la
poblacidn general por lo que merece. mas aten

cibn sanitaria.
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RECOMENDACIONES

Mejorar las vias de comunicacibn, para que la
poblacidn rural tenga acceso con mas facilidad
a la urbe, favoreciendo asf el intercambio vy de
sarrollo. -

Proporcionar ayuda tanto a la poblacidn urbana
como rural, que incluya mejoras tales como in
troduccibn de agua potable, alcartarillado,letri
nizacidn y luz eléctrica. B

Pedir al Ministerio de Salud PUblica, aumente
el presupuesto de los centros de saluc para
que los medicamentos y el persconal sea eficien

~tes,

COMENTARIO

En el presente trabajo experimenté satisfaccio
nes en el campo cientifico, y comprobé que la comu
nidad en este caso humilde, es colaboradora, com—
prensiva; no asf el personal médico y  paramédico
con algunas excepciones, se observd una indiferen—
cia a la importancia de este trabajo; sin embargo,
me siento satisfecha de la actividad que desarrollé
en dicho municipio, vy que traje conmigo un costal de
buenas experiencias que me servirén en el futurc en
mi noble carrera.
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