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INTRODUCCION

Es frecuente ver en nuestro medio madres y nifios de escasos
eursos econdmicos que deambulan por las calles, sucios y andrajosos,
n la mirada perdida en busca de alguien que les tienda la mano para
estarles su ayuda. '

Al observarlos muchas veces creemos comprender la miseria
imana en que sobreviven, pero ingnoramos la verdadera razén de su
nacion y el porqué de su conducta para con la sociedad v el de ésta
ra con ellos.

Lo antes mencionado existe tanto en nuestro medio urbano
mo rural; en la bulliciosa ciudad como en la olvidada aldea. Es
i donde se siente el deseo de romper el inflexible y senil nucleo
cial que los envuelve para poder roderlos de un medio mads

La situacion Materno Infantil, debido a multiples causas,
versas a la buena marcha de una sociedad perfecta, llega en nuestro
gdio, a situaciones desesperantes en la que muchas veces el padre
ne que ponerle a cuatro de sus hijos el mismo nombre pues sabe
e en la situacion en que vive, unicamente uno tiene la posibilidad
sobrevivir.

Asi tenemos que mas de la mitad de los paises del mundo estan
nstituidos por poblaciones que tienen el 60o/o comprendido en el
ipo Materno Infantil. La susceptibilidad de los grupos mas jovenes
 la poblacién de padecer una patologia determinada, la capacidad
productiva de las madres en edad gestacional y los medios con que se
enta para proyectar proteccion y ayuda sanitaria, estableceran la
acion entre el Médico y la Comunidad.

La relacién antes citada se hace factible en cualquier medio
que se desenvuelva el médico; ya que por ignorancia placebo o
cesidad se consultara patologia real o aparente.
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En la Repuiblica de Guatemala, se han implementado programas
erno Infantiles en los Departamentos de: Quetzaltenango, Huehue-
ngo, Jutiapa y Totonicapan.

. Mas recientemente se han implementado en el rea de Salud de
1Quiché y especificamente en el Municipio de Joyabaj.

Como estudios sobre salud, Ginicamente existe el efectuado por
gl Doctor Julio César Alvarado Fuentes, sobre el Diagnéstico de Salud
el Area de El Quiché, durante el periodo comprendido del lo. de
jiiio de 1972 al 31 de mayo de 1973.

JUSTIFICACION

Considerando el grupo materno infantil como el sector mds
mmeroso de la poblaciéon general y analizando la mortalidad en el
onado grupo que asciende al 66 o/o de la mortalidad general se
ca y se hace necesario implantar un programa debidamente

ianizado que tienda a resolver los problemas de salud de dicho

Si bien es cierto que desde el mes de abril ya estd en marcha
nprograma materno infantil en el Municipio de Joyabaj, no se cuenta
n diagnostico preciso y completo, pues aun cuando en algunos
505 se cuenta con datos sobre los diferentes grupos etarios y sus
racteristicas primordiales, no se ha hecho un anélisis en la
."f_-n idad ni en le personal de salud en cuanto a la percepcién y
fonducta mostrada ante la problematica materno infantil ni se ha
ado la situacion econdmica y social de las comunidades, base
damental para poner en marcha la compleja maquinaria de un
Irograma bien definido, lo cual justifica la realizacién del presente
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OBJETIVOS

MATERIAL

GENERAL -
Contribuir al conocimiento real de la situacion del gry o,
materno infantil en el area rural de Cuatemala.
ESPECIFICOS . 2.
II.1 Llegar a un diagnéstico preciso. del grupo mate Z0.
_infantil, en el Municipio de Joyabaj.
1.2 ~ Llegar a determinar el grado de mobi- mortahdad e 40
Municipio de Joyabaj. S
11.3 Contribuir a2 una mejor orientacion d.el progr 5
materno infantil en el Municipio de Joyabaj. 0.
1.4 Determinar la ?ercepcuon de la comunidad y el pe
de salud local sobre el problema del grupo mate ' 60.
infantil. -+ - o Cn
: ' Lo ey L Te.
I.5  Determinar lacondicion socio econ6m1ca de la ?poblaci 4 ;
8o.

HIPOTESIS

La majroria de los dafios que se presentan en el grupo mate
infantil son prevenibles con acciones concretas contra las ca

de estos dafios, que en su mayoria son de origen infecciof 1o,
nutricional, temendo éstos como causa determmante la :
cion socio-econdmica de las personas. ek
Que la perceépcion y la conciencia' que se tiene del pro %0.

materno infantil, varia significativamente entre la c:omumg1
el personal de salud local, asi como el enfoque de las po

soluciones.

. MATERIAL Y METODOS ‘

Familias que mtegran la poblacmn total del Mun1c1p10
‘de Joyabaj.

Libros del Registro Civil de Ia Alcaldfa Municipal,

Diagnéstico de Salud del Centro de Salud del Municipio
de Joyabaj, afio de 1974.

Memorial anual del Centro de Salud del Municipio de
Joyabaj afio de 1974,

Archivos d.el Centi'o Asister'zcial‘del Ministeric de Salud
Puablica y Asistencia Social,

R

Viviendas.de las famﬂ.las del MUI'I.IClplO de J oyabaj

Mapas dela Dnecczon GeneraI de’ Estadlstlca correspon-
dientes.al Mumc1pzo de Joyabaj

Protocolo e 1nstrumento de investigacion otorgados por
la Facultad de Ciencias Médicas. -

Se reahzo una encuesta de poblacidén del Municipio con

-la participacion del cuerpo de maestros, estudiantes y

autoridades civiles.

Se efectud un estudio de defunciones en eI Registro
Civil de la Alcaldia Municipal, para poder determinar las
causasy tasas de defuncién registradasen el afio de 1974.




30. Se analizaron los archivos del Centro de Salud, corres-
pondientes al afio de 1974, de donde se determino la
morbilidad presentada.

40 Se realizé una encuesta socioeconomica en un muestra

de familias a nivel de drea urbana.

50. Se efectud una encuesta clinico nutricional en los nifios
menores de 5 afios que se encontraron en las familias de

la muestra urbana.

DESCRIPCION DEL AREA

SITUACION GEOGRAFICGA

F1 Municipio de JOYABAJ colinda al Norte con los municipios
de Zacualpa y San Andrés Sajcabaja (Quiché); al Este con Cubuleo y
Cranados (Baja Verapaz); al Sur con San Juan Sacatepequez (Guatema:
la); Tecpan, Santa Apolonia, San José Poaquil y San Martin Jilotepeque
(Chimaltenango); al Oeste con Zacualpa, Chiché y Chichicastenango

(Quiché).
EXTENSION TERRITORIAL

304 Kjiémetros cuadrados.
ALTITUD

1,433.41 Metros sobre el nivel del mar.

Lﬁtlld Norte y a los 91 grados 43 minutos 24 segundos longitud
Jeste del meridiano de Greenwich. o ¢

CLIMA

Presenta dos estaciones bien marcadas: Invierno; época en que
engalana la naturaleza con sus diferentes matices de verdes campos
ue contrastan con la brillantez de sus flores, haciendo que los rios
otagua, Arriqui y Zacualpa aumenten su caudal y que al unirse den
ugar al Rio del Arco, cuya fuerza mueve la planta Hidro-eléctrica
Vlunicipal. Ademas besan su superficie los Rios: Cocol, Chiquito
aquil, Pasaguay y Coyoya. En verano sus campos cambia1,1 de ro 6
dquiriendo el tinte amarillo oro. o

El invierno comprende del mes de mayo al mes de octubre y
erano, del mes de noviembre al mes de mayo.

IAS DE COMUNICACION

En el Km 166 de la ruta Nacional Ntimero 15, en el centro de
: cabecera departa.mental de Santa Cruz del Quiché, principia la ruta
it‘épa.t"camental Quiché numero 2, la cual comunica a la cabecera
epartamental con el Municipio de Joyabaj.

Hay aproximadamente unos 10 Kms

He an a la Cabecera Municipal

iﬁmchlcéle, luego a.C.h%mque 7 Kms. De alli a Zacualpa hay unos p22 ;
- ¥ de este Municipio a Joyabaj aproximadamente 12 kilémetros.

tEr . L)
a de terraceria con los Municipios antes citados y por medio

E‘N La cabecera del Municipio de Joyabaj esta unida por medio de
AMinos de herradura y veredas con sus poblados.

C

Existe otra carretera que esti en mal estado vy que data del

LATITUD
m .
O‘E PO del General Jorge Ubico la cual hace posible la comunicacién

Se encuentra situado a los 14 grados 59 minutos y 42 seqund

aCj .
Ciudaq Capital pasando por el Municipio de San Martin Jilotepeque.




Por ultimo se tiene la carretera que en similares condiciones a la de_,_f'g
Martin Jilotepeque, pasa por la aldea de Pachalum, comunicindg

posteriormente con el Municipio de San Juan Sacatepequez hacieng

A

posible asi llegar a la Ciudad Capital.

Otros medios de comunicacion son: El servicio de Correos
Telecomunicaciones, el servicio de radio del Centro de - Sal

recientemente instalado y el servicio de radio del DESBITOHCN._H(;_.;
Comunidad. 1
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POBLADOS URBANDS Y RURALES

En resumen la Villa de Joyabaj cuenta con

Parajes. . . ovveeenenennn.. 155
FINCAS « oo ¥ s v e iwnm e o 0 ¥ 0 6 wrie 65
CREYIO8: & ¢ « & wwwamans v 5 v % & 4 5o 35
BlASEE - s sk wimmm s v s 8550w amd 6
BaAcieNday o ; ¢ s samees 5695 55 s 1

DESARROLLO HISTGRICO

Al establecerse el Departamento del Quiché por decreto '732,!;_
12 de agosto de 1872, Joyabaj se menciond en el mismo co
municipio del nuevo Departanﬁento. La cabecera fue elevada a cateqo
de villa por acuerdo Gubernamental del 16 de abril de 1928. Se ¢
que Joyabaj fue fundado el 30 de septiembre del afio de 1750 pot

indigena Juan Diego.

El nombre primitivo de Joyabaj era Xolabaj, que slgnl
“Entre las Piedras”. En lenqua Quiché de Abaj-piedra y Xal-entre
ser muy pedregoso y de esta circunstancia natural del terreno. prev

el nombre.

4

;4 ademas llevan un perraje rojo o

En las montafias de Joyabaj existian, au
’ : Jo » aunque un poco al Nort
Ias ruinas de: la Ciudad fortificada de Samaneb Capital del Sefiorio d:
Rgb,l_‘flal Achl, de la Casar_KAhau Quiché. En este lugar hay una pequefia
Iaguna:. motivo que ha hecho surgir también 1a duda si el nombre
Joyabaj no sea corruptela de Choy-laguna y Abaj-piedré. e .

COSTUMBRES
Vestuario:

Los }{ombres usan pantalon blanco, camisa blanca, sombrero de
petate ¥ capichay cuadriculado de colores rojo y amarillo. Se hacen
acslmganar de un fml)rralito. Las mujeres usan corte azul y giiipil
azul bordado de distintos colores, sobre todo los colores primarios
blanco. ,

ORGANIZACION SOCIAL

Se organizan en cofradias encar ivi

' gadas de las festividades de

59{1’181:16 Sa;;ta, Cf)rpus Cristi, Dia de la Cruz, Dia de la Virgen del
fansito y de la Virgen de Concepcién. v s e

| RELIGION

La principal es la catdlica que comprende un 80070, el resto

#sta distribuido en las diferentes sectas protestantes.

FOLKLORE
Consiste en el Palo Volador, el baile de las bombas, manifestacién

®0 la que toma .
i parte todo el pueblo indigena, el bai :
3l como ] Jaripeo. gena, el baile de la Conquista
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FIESTAS PATRONALES

La principal es la de la Virgen del Transito, que es celebrada el
15 de agosto y la de Concepcion el 8 de diciembre.

DIAS DE MERCADO

_!,',?.

CUADRO No. 2

pISTRIBUCION DE LA POBLACION TOTAL POR SEX0S, GRUPOS ETAREDS
URBANA Y RURAL DEL MUNICIPIO DE JOYABAJ, EN EL ANO DE 1975

Son los dias jueves y domingo de cada semana en donde la [Grpos MASCULINO FEMENINO POR CENTAJE
poblacién indigena sale a vender los diferentes productos de sus Eg:a urbana rural  total urb al al
- . rbana rur tot. Masc. Femen. Total
it 0- 1 Afios 38 316 354 19 538 557 1.15  1.66  2.81
- 2Aii
S 1 ims 41 789 830 28 758 786 2.48 235  4.83
2- 3Aflos 43 1010 1053 29 758 787 3.15  2.35  5.50
Se habla 1a Maya-Quiché. 3- 4 Afios 43 789 832 22 695 717 249 214  4.63
4 5 Afios 43 821 864 45 726 771 2.58 231  4.89
5-14 Afios 230 4705 4935 189 3631 3820 14.78 11.44 26.22
o AT 15-44 Afios 339 6631 6970 380 6537 6917 20.89 20.72 41.61
45 Afios 144 1421 1565 159 1453 1612 4.68 4.83  9.51
CUADRO No. 1
TOTALES 921 16482 17403 871 1509
e " 6 15967 52.20 47.80 100.00
MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1975 b
tente: Censo Poblacional E.P.S, Joyabaj 1975.
Poblacion Total HOMBRES MUJERES
Urbana Rural Urbana Rural
B
Fuente: Censo Poblacional E.P.S. Joyabaj 1975.
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POBLACION TOTAL POR SEXO0S, EN AREAS URBANAS Y RURAL EN EL |

MUNICIPIO DE JOYABAJEN EL ANO DE 1975.

HOMBRES MUJERES

i

94.650/0 @Z&‘
s Pt

F i

e
b
s A
AT oy AT

Area Urbana. /

Area Urbana. /

Area Rural. 7 Area Rural.

Fuente: Censo poblacional E.P.S. Joyabaj 1975
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CUADRD fig. 3

POBLACION TOTAL URBANA Y RURAL NUMERO Y PORCENTAJE EN
EL MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1975

POBLACION TOTAL URBANA 1792

5.90 o/o

POBLACION TOTAL RURALI 31578 94.10 o/o

TOTAL 33370  100.00 o/o
CUADRO No. 4

DISTRIBUCION DE LA POBLACION MATERNA NUMERO Y PORCENTAJE
EN RELACION CON EL RESTO DE LA POBLACION, EN EL MUNICIPIO
DE JOY-ABAJ, EN EL ANO DE 1975

GRUPO DE EDAD FEMENINO o/o
15-44 - 6917 20.72
ANOS




CUADRO No. 5 GRAFICA No.2
DISTRIBUCION DE LA POBLACION INFANTIL NUMERO Y PORCENTAJE POBLACION TOTAL EN AREAS URBANAS Y RURAL EN EL
EN RELACION CON EL RESTO DE LA POBLACION, EN EL MUNICIPIO MUNICIPIO DE JOYABAJEN EL ANO DE 1975
DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1975 i
St /a'/ T \
GRUPOS i B §
DE LY

EDAD MASCULINO FEMENINO TOTAL PORCENTAJE R —
b 1. Afos 354 557 911 2.73 e _ /M

1- 2 Afios 830 786 1616 4.84 9410070 1 5[.‘§0p/¢;§ frea Urbam‘/
2- 3 Afios 1053 787 1840 5.51 T o~ j Area Rural. /~
3- 4 Afios 832 717 1549 4.64 . F-’
4- 5 Afios 864 771 1635 4.90 e ”-\-—f,"
5-14 Afos 4935 3820 8755 26.24 '

TOTAL 8868 7438 16306 48.860/0 \ﬁ

GRAFICA No. 3
DISTRIBUCION DE LA POBLACION MATERNO-INFANTIL Y EL
RESTO DE LA POBLACION EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ
EN EL ANO DE 1975

CUADRO No. 6

POBLACION MATERNO INFANTIL NUMERO Y PORCENTAJE EN
RELACION AL TOTAL DE LA POBLACION, EN EL

MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANOD 1975 / / /

3 20,,'730/56

POBLACION MATERNA 6917 20.720/0 {1 i

POBLACION INFANTIL 16306 48,860/0 Poblacién Materna.,

TOTAL 23223 69.580/0 Poblacién Infantil.
Resto de la Poblacion, 7™~

Fuente: Censo Poblacional E.P.S. Joyabaj 1975 Fuem‘e: Censc Poblacional E.P.S. Joyabaj 1975,
14 i5

LT e R I SO T B




GRAFICA No. 4

POBLACION ETNICA EN AREAS URBANAS Y RURAL EN EL
MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1875

LADINDS INDJ_E ENAS

/\J

N
N ]
97.940/0 zil_fzﬁf?_/'{:

/-'_—\/ /
A /

//"

Area Urbana. /

Area Urbana., 7~

Area Rural. f Area Rural. —~

Fuente: Censo Poblacional E.P.S. Joyabaj 1975.

CUADRGO No.7

POBLACION MASCULINA DE LOS 15 A44 ANOS Y EL RESTO DE LA
POBLACION, QUE COMPRENDE LOS MAYORES DE 45 ANOS,
HOMBRES Y MUJERES EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ
EN EL ANO DE 1975

MASCULINO FEMENINO TOTAL PORCENTAJE

EDAD
15-44 Afios 6970 6970 20.89
45  Afios 1565 1612 3177 9.51
TOTAL 8535 1612 10147 30.40 ofo

16

CUADRO No. 8
T

POBLACION ALFABETAY ANALFABETA EN AREA RURAL,
EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1975

ALFABETA ANALFABETA
POBLACION No. o/o No. o/o
RURAL 4421 14.00 27157 86.00

CUADRO No. 9

POBLACION ALFABETAY ANALFABETA EN AREA URBANA,
EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJEN EL ANO 1975

ALFABETA ANALFABETA
POBLACION No. o/o No. o/o
URBANA 926 51.67 866 48.33

CUADRO No. 10

POBLACION ALFABETA Y ANALFABETA EN EL MUNICIPIO
DE JOYABAJ, EN AREAS URBANA Y RURAL EN EL ANO

DE 1975
ALFABETA ANALFABETA
POBLACION . No. ofo No. o/o
URBANA Y RURAL 5347 16.02 28023 83.98

—

Fuente: Censo Poblacional E.P.S. Joyabaj 1975
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GRAFICA No. 5

POBLACION ALFABETA Y ANALFABETA EN EL MUNICIPIO BE
‘ JOYABAJ EN AREAS URBANA Y RURAL EN EL ANO DE 1875

AREA URBANA

AREA RURAL

CUADRO No, 11

ASISTENCIA A LA ESCUELA DE NINOS DE 7 A 14 AfOS,
NUMERO Y PORCENTAJE EN AREAS URBANA Y RURAL
EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1975

Yl
—

7

Analfabetos, —~

Alfabetos. £ Alfabetos.

Analfabetos. /

Fuente: Censo Poblacional E.P.S. Joyabaj 1975.

Asistencia a la r
escuela Area Urbana Artea Rural Total
No. ofo No. ofo No. ofo
i
De7a 14 afios
que asisten a 304 70.53 897 32.77 1201 37.90
aescuela.
[ ¢7a 14 afios
/ ue no asisten 127 29.47 1840 67.23 1967 62.10
[14 ?0$/0 112 escuela,
TOTAL 431 100.00 2737 100.00 3168 100.00
T

{Fiente: Censo Poblacional E.P.S. Joyabaj 1975,

INTERPRETACION
WADRODS No. 1y 3

Se puede observar en estos cuadros la evidencia de que la
Wlacion Rural es mayoritaria. Esto implica que esta expuesta a
Yor dafio a todo nivel; pero més que todo a nivel de Salud, ya que

" Su mayoria esta en peligro constante de perder en cualquier
mento su equilibrio bioldgico normal.

19
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CUADRO No 2

Se aprecia en este cuadro el cumplimiento de uno de lg
objetivos del presente trabajo, ya que se muestra la poblacion maternol
infantil como mayoritaria y ubicada a nivel de Area Rural.

CUADROS No. 4,5y 6

Es sumamente importante observar estos cuadros ya que ng
exponen el nucleoc del presente trabajo y sobre el que gira la poblacidy

total.

Asi tenemos que el grupo materno infantil abarca el 69.580f¢
de la poblacién total correspondiente el 48.860/0 a la poblacién infantl
y el 20.720/0 a la poblacion materna.

Dentro de la poblacién infantil prevelecen los nifios de 5 a I
afios y su importancia radica en que es el grupo que mas sufre con i
adaptacién al medio ambiente, va que en es esta edad en que se e
empieza a poner mas en contacto con el exterior, tomando en cuents
la idosincracia de nuestros indigenas que son la poblacion mayoritas
que habita el drea rural. De donde se deduce que este grupo ant
citado es el mas subsceptible de sufrir dafio y por consiguiente el qu
mas atencion necesita.

CUADRO No.7

Este cuadro nos muestra basicamente el grupo que constituyd
la base economica de la familia que es el 20.890/0. Pudiéndose opind
que aun la mayoria de las personas comprendidas entre los mayores &
45 afios aun son fuente de ingreso econdémico. Lo anterior basado en :
medio ambiente en que se desenvuelven y en el que aun la poblacidl
senil trabaja para poder subsistir.

CUADRO No. 8

Este cuadro nos muesira con gran realismo el porcentaje

20

1

analfabetismo en area rural y que asciende al 86.00 o/o. Lo anterior
debido basicamente a dos factores: a) Que el hijo es visto por sus
padres como una ayuda mds para el ingreso econémico familiar y por
consiguiente no estimulan en él; el deseo de acudir a la escuela; b) La
poca cantidad de escuelas,

La influencia que tiene el analfabetismo en términos de salud
es grande ya que de la ignorancia se deriva la ausencia de multiples
conocimientos basicos, sobre todo en relacién a medidas higiénicas
indispensables, que ayudarian al huésped a evitar multiples
enfermedades, que por ingnorancia no le son posible evitar.

CUADRO No. 9

AI contrario del cuadro anterior y por ser en su mayoria
pobl;ilcmn ladina, a nivel de area urbana el indice de analfabetismo
es mas bajo. Haciéndose notar que las escuelas son mas accesibles.

CUADRO No. 10

) En forma global se puede observar que el indice de analfabe-
tlsmc'n es sumamente alto; ascendiendo al 83.980/0 motivado esto por
multiples factores de diverso origen pero basicamente socio culturales.

CUADRO No. 11

A Este cuadro nos viene a confirmar lo descrito en lo referente
& lcuadro No. 8, ya que como se podra observar a nivel de area rural
Nicamente el 32,770/0 de nifios de 7 a 14 afios asisten a la escuela.

21
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GRAFICA No. 6

ESCOLARIDAD EN AREAS URBANA Y RURAL EN EL
MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ARNO DE 1975

AREA RURAL

De 7 a 14 afios que asisten /
a la escuela.

De 7 a 14 afios que no asis-

ten a la escuela. o e

Fuente: Censo Poblacional E.P.S. Joyabaj 1975.

b

LUADRO No, 12

MOVIMIENTO DEMOGRAFICO DE EL MUNICIPIO
DE JOYABAJ ANO DE 1975

P
AREA URBANA ‘TASA DE FECUNDIDAD 290.08 6/00
TASA DE NATALIDAD 50.00 0/00
(RECIMIENTO VEGETATIVO 36.21 0/00
DENSIDAD DE POBLACION - 19.7 H/Km cuadrado
ROMEDIO DE MIEMBROS POR FAMILIA 6

De 7 a 14 afios que asisten
a la escuela

De 7 a 14 afios que no asis
ten a la escuela.

{{MUIERES EN EDAD REPRODUCTIVA 6917
EMBARAZOS ESPERADOS 691.70
ABORTOS ESPERADOS 69.20
PARTOS PROBABLES 622.50

Fuente : Censo Poblacional. Investigacién E.P.S,

Joyabaj Afio de 1975,

23
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«MORTALIDAD

CUADRO No. 13 |

MORTALIDAD EN AREAS URBANA Y~RURAL EN EL
MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1974 |

MORTALIDAD TOTAL HOMBRES Y MUJERES
AREA AREA

URBANA RURAL

90
2119 162 1957
80
Fuente: Archivo del Registro Civil. Alcaldia Municipal Joyabaj. 70
60
50
ofo
- 40
30
20
10
gl
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GRAFICA No.7

MORTALIDAD EN NINOS MENORES DE 1 ANO CAUSA Y
PNRCENTAJE EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ

EN EL ANO DE 1974

1.- Enfermedades mal definidas y desco-
nocidas. (86.360/0)

2.- Enfermedad definida como: Tos
Ferina. (6.280/0)

3.- Enfermedad definida como: Saram-
pion (4.110/0)

4.- Enfermedades Gastrointestinales de-
finidas como: Disenterias.(2.380/0)

5- Enfermedad definida como: Bron-
quitis, (0.650/0)

6.- Definida como: Accidentes envene-

namientos violencia. (0.220/0)

3 4 5 6

Causas de Muerte

“Uente: Archivosdel Registro Civil, Alcaldia M unicipal Joyabaj,
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GRAFICA No. 8

MORTALIDAD EN NINOS DE 1 A4 ANOS, CAUSA'Y
PORCENTAJE EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ
EN EL ANO DE 1974

Enfermedades mal definidas y desco-
nocidas. (57.270/0)

Enfermedades gastrointestinales defi-
nidas como: Disenterias.(16.880/0)
Enfermedad definida como: Saram-
pion. (15.810/0)

Enfermedad definida como: Tos Feri-
na (8.12c/0)

Enfermedad definida comc Neume-
nia y/o Bronconeumonia. (0.850/0)
Definida como Accidentes envenena-
mientos violencia. (0.430/0)
Enfermedades definidas como: Gastroente-
rocolitis, Colitis, Enteritis.(0.430/0)
Enfermedad definida como: Bronqui-
tis. (0.210/0)

I s sy S—

Fuente:

26

2 3 4

5

6 T 8

Causas de Muerte

Archivos del Registro Civil. Alcaldia Municipal Joyabaj.
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GRAFICA No. 9

MORTALIDAD EN NINOS DE 5 A 9 ANOS CAUSA'Y PORCENTAJE
EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJEN EL ANO DE 1974

Enfermedades mal definida y desco-
nocidas.(74.520/0)

E_nfermedades Gastrointestinales defi-
nidas como: Disenterias.(14.200/0)
Enfermedad definida como:
pién.(6.450/0)
Enfermedad definida
Ferina. (3.870/0)
Defipida como: Accidentes envene-
namientos violencia.(0.320/0)
Enfermedad definida
quitis. (0.32.0/0)

Enfermedades definidas como:
Tifoidea y Paratifoidea.(0.320/0)

Saram-

como: Tos

como: Bron-

[ I

Causas de Muerte

1 2 3 4 5 6

il . " 3
'ite: A rchivos del Registro Civil. Alcaldia Municipal Joyabaj.
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_GRAFICA No. 10

MORTALIDAD EN NINOS DE 10 A 14 ANOS CAUSA Y PORCENTAJE
EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ARNO DE 1974

Enfermedades mal definidas y desco-
nocidas. (82.660/0)

Enfermedades Gastrointestinales defi-
nidas como: Disenterias.(8.160/0)
Enfermedad definida como: Saram-
pibn. (5.100/0)

Enfermedad definida como: Tos
Ferina. (1.020/0)

Enfermedades definidas como:
Neumonia ¥V Bronconeumonia,
(1.020/0)

Enfermedad definida como: Bronqui-
tis, (1.020/0)

Definida como: Accidentes envene-
namientos violencia. 1.020/0)

1 2 3

4

5 6 7

Causas de Muerte

Fuente: Archivos del Registro Civil. Alcaldia Municipal Joyabaj.
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GRAFICA No. 11

MORTALIDAD EN EL GRUPO COMPRENDIDO DE 15 A 44 ANOS CAUSA

Y PORCENTAJE EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1974

1.-  Enfermedades mal definidas y desco-
nocidas. (76.530/0)

2.- Enfermedades Gastrointestinales defi-
nidas como: Disenterias.(15.710/0)

3.- Definida como: Accidentes envene-
namientos violencia. (5.510/0)

4.- Enfermedades definidas como: Neu-
monia y Bronconeumonia.(0.820/0)

5.- Enfermedad definida como: Saram-
pién.(0.410/0)

6.- Enfermedad definida como: Tos
Ferina.(0.410/0)

7.- Enfermedad definida como: Cirrosis
Hepatica.(0.410/0)

8.- Enfermedad definida como: Tuber-

culosis Pulmonar.(0.200/0)

]

1'%

{ [ |  —
2 3 4 5 6 T 8

Causas de Muerte

b ) .y
| Archivos del Registro Civil. Alcaldia Municipal Joyabaj.
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GRAFICA No. 12

MORTALIDAD EN EL GRUPO COMPRENDIDO DE PERSONAS MAYORES
DE 45 ANOS, CAUSA Y PORCENTAJE EN EL MUNICIPIO DE
JOYABAJ EN EL ANO DE 1974.

9 1.- Enfermedades mal definidas y desco-
nocidas. (89.470/0)
80 2.- Enfermedades Gastrointestinales defi-
i nidas como: Disenterias.(7.7 1o/0)
3.- Definida como: Accidentes Envene-
70 namientos violencia.(1.500/0)
4.- Enfermedades definidas como Neu-
moniay Bronconeumonia.(0.560/0)
60 - 5.- Enfermedades definidas como: Fiebre
Tifoidea y Paratifoide.(0.380/0)
6.- Enfermedades definidas como: Gastroente-
- rocolitis, Colitis y Enteritis.(0.190/0)
B 7.- Enfermedad definida como: Tuberculo-
oo sis Pulmonar.(0.190/0)
40
30 —
20
10
2 3 4 5 6 i

Causas de Muerte

Fuente: Archivos del Registro Civil. Alcaldia Muuicipal Joyabaj.
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LUADRO No. 14

MORTALIDAD GENERAL EN NUMERO ABSOLUTO, SEXO, PORCENTAJE,
EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1974

- No. ofo
Sexo Femenino 805 37.98
Sexo Masculino 1314 62.02
TOTAL 2119 100.00

CUADRO No. 15

MORTALIDAD GENERAL CLASIFICADA POR EF{UPU ETNICO,
ASISTENCIA RECIBIDA Y SITi0O DE MUERTE, NUMERC Y
PORCENTAJE EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL

Afi0 DE 1974
b ASISTENCIA SITIO DE MUERTE
{utupo Etnico RECIBRIDA DOMICILIC VIA PUBLICA
. No. o/o Neo. oo No. o/o
LADINO 38 1.76  Ninguna 38 1.76
W_EEENA 2081 9821 Ninguna 2081 9821  --
HOTAL, 2119 100.00 2119 100.00

%tei Archivos del Registro Civil. Alcaldia Municipal Joyabaj.

L 31



;ﬁ'RAFICA No. 8
CUADRO No. 16 i

Al igual que el cuadro anterior lo mismo sucede con este grupo

- TASA DE MORTALIDAD, EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ g edad manifestandose como primera causa de muerte las
ANO DE 1975 enfermedades mal definidas y desconocidas.
Es de hacer notar que en este grupo de edad ya se hacen
TASA presentes en seqgundo lugar las enfermedades gastrointestinales,
\parémetro que es importante hacer resaltar tomando en cuenta que las
Mortalidad General 19.02 ofoo  Habitantes cond;cxones higiénicas de los pobladores (en su mayoria del drea rural)
it d 194 Bles  Neidosvives no son del todo aceptables para evitar la contaminacién de los

dimentos, cuidado tan indispensable y que afecta en gran porcentaje a

Mortalidad Post-Neonatal 51.6 ofoo Nacidos vivos . . )
_ _ gte grupo de edad. Asi como también deberd tomarse en cuenta el

Mostalisad Intio 63.8  ofoo  Nacidosvivos  fypecto del incremento en la alimentacién artificial al primer afio de

Mortinatalidad 18.0 o/oo Nacidos vivos vida.

Mortalidad Especificade 1a 4 afios . 274 ofoo Nifiosde 1 a 4 afios

GRAFICAS No. 9y .10
Mortzlidad Proporcionalde 0 a 4 afios 46.72 ojo ! v
Mortalidad Proporcional de 5 a 14 afios  13.5  ofo : Se hace notorio que desde la edad de un afio hasta los catorce
Mortalidad Proporcicnal de 15 a 44 afios  18.62 ofo dlos las tres causas mas frecuentes de muerte son en orden de
recuencia: a) Enfermedades mal definidas y desconocidas b) Enferme-
dades Gastrointestinales ¢) Sarampién. Lo que nos viene a demostrar
deficientes condiciones de vida de 1
a e los habitantes. D
Fuente: Archivos del Registro Civil, Alcald{a Municipal del Municipio de Joyabsj. dlferentes aspectos y maés que todo en cuanto a Con:lf::if;:: ; de l’i
e
biente se refiere ya que las enfermedades antes citadas, se observaran
n mas frecuencia al prevalecer las condiciones expuestas con

Mortalidad Proporcional de 45 afiosy mas  21.16  ofo

MORTALIDAD

GRAFICA No. 7 En esta grafica se define la mortalidad ocurrida en el grupo

u"mprca-nchdo de los quince alos cuarenta y cuatro afios, causa, nimero
A Dorcentaje en el afio de 1974. Observandose que aunque persisten
'%QFIO primeras dos causas de muerte; las enfermedades mal definidas
| desconocidas v las enfermedades gastrointestinales definidas como
“hterias, ya ocupan el tercer lugar los accidentes, envenenamientos
VIOlencms considerandose es debido esto a la exposicibn mas

Como enfermedad predominante en el grupo de menores de ¥
afio encontramos a las enfermedades mal definidas y desconocidas, ¢
un 86.360/0. Atribuyéndose lo anterior a que las partidas de defunci®
son declaradas en su mayoria por los alcaldes auxiliares de las diferen
aldeas y/o personas que por su capacidad intelectual son considera
como empiricas. No siendo posible por este motivo conocer U
verdadera causa de muerte.
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notar que en este grupo se principia a mencionar la T.B. Pulmonar.

GRAFICA No. 12

La patologia causante de muertes en este grupo de edad ng

difiere en gran parte, de la grafica anterior ya que los grupos
correspondientes estan intimamente ligados, en vista de las condiciong
de vida imperantes.

MORBILIDAD

CUADRO No. 17

MORBILIDAD EN AREA URBANA Y RURAL EN EL
MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1974

MORBILIDAD TOTAL HOMBRES Y MUJERES
AREA AREA
URBANA RURAL
3375 1845 1530

Fuente: Archivo de Morbilidad. Centro de Salud Joyabaj.
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frecuente de este grupo con el medio ambiente que lo rodea y quely
hace mas suceptible de sufrir dafio. Asi como también es de hace

30 7

GRAFICA No. 13

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD Y SU PORCENTAJE

EN NINOS MENORES DE 1 ANO EN EL MUNICIPIO DE
JOYABAJ ANO DE 1974

Exéamenes practicados a personas sanas.(25.500/0)
2.-  Gastritis, Gastroenterocolitis Colitis.(21.500/0)

3.- Infecciones agudas de las vias respiratorias
superiores (Influenza o gripe).{17.500/0)

4.- Demas causas (Las no comprendidas en toda
la clasificacion. (13.500/0)
5.- Enfermedades parasitarias y resto de enfer-

medades infecciosas.(11.500/0)
Neumonia v Bronconeumonia.{8.000/0)

10 —

7.- Varicela.(1.000/0)

8.- Enfermedades definidas como desconocidas,
(0,500/0)
9.- Tuberculosis en todas sus formas.(0.500/0)

10.- Bronquitiz.(0.500/0)

Causas de Morbilidad

Fuente: Archivo de Morbilidad. Centro de Salud de Joyabaj.
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GRAFICA No. 14

MORBILIDAD EN NINOS DE 1 A4 ANOS, CAUSA Y
PORCENTAJE EN EL MUNCIPIO DE
JOYABAJ ANO DE 1974

400 . .
1.- Gastritis Gastroenterocolitis Colitis,
(32.850/0)
2.- Enfermedades parasitarias y resto de
enfermedades infecciosas.(17.030/0)
3.- Demas causas(Las no comprendidas en
toda la clasificacion).(16.060/0)
4.- Infecciones agudas de las vias respk
= ratorias superiores (Influencia o gripe).
30 (11.680/0)
5.- FExamenes practicados a personas sanas.
(7.300/0)
6.- Neumoniay Bronconeumonia.(4.620/0)
7.- Enfermedades definidas como des
conocidas.(3.650/0)
8.- Bronquitis.(2.920/0)
20 9.- TosFerina.(2.920/0)
10.- Accidentes envenenamientss y violencia
(0.970/0)
ofo
10
5 6 7 8 g 10

Causas de Morbilidad

Fuente: Archivo:de Merkilidad Centro dé Salud Joyabaj.
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GRAFICA Neg, 15,

MORBILIDAD EN NINOS DE 5 A 9 ANOS, CAUSA Y
PORCENTAJE EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ
EN EL ANO DE 1974

9.-
10.-

Enfermedades parasitarias y resto de
enfermedades infecciosas.(33.060/0)
Demas causas(Las no comprendidas en
toda la clasificacion.(22.730/0)
Gastritis Gastroenterocolitis Colitis.
(10.330/0)

Enfermedades definidas como desco-
nocidas.(9.920/0)

Exdmenes practicados a nifios sanos.
(7.440/0)

Infecciones agudas de las vias respi-
ratorias superiores (influenecia o gripe).
(5.780/0)

Accidentes envenenamientos y violen-
cia.(4.540/0)

Neumonia y Bronconeumonia.
(2.890/0)
Varicela.(2.070/0)

Bronquitis.(1.240/0)

1 2 3 4

] 6 7 8 9 10

Causas de Morbilidad

LTSV :
*Bte: Archivos deMorbilidad. Centro de Salud Joyabaj.
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GRAFICA No. 16.

MORBILIDAD EN NINOS DE 10 A 14 AROS, CAUSA Y
PORCENTAJE EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ
EN EL ANO DE 1974

GRAFICA No. 17

MORBILIDAD EN EL GRUPO DE 15 A 44 ANOS, CAUSA Y
PORCENTAJE EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ
EN EL ANO DE 1974

1.- Demas causas (Las no comprendidas
en toda la clasificacion.(42.420/0)

2.~ Control de embarazo y puerpetrio.
(Enfermedades co-éxistentes.)(14.850/0)

3.- Gastritis, Gastroenterocolitis, Colitis.
(14.240/0)

4.- Enfermedades parasitatias y resto de
enfermedades infecriozz25.{8.000/0)

5~ Enfermedades definidas como dezco-
nocldas.(7.090/a)

6.- Examenes praciicadosa personas sanas.
(4.670/0)

7.- Accidentes envenenamientos y
violencias.(3.940/0)

8.- Infecciones agudas de las vias respi-
ratorias superiores (Influenza o gripe).
(3.030/0)

9.- Tuberculosis en todas sus formas.
(1.150/0)

10.- Malaria. (0.6 10/0)

—l_h

407 :
OI_ 1- Demas causas (Las no comprendidas
| en toda la clasificacion.(32.320/0)
i 2.- Enfermedades parasitarias y resto de
i lasenfermedades infecciosas.(24.750/0)
| 3,- Enfermedades definidas como desco-
L nocidas.(11.620/0}
‘ 4.~ Gastritis Gastroenterocolitiz Colitis,
30 = {9.0%0/0}
N 5.~ Acgcidente: envenenamientos y violen-
cias.(7.580/0)
6.- Infecciones agudas de las vias respira-
torias superiores (Influenza o gripe).
Slo | — (6.560/0)
, ! 7.~  Tuberculosiz en todas sus formas.
(2.020/0)
L - 8. Varicela. (2.020/0)
! | 9.- Neumonfa y Bronconeumenia.(2.020/0)
10.- Malaria. (2.020/0)
10 = i B
S T
‘ ' hsitiss
i : i |
! ! | ;
% I #'_" prmEs .—'__'""; = "__":
! ! | \
| i y { g ‘ lﬂ *
FENN I S NS N sl
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Causas de Morbilidad
Fuente: Archivoz de Morbilidad. Centro de Salud Joyabaj.

2 3 4 5 6 7 8 9 10
Causas de Morbilidad

Mt Archivos delMorbilidad i« Cen'tiondiéiSalud el oglabaj1” 4.
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GRAFICA No. 18

MORBILIDAD EN EL EL GRUPO DE PERSONAS MAYORES
DE 45 ANOS CAUSA Y PORCENTAJE, EN EL MUNICIPIO
DE JOYABAJEN EL ANO DE 1974

1.- Demas causas (Las no comprendidas
en toda la clasificacion.(53.770/0)
601" 2.- Enfermedades definidas como desco-
nocidas.(13.660/0)
3.- Gastritis, Gastroenterocolitis, Colitis,
(11.380/0)
4.- Enfermedades parasitarias y resto de
50 enfermedades infecciosas.(6.480/0)
5.- Infecciones agudas de las vias respira-
torias superiores (Influenza o gripe).
(4.380/0)
6.- Exdmenes practicados a personas sanas,
sok (4.380/0)
7.- Accidentes envenenamientos y violen-
cias.(3.150/0)
8.- Tuberculosis en todas sus formas,
(1.050/0)
9.- Neumoniay Bronconeumonia.(1.050/0)
oo 30 10.-  Bronquitis.(0.700/0)
20L
10
1 2 3 4 5 6 7 8 g 10

Causas de Morbilidad

Fuente: Archivos de: Morbilidad. Centio de:Salud Joyabaj.
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GRAFICA No. 13

Es interesante ver que el mayor porcentaje estd dentro de
examenes practicados a nifios sanos. Esto se explica porque la
o fa_de personas que acuden al Centro de Salud son del area
y aqui estan las madres que en prevensioén del cualquier
dad que consideren dafiino a sus hijos prefieren consultar
dicho centro.

““El sequndo y tercer lugar respectivamente estan ocupados
| por enfermedades Gastrointestinales y de las vias respiratorias
eriores las cuales se explican por las condiciones ambientales

Se hace evidente el cambio de dieta en nifios de uno a cuatro
3 al ocupar el primer lugar en morbilidad, las enfermedades

Al iqual que la grafica anterior las enfermedades Gastrointesti-
naIes Vienen a confirmar las malas condiciones higiénicas del medio
iente y de las personas que viven a su alrededor.

Se observa ademas en nifios de diez a catorce afios el primer
030 de Paludismo, esto explicado en vista de que constantemente
e todo el afio) los pobladores emigran a las zonas costeras
a de mejor remuneraciébn econémica por su trabajo, siendo
§ importante de hacer resaltar que los nifios del grupo de edad
SLicitado . ya son - considerados como fuerza de t}"ab,ajo, !
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desempefiandose como tales en las labores del campo. Haciéndog

idente el gran ri st tida la poblacién infantil.
evideni LN TieRge 4 ue-esta Bometiaiaponiacion gSTADO NUTRICIONAL DE LOS NINOS MENORES DE 5 AROS,
CAUSA Y PORCENTAJE EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ 1975

GRAFICA No.19

GRAFICA No. 17

En esta grafica se observa en segqundo lugar de frecuencj
el control de embarazo y puerperio. Reflejando esto la gray 1.- Nifios normales. 28.860/0
importancia que tiene la poblacién materna en la comunidad y que ly Poblacién con Desnutricién
madres a pesar de multiples creencias y costumbres, que aun estd 2. Primer Grado. 53.840/o
muy arraigadas en la poblacién, acuden al centro de salud en busg 3~ Segundo Grade. 17.300/0
de atencién capacitada para su salud y la de su futuro hijo. 4-  TercerGrado,  ---

CUADRO No, 18
60 -
ESTADO NUTRICIONAL DE LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS
ENCUESTADOS EN NUMERO ABSOLUTO Y PORCENTAJE EN -
EL MUNICIPIO DE JOY-ABAJEN EL ANO DE 1975
‘TOTAL DE NINOS ENCUENTADOS ~ No.  o/o s
NORMALES 15 28.86 ofo 30 4
POBLACION CON GRADO DE DESNUTRICION >0
_ No. o/o
PRIMER GRADO 28 53.84 104
" 'SEGUNDO GRADO : 9 17.30
TERCEB_(EI}ADO 0 - 1 7 3 3 2
TOTAL 52 100.00 Grado de Desnutricién
1. Fuente: Encuesta Cl?”nico Nutricional. Investigacion, E.P.S. Joyabaj 1975

La encuesta antes referida se llevo a cabo en el area urbat
habiéndose tomado como patrén las familias escogidas como muestf8
representativa. Se usd para la determinaciéon del grado nutricion?!
la clasificacién de Gémez y se emplearon las tablas de peso en relaci®
con la edad proporcionada por el ILN.C.A.P.
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Comentario comparativo del estado nutricional del grygg inucién en la morbilidad.

estudiado en la muestra representativa y los estudios efectuados
Guatemala por el I.N.C.A.P. en relacién con el grado de desnutricjy
de la poblacién hasta los cinco afios.

~_Seguidamente se observa que el mayor porcentaje esta dado por

os con desnutricién grado I, que en su mayoria son mayores de
afio a los que ya se les ha omitido la alimentacién materna; esto
do al medio ambiente no adecuado que los rodea, son factores
ponentes para que ha cada momento esten propensos a adquirir
alquier patologia. El huésped en vista de sus condiciones nutriciona-
‘ Ies::d&flClenteS casi siempre esta condicionado a padecerla rompiedo

Los estudios del I.N.C.A.P. en Guatemala revelan los siguientg
resultados.

No. o/o asi | normal equilibrio del ciclo, huésped, agente y ambiente con la
Poblacién en riesgo menores salvedad que en esta ocasion el agente actuara por ausencia.
de cinco afios 1.041,000 100.00 i
Normales. 194,000 18.60 ~ En lo que respecta a la desnutricién grado III, en la muestra
krepresentatwa no se observa porcentaje ya que por 10 reqgular; por
Poblacién con Desnutricion tratarse de habitantes del area urbana, no llegan a estados de salud
Primer Grado 511,000 49.00 tan deplorables. Esto en vista de tener recursos que aunque limitados
Sequndi Giado 976.000 26.50 Jlena‘n necesidades aceptables de subsistencia.
Tercer Grado 61,600 5.90 R
Vemos asi entonces, que el mayor porcentaje en ambos
TOTAL 648,800 81.400/0 estudios esta dado por los nifios con desnutricién grado I, para luego
descender en forma progresiva. Presentando variantes condicionadas
Fuente: Revista del Colegio Médico. Sept. Dic, 1970 (LN.C.A.P. Monognll POrel medio ambiente las cuales ya han sido mencionadas.
Niimero 7.) ] P -
ANALISISDE LASITUACION
SOCIO-ECONOMICA

Podemos observar que existen diferencias en los porcentajes HABITO Y CREENCIAS SOBRE LOS ALIMENTOS

la encuesta realizada, del presente trabajo y el estudio efectuado por
I.N.C.A P, Vemos asi que el porcentaje de nifios normales es mayor@y
la encuesta del presente trabajo, debido a que dentro de este grupo
mayoria esta constituida por nifios menores de 1 afio, que como?
pudo observar en la grafica No. 13 (morbilida en menores de 1 afio) o
mayor porcentaje lo constituyen los nifios sanos. Lo anteriof g
explica por el tipo de alimentacién que durante este periodo se 1
al nifio, constituido basicamente por lactancia materna, derivandosé
esta conducta un mejor crecimiento y desarrollo y por consiguié®

¢QUE ES LO QUE COMEN EN LA FAMILIA?

El siguiente cuadro indica el alimento que por lo regular se
me. El ntimero y porcentaje de familias que subsisten a base de
Asl como su frecuencia durante el dia y a la semana.
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A partir de la situacion Socio Econdmica, Habitos y creencias

SI NO V..D.” V.P8M 1o alimentos, se inicia el instrumento de trabajo No. 3 que fue
i ALIMENTO  No. o/o No. & No. Na, los pardmetros que sirvio de guia para el desarrollo del presente
MAIZ 60 100.00 --- 3 i
FR1JOL 46 17:00 i 2 14 % familias habiéndose tomado el 150/0 que correspondié a un total
. e 32 P90 familias las cuales se tomardn como muestra representativa.
P - g T : 2 § encontro el problema al momento de entrevistar a las 79 familias
2 3.33 1 3 koque 19 familias de las escogidas no se encontrarén al momento de
11 18.33 . i 1 '5 trevista por ha}’JeF emigrado hacia la‘ regién coster:al]_ en busca de
21 35.00 = 1 2 fabajo por lo que tnicamente se entrevisto a 60 familias. De donde
12 20.00 = =3 1 3 fenumero de familias mencionadas fueron la muestra representativa.
CARNE 3 5.00 1 s B
2 3.33 - 1 5 - , .
: 5 8.33 - 1 6 De las familias encuestadas la gran mayoria carece de recursos
6 10.00 1 7 onomicos suficientes para alimentarse con una dieta balanceada, es
42 70 2 14 por eso que su alimentacién primordial se basa en lo que pueden
HUEVO 162‘ zg-gg o ; 1; wechar (Maiz, Frijol, Arroz) suplementandolo con café y huevos. La
’ . . T = tame es consumida por la totalidad de familias con la salvedad de
LECHE 3 1g:gg RO } 3 jie inicamente la pueden comprar 2 veces por semana, que son los
1 1.66 1 i fis de mercado. Y en la proporcién ya indicada en los cuadros
8 1333 44 63.34 1 5 fieriores.
CEREALES 5 8.33 e 1 7
3 ..._.5.00 L 1 6 | Llama la atencion el hecho de que 48 familias no consumen
VERDU- 24 40-89 % 35.00 3 4 gthe. Esto se explica por el periodo en que fue desarrollada la
;}{gUM . 10'00 : . Euesta la cual se llevo a cabo en los meses de abril y mayo; meses que
— e - ——#n comprendidos en la época de verano, la cual indica sequia. La
B 1156 T 1 * Boduccion decrece en forma marcada y la leche obtenida en el ordefio
FRUTAS 11 18.33 1 2 . . y s
4 6.66 1 3 [PUsa casi exclusivamente para consumo familiar. En lo que respecta
- 2 333 - 1 1_Blis frutas, estas se consumen exclusivamente en determinados meses
3 5.00 56 93.34 1 2 flafio dependiendo de su época como se podra observar en los datos
QUESO : 1.66 - 2 u n'ores En lo que se refiere al queso; este por ser derivado de la
* V.P.D.= Veces por dia. *le esta supeditado a la produccion de esta.

** V.P.S.= Veces por semana

Fuente: Encuenta Socio Econémica. Investigacién E.P.S. Joyabaj 1975.
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Al entrevistar a las diferentes madres de las familias escogidas
"l respecto a la alimentacién durante el embarazo. La gran mayoria
"Wifesto; que no consumian suplemento nutritivo determinado,
.entandose de lo que consumia el resto de la familia.
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raras

Asi también al prequntar sobre la dieta del nifio escolar y p
escolar se manifesté que no se le daba alimentacion suplementay
especifica consumiendo con regularidad la dieta familiar: saly;
excepciones pero por periodos de tiempo ocasionaly
Excepcioén que no se cumple con las personas econdémicamente estably

que representan la minoria.

Lo anterior nos pone de manifiesto la situacion economi
limitada que prevalece en la mayoria de familias del area urbana,

aunque conocen de la importancia de la alimentacion adecuada durang
el embarazo y las ventajas que implica en la poblacion infantil dich
alimentacién, no pueden adquirirla en forma regular por su prec

ingreso economico.

comprenden el 20.000/0 dan diversos suplementos ocasionales. Siend®™
los siguientes. i
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En lo que respecta a la alimentacion del nifio durante el prim
afio de vida ademas de el pecho y lo que come el resto de la famil
intimamente ligado al comentario anterior se pudo observar que d
total de 60 familias entrevistadas, Unicamente 12 familias gt

A)

C)

D)

E)

Atoles.

A. 1) Incaparina
A. TI) Maizena
A.1IT) De Maiz

Leche Artificial
B. I) Maternizada-Enlatadas.

Verduras preparadas
C. I) Pures-Compotas

Frutas preparadas
D. I) Jugos enlatados.

Sopas
E. I) Sopas comerciales preparadas

Cabe mencionar que las familias y productos citados anterior-
, son muy susceptibles de cambios que difieren con la condicién
mica presente. Siendo por lo regular productos que no se
men con regularidad como ya se indicé. Generalmente son
idos por personas con ingresos monetarios mas elevados que la
| vorfa de la poblaciéon urbana.

En lo que respecta a la lactancia, se especifica que este
etro a las madres que dieron lactancia y las que no. Dentro de las
prmeras del total de 60 familias estan 45 que si dieron y 15 familias
o. Correspondiendo a las primeras un 75.000/0. Asi tenemos
5 familias tienen hijos menores de cinco afios, y que observaron
aconducta que se cita en el siguiente cuadro.

CUADRO No. 18

POBLACION MATERNA QUE DIO LACTANCIA, EDAD DE DESTETE Y
CENTAJE DE LA MUESTRA REPRESENTATIVA, EN AREA URBANA
ICIPIO DE JOYABAJ ANO DE 1975

-’T\Io. De Madres Edad de Destete Poreentaje
6 0 a 6 Meses 13.33
7 7 a 12 Meses 15.55
22 13 a 18 Meses 48.88
10 19 a 24 Meses 22,24
45 TOTAL 100.000/0

#ﬂte: Encuesta Socio Econdmica. Investigacion E.P.S, Joyabaj 1975.

188 que principiaron con la alimentacion artificial a determinada
%, 16 cual se cita en el siguiente cuadro.

|5

i Dentro del parametro lactancia también se consideraron las
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- LUADRO No. 20 . contra innumerables agentes patégenos, el huésped resiste

_ a2 enfermedad.

PUBLAC[DN MATERNA QUE PROPORCIONG ALIMENTACION

ARTIFICIAL, EDAD DE INICID EN LOS NINDS Y PORCENTAJE
DE MADRES, DE LA MUESTRA REPRESENTATIVA EN AREA

URBANA MUNICIPIO DE JOYABAJ ANO DE 1975

i Lo antes expuesto lo comprobamos al observar las primeras
 de mortalidad y en las que es muy bajo el porcentaje de muerte
ermedades gastrointestinales.  Ocurriendo lo contrario si
nos las primeras causas de morbilidad entre las que se

“No. de Madres Edad de Inicio Porcentaje entra un alto porcentaje de enfermedades gastrointestinales.
.y
23 _ 0a & Mases 51.11 o Se procedio también a preguntar a las madres de las familias
e yaqidi a].. i i
. 7 2 19 Moses 48.89 oo das que 1rr-xe.-nto's E:onmderaban n'{a'los durante el embarazo, a lo
¢ las 60 familias inicamente 6 familias que corresponden al 100/0
0 13 a 18 Meses ~ ----- eraron que existian comidas que de una u otra forma influian en
0 19 a 24 Meses  ----- ‘negativa en el desarrollo del embarazo. El resto de familias
'on no tener inconveniente en alimentarse con cualquier tipo
45 TOTAL 100.000/0 nentacion., Dentro de los alimentos referidos como dafiinos

los siguiente: Lima Aguacate, Pifia, Huevos, Vegetales, Carne
Cerdo, Limones, Repollo, Caldo de Frijol. No especificindose
laridad su funcién dafiina y mas que todo fundandose en
emores creados por creencias sugestivas de sus antecesores.

Se observa con claridad que la mayoria de madres esperd
hasta que sus nifios cumplan mas de doce meses para dejarles de dé
lactancia natural. Esto estd intimamente ligado a creencias
costumbres que por generaciones se ha venido conservando adem
de que lo limitado de los recursos econdmicos existentes no permi
iniciar una alimentacion o6ptima adecuada con anterioridad, lo ¢
seria lo ideal.

Fuente: Encuesta Socio Econdmica. Investigacion E.P.S. Joyabaj 1975.

”: En cuanto a los alimentos que consideraban dafiinos durante
tancia, el mismo porcentaje del comentario anterior corresponde
equnta refiriendo como alimentos dafiinos los siguientes:
es, Chile y Apio. Aduciéndose que influyen “Cortando” la
€ Materna y/o dandole mal sabor a la misma y en algunas ocasiones
0cando diarrea en el nifio.

Al preguntarse que alimentos se consideraban dafiinos para el
: pecho, un total de 7 familias que corresponden aun 11.660/0
0N que si existen alimentos dafiinos para la salud del nifio de
Y un total de 53 familias (83.340/0) indicaron lo contrario.
de los alimentos “dafiinos’estan los siguientes: Repollo, Bebidas
¥V Aguacate sin especificarse tampoco su funcion dafiina,

Llama la atencién, si se observa el cuadro No. 20 que
mayoria de madres inician la alimentacién artificial en los prim
seis meses, esto esta intimamente ligado con el cuadro No. 19 ¥
explica por lo siguiente: Las madres por una mala orientaci
dietética les dan a sus nifios alimentos que les provocaran trastorm
gastrointestinales optando por suprimirselos y continuando con'’
dieta materna exclusivamente hasta que cumplen més de doce me¥&
de edad. Razén por la cual al proporcionarles las madres sus propt
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MEDIOS DE PRODUCCION

En lo que respecta a los medios de produccién se investig
relacionado con la tenencia de la tierra y del total de familias 48 de ¢

que constituyen el 80.000/0 tienen tierra para sembrar y un total de|

familias que constituyen el 20.000/0 no las poseen.

Asi de lo anterior citado tenemos que 37 familias g
constituyen el 71.000/0 poseen tierras de su propiedad, 8 familias gy
constituyen el 16.660/0 poseen tierras en arrendamiento, 1 familia o
corresponde al 2.080/0 posee tierra en posesion, 2 familias que equiny

len al 4.260/0 poseen tierras a medias y ademas haciéndose notar g
ninguna familia posee tierra en usufructo.

La extensién de tenencia de tierra antes citada esta distrib
como se indica en el siguiente cuadro.

LUADRO No. 21

TENENCIA DE LA TIERRA EN LA MUESTRA REPRESENTATIVA A NIVE
DE AREA URBANA. No DE CUERDAS POR FAMILIA Y PORCENTAJE
EN EL MUNICIPIO DE JOYABAJ ANO 1975

No. de Cuerdas No. de Familias Porcentaje
0a 5 cuerdas 7 14.58
6 a 10 cuerdas 9 18.75
11 a 15 cuerdas 6 12.50
16 a 20 cuerdas 6 12.50
21 a 25 cuerdas 3 6.25
26 a 30 cuerdas 3 6.25
31 a 35 cuerdas 4 8.33
36 a 40 cuerdas o  ee---
41 a 50 cuerdas 3 6.25
mas de 50 cuerdas 7 14.58

TOTAL 48 100.000/0

Fuente:Encuesta Socio Econdmica. Investigacion E.P.S. Joyabaj 1975
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Del total de 48 familias que poseen tierras para sembrar 38 de
ue constituyen el 95.000/0 las trabajan ellas mismas y 10 familias
constituyen el 5.000/o0 no hacen lo mismo, procediendo de la
a siguiente: De las 10 familias que no trabajan por si mismas sus
, 3 de ellas, que hacen el 30.000/0 las dan en arrendamiento y 7
as que constituyen el 70.000/0 las dan a medias. Las herramien-
ue usan, en su mayoria o sea el 100.000/0 son: Asadén, Piocha,
I Machete. Siendo estas propias.

I\ e
] el

- Como se puede observar la mayoria de familias siembran su
opia tierra y unicamente los propietarios de grandes extensiones de
eno (5.000/0) las dan arrendadas o a medias. También puede
bservarse que la mayoria posee tierra pero no mayor de 35 cuerdas
fconcluyendo con lo anterior la mala distribucion y el monopolio de
lgunos pocos. Lo cual no permite una produccion mas adecuada
para el bienestar comun ya que lo que se siembra servirda en su
mayoria para el consumo propio,

L
INGRESO FAMILIAR

El ingreso familiar esta supeditado a multiples factores los
rEl:sales seran enumerados mas adelante. A continuacion se transcriben
{osdiferentes ingresos anuales, econémicos v en especie.
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Ingreso anual econdémico No. de familias. Porcentaje

PRODUCCION AGRICOLA Y CONSUMO

** (Cabe mencionar que se tomaron como universo unicamenté®

la 120.00 Q. 2 3.33 lo que respecta a este parametro cabe citar lo siguiente.
121 a 240.00 Q. 5 8.33
241 a 360.00 Q. 20 33.34 ducto:
36la 720.00 Q. 15 25.00 A .
icamente los productos cosechados son exclusivamente los
721 a 1200.00 Q. 5 8.33 nte: Maiz. Frijol y Cafia
1201 a 1800.00 Q. 3 5.00 ente: , ryjoly s
1601 a 2400,00 :C 2 322 uerdas sembradas de los productos mencionados anterior-
2401 a 3000.00 Q. 1 1. ente. Con respecto a esto se concluyo que 48 familias que
30‘01 a 3600.00 Q. 3 5.00 arcan el 1000/0 siembran maiz, 48 familias siembran frijol y
mas de 3600.00 Q. 4 6.66 9 familias del total siembran cafia, las cuales corresponden a un
60 100.000/0 g o/o
Produccion por cuerdas:
Ingreso anual en especie. No. de familias. Porcentaje Se logro comprobar que de las familias que siembran maiz
5 0.00 producen 3 quintales por cuerda, de las que siembran frijol
1a 15.00 Q. 10. producen 1 quintal por cuerda y de las que siemhran cafa pro-
16 a 25.00 Q. 1 5.00 ducen 2 cargas por cuerda (1 carga equivale a 32 mancuernas).
26 a 50.00 Q. 6 30.00
51 a 100.00 Q. 2 10.00 Uso de Abono:
101 a 150.00 Q. 2 10.00 De las familias que siembran maiz, se encontraron 31 que silo
151 a 250.00 Q. 1 5.00 usan, las cuales equivalen a un 66.660/0 y que utilizan abono
251 a 350.00 Q. 1 5.00 quimico. De las familias que siembran frijol se puede deducir
351 a 550.00 Q. 1 5.00 -"’ mismo porcentaje que el anterior ya que por lo regular se
mas de 550.00 Q. 4 20.00 Slembran cojuntamente. En lo referente a las familias que .
20%* 100.000/0 slembran cafia todas refirieron no usar abono quimico. Y solo

en algunas oportunidades usan abono natural.

g yuda recibida en la siembra;

20 familias ya que son las unicas que venden sus productos. bel total de familias entrevistadas, 15 familias trabajan sus

féierras ayudados por familiares que constituyen el 33.410/0, v

El ingreso per-cépita promedio es de Q. 76.00 anuales 2 33 familias que constituyen el 64.5%9/0 son ayudados por

persona.
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. Cerdos,

Qué se hace con la cosecha? ~ lo que corresponderia a un 28.330/0 y 43 restantes dijeron lo
En lo que respecta a este parametro se vio que 30 fam'l ~ contrario correspondiendoles el 71.670/o0.

59.320/0 y 18 familias que abarcan el 40.680/0 lo usan Pary
propio gasto y venta.
Un total de 9 familias refirierén poseerlas correspondiéndoles
un 15.000/0 y 51 familias reportaron lo contrario asignandoles
un 85.000/0.

~ De este total de 9 familias que poseen ganado vacuno 4 que
~ equivalen a un 44.440/0 utilizan el producto de la leche exclu-
sivamente para el propio consumo, y un total de 5 familias la
utilizan para su consumo y venta.

Como se puede observar claramente en lo referido anteriorm
te el producto fundamental de siembra lo constituyen los gray
basicos Maiz y Frijol. Los cuales en su mayoria son utiliza
para la subsistencia personal ya que son pocas las familias q‘
aun venden su producto y cuando lo hacen es en peque
cantidad. No sucediendo lo mismo con la cafia que casi eny

mayoma es p‘roceSada v f.ransportada en panela que luega"
venchda en el mercado.”

Ovejas.

| Ninguna de las familias entrevistadas refirio poseerlas.

Otros animales.
PRODUCCION Y CONSUMO PECUARIO
Entre los diferentes animales encontrados figuran los siguientes:
23 familias 38.330/0 con perros, 36 familias 60.000/0 con gatos,
3 familias 5.000/0 con patos, 2 familias 3.330/0 con palomas,
1 familia 1.660/0 con loros y 1 familia 1.660/0 con cabras.

Clase de animales que poseen,
Gallinas.

Cabe hacer mencién que enla épocaen que se realizé la encuesta
existia una enfermedad no especifica que afecto por predileccion
a las gallinas es por eso que la mayoria no las poseian. En esta
época también la producciéon de leche se vio afectada por la
inclemente sequia que azoto ala regién. Es por eso que la poca
produccion de leche era consumida por el propietario.

De las familias censadas 49 afirmarén no poseer gallinas!
que corresponde a un 81,670/0 y 11 familias afirmaron}
contrario que corresponderia a un 18,300/o0.

Chompipes.

Unicamente 4 familias que equivalen a un 6.660/0 refirieff
tener chompipes en su propiedad. : En lo referente a los cerdos estos, por el elevado precio del maiz
con que se les alimenta fueron pocas las familias que los poseian.
Utilizandolos luego para la venta. Es de mencionar que la
mayoria de la poblacién prefiere tener gatos y no perros en sus

En lo referente a estos animales, 17 familias refirierén teneff] hogares, cosa que es el contrario a nivel de Area Rural. Esto se
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1' representan fuerza de trabajo casi siempre se dedican a difere
ﬂ actividades, pero siempre prevalesciendo las que se indican g
continuacién en el siguiente cuadro.

FUERZA DE TRABAJO DE LAS FAMILIAS ENTREVISTADAS TOMADAS |
COMO MUESTRA EN AREA URBANA. NUMERO Y PORCENTAJE EN EL

~ Dentro de las diferentes actividades realizadas por los miembros
milias entrevistadas se encuentran las siguientes: Oficinista, He-
Jpmerciante, Chofer, Carnicero, Ayudante de Camién, Albafiil.

explica por el hecho de que en el Area Rural el perro es utiliz,

nes del acecho de los lobos. En cambio a nivel Urbano el

es mas util para exterminar a los ratones.
Como se podra observar la mayoria trabaja por cuenta propia,

ndose por esto que son en su mayoria agricultores que trabajan
y subsisten a base de ella realizando —sin llegar a transformarlo
— diferentes actividades entre periodos de cosecha. Asi
muchos de ellos prefieren emigrar hacia la region costera para
cortando algodon y/o cafia.

CUADRO No. 22 CONDICIONES DE LA VIVIENDA

Los datos enumerados a continuacién se obtuvieron del censo
petuado en las areas Urbana y Rural citandose el nimero y porcentaje
diferentes caracteristicas que constituyen el Piso, Techo, Cielo,

MUNICIPIO DE JOYABAJ EN EL ANO DE 1975
g InstaIacmnes Alumbrado, Agua, Basuras, y Excretas de las

iendas en general.
FUERZA DE TRABAIJO NUMERO PORCENTAJE
_ 1 PIE No. ofo
Trabajo por cuenta propia 35 58.330/0 Tierra 5534 93.73
Cuadrilleros 8 13.330/0 Madera 8 0.13
Jornaleros 8 13.330/0 Cemento 284 4.80
Tipo de Trabajo no especifico 5 8.330/0 Otro 79 1.34
Colonos 4 6.680/0 5905 100.00 o/o
TOTAL 60 100.000/0 [ WECHO
Paja, Manaca o palma 228 3.69
Lamina de Zinc 56 0.81
Fuente: Encuesta Socio Econdmica. Investigacion E.P.S. Joyabaj 1975. Lémina da Bsbesta 39 0.66
Teja 5525 93.08
“Terraza 57 0.96
5905 100.00 o/o
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C.- CIELO. No. ofo No. ofo
No tiene 5221 88.41.
Machimbre 396 6.73 368 6.23
Carton 24 0.40 - 1961 33.20
Telas % 1.62 590 9.99
Otro 168 2.84 2986 50.58
5905 100.00 o/o 2905 100.00 o/0
D.- PAREDES Riachuelo 897 15.19
Tabla 1217 2.60 ~ Pozo con brocal 254 4,30
Palma, Paja o0 manaca 246 416 - Pozo sin brocal 4093 69.33
Bajarsape-Adobe 4372 92.07 | ‘Tuberia interna domiciliaria 407 6.89
' " Tuberia extra domiciliaria 219 3,70
Block 60 1.01
Ladrillo 10 0.16 Otro 35 0.59
5905 100.00 ofo 5905 100.00 o/o
E.- INSTALACIONES S PURAS '
_ Patio 3258 55.19
Cf)n cor.:ma 252; ‘51232  Incineracion 818 13.85
Sin cocina = - Basurero 1096 - 18.56
5905 100.00 0/o Servicio Municipal 8 0.13
1 Cuarto 3879 65.63 Otro 725 12.27
2 Cuartos 1417 23.99 5905 100.00 o/o
3 Cuartos 394 6.67 CRETAS
Mas de 3 Cuartos 215 3.80 A flor de tierra 5089 86.22
5905 100.00 o/o Letrina sanitaria 210 3.52
Letrina insanitaria 575 9.73
Fosa Séptica 31 0.52
- Colector publico 0 ssw
5905 100.00 o/o
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CONDICIONES DE LA VIVIENDA enfermedades infecciosas, agravando la situacién anterior la

cia de animales domésticos en la vivienda.

El mayor porcentaje de familias (50.580/0) utilizan para
arse durante la noche el Ocote. Este comportamiento lo
ervan bdsicamente las familias a nivel de drea rural en vista de
r medios econdémicos limitados y por poderlos adquirir
mente en el campo.

Las condiciones de la vivienda en toda la poblacién sique
patrén casi paralelo que hace resaltar en ellas caracteristicas p
diales, que por generaciones han prevalecido a consecuencia del tj
vida y medio ambiente en que se desenvuelven sus pobladore
tenemos que el 93.730/0 de las casas censadas poseen pisc de
siendo éste gran portador de enfermedades transmisibles en
porcentaje parasitarias que van a afectar mds que todo a la poblay
infantil.

Uno de los pardmetros mdas importantes de hacer notar es el
» en donde se abastece de agua la poblacién, Correspondiendo a
59.330/0 a los pozos sin brocal lo que implica el peligro a que
sometida la poblacion en general al contaminarse constantemente
agua con los microorganismos patdgenos que llegan hasta él, por
y/o la tierra; al mismo tiempo que implican un gran peligro va
no cumplen con los requerimientos basicos de seguridad. Lo
rior sobre todo tomando en cuenta el grupo infantil.

En lo que respecta al techo el 93.880/c de las viviendas pog

teja lo que se explica por su bajo poder adquisitivo y conocido m
sucediendo lo mismo con el tipo de paredes que en un 92.070/
de adobe. Haciéndose notorio el uso de ladrillo que es el de mas
porcentaje con un 0.160/0 y el cual es utilizado Gnicamente por los
poseen mayores ingresos econdomicos y que son la minoria.

Intimamente ligado a lo anterior, se encuentran el desecho
asuras y la disposicién de excretas ya que son tirados al patio o
sitados a flor de tierra, en su mayoria, respectivamente.
tribuyendo esto a la propagacién de enfermedades transmisibles,
Strointestinales principalmente. Confirmédndose de esta manera

Por lo reqular en vista del uso de teja, en su mayori
viviendas no poseen cielo. Lo anterior es explicado ya que el mj
porcentaje comprende viviendas indigenas cuyos habitante
costumbre no lo utilizan.

de un solo cuarto (65.630/0) sea colocada una pequefia hoguera
sirve de cocina y a la vez de calefaccion; por lo que el 57,0401'0:;
viviendas fueron reportadas sin cocina. Lo anteriormente ¥
expone constantemente a la familia a daflos en su
principalmente a nivel de las vias respiratorias por la cons A
inhalacién de gases nocivos al organismo.

PERCEPCION DE LA SITUACION MATERNO-INFANTIL
POR LA COMUNIDAD

A continuacion se describe lo expresado por la totalidad de
las encuestadas, con referencias especificas con la salvedad de
Como se cita en el anterior comentario, el mayor por¢ Inicamente una familia informo no tener hijos.
de viviendas poseen un solo cuarto, esto mds que todo se O 1
a nivel de drea rural; provocando con esto un mayor hacina

familiar y por consiguiente un medio adecuado para la trans?®

Al preguntar quien la habia atendido en el tltimo parto las
es entrevistadas respondierén de la siquiente manera:
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1- Médico 11 18.6%0/0 ]1- En su casa 32 54,230/0
2- Comadrona 38 64.040/0 9- En el Centro de Salud 12 20.350/0
3- Enfermera 5 8.660/0 .. 3- En el Hospital 15 25.420/0
4 Ni S 8.660/ 3
inquno ‘ oro 59 100,000/0
59 100.000/0

Al preguntarse si habian tenido control prenatal en el ultimo o

Se procedio a preguntarles sequidamente quien le gustaria qu
esente embarazo contestaron:

atendiera, si tuviera otro parto a lo que respondieron asi:

1- Un médico 45 76.250/0 1S 20
= wl
2- Una comadrona 14 23.750/0 wowalD
. 2-No 37 66.460/0
3- Una enfermera 0 .- ~= 59 100.00
4- Ninguno 0 --- R
59 100.000/0 Se formuld seguidamente que si se tuvo control prenatal, con

0 tuvo a lo que se respondio asi:

Como se podra observar en las dos preguntas anteriores
mayor porcentaje de madres entrevistadas manifestaron haber i
atendidas durante su parto por comadronas pero que les gustaria
atendidas por un médico en su proximo parto.

~ 1- Médico 16 72.730/0
~ 2- Comadrona 2 18.180/0
3- Enfermera 4 9.090/0
.~ 4 Ninguno 0 ---

22 ~100.000/0

Cabe la explicacién a las preguntas anteriores de que esté!
el concepto basicamente a nivel del Area Urbana, lugar en qué!
poblacién ya tiene un concepto maés definido de lo que represen il
riesgo de vida durante el parto, pero que no ha podido o qué
utilizar los servicios especializados por negligencia, costumbre, cO
de sus antecesores y/o pudor femenino el cual es muy facil
comprender en esta poblacién, tomando en cuenta el medio ambief!
que viven.

Como se podra observar en la pregunta anterior el mayor
Vltaje de madres que recibieron control pre-natal refirieron,
0 tenido con un médico. Lo anterior se explica ya que las
al saberse embarazadas acuden al hospital de la cabecera
ental para ser examinadas y en caso, en dicho lugar
larles. que su hijo esta bien; ya no acuden nuevamente a

Prosiguiendo con la entrevista se les formuld que en dondéfe
4l control hasta el momento del parto.

gustaria que le atendieran su préximo parto a lo que respondieron @

Sequidamente se pregunto a que lugar se asistio a control
a lo que se dijo:
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1- Hospital 18 81.820/0 " del personal médico y para médico que es mejor capacitado ¢)

2. Centro de Salud 2 9.090/0 que hay mas higiene y con esto se le evitan complicaciones después
' la mad al
3- Casa 2 9.090/0 P g ° RS0
29 100.000/0 . Las familias que fueron negativas a lo anterior expresaron lo

eron asi ya que dijeron que por la distancia v eI gasto econdmico

Al preguntarse si crefase conveniente el control prenaty neral la comadrona no tenia problemas y que no consideraban fuera
respondio de la siguiente manera.

gesario por consiguiente la atenciéon hospitalaria.

1- Si 43 71.660/0¢ En cuanto a que si les daba problemas el embarazo dijeron:
2- No 17 28.340/0 )
& 1- Si 18 30.510/0
60 100.000/0 2-No 41 69.490/0
Del total de familias que contestaron estar de acuerdo| 59 100.000/0

el control prenatal sus razones fueron las siguientes a) Porque pr
a la madre y al nific b) Por que se le indica a la madre si el nifio#
en buena posicién y evitar con este conocimiento futuras compipusieron asi ya que dijeron algunas, padecer de enfermedades con-
ciones al momento del parto c) Por que se le indica a la ma antes como: Hipertencion, varices y algunas por haber tenido
manera de que el nifio nasca con mejor peso. ' pue enos comphcados (Infecc1on Urmar:la Hemorragias no especificas,

De las familias que respondieron en forma afirmativa lo

En lo que que respecta a las familias que refirieron no e #fimplicaba mas gastos econdémicos.
acuerdo con el control pre natal dijeron que las comadronas qué

atendia el parto nunca habian tenido problemas. En cuanto a si pueden darle problemas al nuevo nifio el reciente

ibarazo se respondio asi:
Las madres con respecto a la conveniencia de la atél®

hospitalaria manifestaron: 1- Si B
1- Si 44 73.330/0 2 No 59 100.000/0
2- No 16 26.670/0 59 100.000/0
60 100.000/0 4

De las familias que respondieron afirmativamente a la pre
anterior lo expusieron asi por que: a) por cualquier compli
durante el momento v después del parto, b) Por mejor atent®p

_Al preguntarse que conducta se sequia cuando se le enfermaba
nifio se respondio:
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A.- Remedios caseros, Centro de Salud ¥ ollo se respondio asi:

Médico particular, Farmaceutico 34 56.9¢
Curandero. 1- Si 29 64.440/0
B.- Remedios caseros, Farmaceutico 2. No 16 35.560/0
Centro de Salud, Médico Particu- 14 239 ) 45 100.000/0
lar, Curandero. .
o Remedios caseros, Farmaceutico 7 _
Médico Particular, Centro de Salud S 8=4"'_f; " De las familias que respondieron en forma afirmativa dijeron
Curandero. ara saber si esta creciendo y desarrollindose normalmente y
D.- Remedios caseros, Médico particu- .demas ya que es conveniente que lo vea con regularidad un médico
lar, Centro de Salud, Farmaceutico 6 10.87 _dicarle a la madre la mejor manera de lograr una salud integral
Curandero. : ij

59 " 100.00;

Seguidamente se pregunto si estaban vacunados los hi®
menores de cinco afios respondiéndose que la totalidad de fam
con nifios menores de cinco afios tenian vacunados a estos con
siguientes vacunas: Sarampion, DPT vy Antipoliomielitica,
refiriendo otra en especial. Teniendo en cuenta que 45 familias son
que tienen nifios menores de 5 afios. "

Al preguntarseles si creian conveniente que un médico
nara a sus nifios periddicamente aun cuando no estuvieran
s respondieron de la siguiente manera:

1- Si 29 65.000/0
2. No 21 35.000/0

60 100.000/0

En cuanto a si creian que las vacunas ayudaban a las persos
se respondio:

1- Si ‘ 60 100.000/0 : o _ ) )
o N Las familias que respondieron en forma afirmativa expusieron
Y Wi 2 el iente: Para que lo examine y le prevenga enfermedades y las
' 60 100.000/0 que no estuvieron de acuerdo simplemente expusieron que

sideraban necesario por no estar padeciendo de enfermedad

Como se podra observar en los datos referidos con anterio "
la totalidad de las familias estin conscientes de la importancia
prevencién de las enfermedades especificas que se pueden preveni’
las vacunas ya referidas.

: Sequidamente se pregunté de que se enfermaban mas frecuen-
e las madres, vy las siguientes razones fueron dadas por la
de familias censadas y las cuales se citan en orden de frecuen-

Fn cuanto a s Deva a su nifio a control de crecimici la siquiente manera: Diarrea, Varices, Resfriado o Cripe,
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Gastritis, Enfermedades del Corazén, Enfermedades del Sistema|
vioso, Artritis, Amigdalitis, Caries y Hernias. ximo a nacer, logrando con esto un parto en las mejores
jones para ambos.

Al prequntarse acerca de los nifios manifestaronse asj; |
orden de frecuencia. Diarrea, Parasitismo Intestinal, Gripe, Alg

Enfermedades de la piel no especificas y Neumonia.

. Al prequntarles a todo el personal que si creian conveniente
encién hospitalaria del parto todos manifestaron que si porque
prestara una mejor atencién a la madre y al nifio, previniendo
posibles complicaciones que no se podrian solventar en la
n el Centro de Salud local.

Prequntose en seguida las causas frecuentes de muerte g
personas adultas a lo que se dijo, en orden de frecuenma
debidas a: Diarrea, Hipertencién, Senelidad y Neumonia.

Al prequntar a las dos madres si les daba problema el

La anterior pregunta con respecto a los nifios se respolgmbarazo, manifestaron que no. Asi como tampoco refirieron que
asi: Dirreas, Epilepsia, Parasitismo y enfermedades pulmonares. Fglnuevo embarazo le pudiera dar problemas al nuevo nifio por nacer.

Seguidamente se procedio a preguntar a una sola'de las madres
ista de que era la Gnica que aun tenia nifios) su conducta cuando
enfermaba un nifio a lo que respondio en orden de frecuencia
siguiente manera: Primero le da remedios caseros si la enfermedad
te consulta a un médico (La premura de la consulta dependera de
dad del caso) en caso no encontrar lo acude al Centro Salud, en
no fructifique la conducta anterior consultara a una farmacia y/o
spital de la cabecera departamental, Al preguntarle a esta madre
an vacunados sus hijos menores de cinco afios respondio afirma-
ente siendo las vacunas aplicadas las siguientes: Sarampién, D.P.T.
tipoliomielitica.

PERCEPCION DE LA SITUACION MATERNO-INFANTIL
POR EL PERSONAL DE SALUD LOCAL

A continuacidon se decribe lo expresado por el 1:.:e'f
laborante en el Centro de Salud Tipo B del municipio de Joyabaj.

) Cabe mencionar que tnicamente dos de las personas entre
das refirieron haber tenido hijos. Siendo las restantes: 3 m
solteras y 1 hombre,

La totalidad de personas laborantes en el Centro de Salud
que las vacunas ayudan a las personas porque les confieren
idad contra las enfermedades especificas a las que estan
adas,

Las siquientes respuestas fueron dadas por las dos tinicas m&
del Centro de Salud y quienes respondieron que en el 1timo |
habian sido atendidas por un médico a la vez que les gustaria &
proximo parto también les fuera atendido por un facultativo, 8
ambas de la opinion de que les gustaria que su parto fuera até
en un hospital. Asi también ambas madres afirmaron haber
control prenatal en el wltimo embarazo el cual fue con un M=
Pero con la salvedad de que una recibio control pre natal &
hospital y la otra en un Centro de Salud, estando ambas "‘“
de la importancia que para ellas y su futuro hijo significa ®

Al interrogar a la tnica madre que si llevaba a su nifio a control
ecimiento y desarrollo contesto en forma afirmativa ya que lo
eraba necesario para lograr en él un crecimiento y desarrollo que
Uentre siempre dentro de los parametros de la normalidad.
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Se procedio en seqguida a preguntar a todo el persopy GONCLUSIONES

conveniencia de que un nifio aunque no este enfermo sea exa
periodicamente por un médico o una enfermera, a lo que ty
respondieron en forma afirmativa objetanto que el control perigy
le proporciona al nifio una salud integral, en lo posible y la pog
prevencién de enfermedades incipientes.

~ El mayor porcentaje de la poblacion lo constituye el sector
Rural con un porcentaje de 94.100/0.

‘En toda la poblacién es mayor el numero de hombres que

En sequida se pregunto de que se consideraba que se enfomil e mujerescon un POF?EH'C&-J'B de 52.200/0.

mas frecuentemente las madres a lo que se respendio en nlimer
frecuencia de la siguiente manera: Varices de miembros inferigy
Diarrea, I.R.S., Gastritis e Infecciones Urinarias.

En toda la poblacién es mayor el grupo Materno Infantil con
) porcentaje de 69.580/0. ; .

‘El grupo - étnico indigena constituye la mayor poblaciéon con

Con respecto a los nifios se manifestaron de la si -
un porcentaje de 71.230/0.

manera en orden de frecuencia: Diarrea, Enfermedades Pulmona

abscesos a diferente nivel, Sar coptiosis y Conjuntivitis. . B : . ) s
: La “poblacién de el Area Rural tiene el mads alto indice de

Analfabetismo con un porcentaje de 86.000/0.

.

En cuanto a la causa de muerte que se consideraba
frecuente en las personas adultas se respondio en orden de frecuen
asi: Desnutricion, Cirrosis, Hipertencion, Cancer en todas sus fom
Enfermedades Pulmonares y Diarrea.

~ Es mayor el nimero de nifios de 7 a 14 afios que asisten a
- la escuela en el Area Urbana con un porcentaje. de 70.530/0.
En comparacién con el Area Rural que constituye el 32.770/0.

En relacion con la pregunta anterior pero referente a lo:
se respondi¢ asi: Diarrea, Enfermedades Pulmonares, Desnutriciol

Sarampion.

- Fl mayor niimero de defunciones ocurren en el Area Rural con
un porcentaje de 92.310/0.

8- Las causas de Mortalidad en nifios menores de 1 afio por ocurrir
en su mayoria a nivel Rural, en donde no hay personal capacita-
do para clasificar la causa de muerte, estan definidas come
‘enfermedades mal definidas o desconocidas.

. La enfermedad Gastrointestinal con mayor indice de Mortali-
" dad en toda la poblacién y a toda edad es la definida como,
Disenteria. 3

Dé los cero a los 14 afios las enfermedades més frecuentes que
{ .. Provocan mayor porcentaje de defunciones son en orden de
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frecuencia: Las enfermedades gastrointestinales y el saramy

La causa mas frecuente de morbilidad en nifios menoregy
afios la constituyen las enfermedades gastrointestinales.

El grupo de edad comprendido de los 15 a 44 afios es ¢ §48-
mas acude a recibir atencién médico asistencial al Centy
Salud de la localidad, constituyendo el 49.250/0.

Basados en muestra representativa a nivel Urbano, en g
menores de 5 afios un porcentaje de 28.860/0 se consids
normales. Un 53.840/0 con D.P.C. grado I y un 17.300/ofl-
D.P.C. grado II.

El alimento basico de la poblacién es el Maiz y el Frijol.

El consumoc de leche y sus derrivados esta supeditado @

diferentes estaciones del afio, siendo escasa en época de vegh
‘ya que disminuye notablemente la alimentacién para el Gaféls

Vacuno.
La alimentacién de la madre embarazada no difiere de lé
resto de la familia,

del resto de la familia.

La lactancia materna se suprime hasta después de haber ¢ -
do el hijo un afio de vida. I

La tenencia de la tierra en sus grandes extensiones esta en’
de una minoria absoluta.

La poblacién produce en sus cosechas basicamente Maiz ¥ f

El producto de la cosecha de los pequefios productor®

cuales son la mayoria. Es utilizado en su mayor porcentaje para
el uso personal.

La mayoria de la poblacion cosecha sus propias tierras.

Las herramientas usadas por la poblacién son en su totalidad

de su propiedad.

La familia indigena tiende a ser numerosa ya que esto le repre-
genta mayor fuerza de trabajo.

De la muestra representativa a nivel de Area Urbana, la mayoria
de madres que constituyen el 64.040/0 les fue atendido su parto
por comadrona.

Es evidente el deseo de la poblacién a que se mejore la atencion
de la madre embarazada, antes, durante y después del parto.

La opinién del personal de salud en cuanto a la percepcién de
la situaciébn Materno Infantil no difiere en términos generales
con la de la Comunidad. Coincidiendo ambas en que se debe de
mejorar la atencién médico asistencial para lograr la salud inte-
gral de la madre y el nifio.

Se determind por parte del personal de Salud y la Comunidad
que las enfermedades gastrointestinales y pulmonares son las
mas frecuentes como causa de Morbi-mortalidad.

La mayoria de familias poseen casas constituidas de la forma
siguiente: Piso de tiera, Paredes de adobe, Techo de teja,
sin cielo, con un solo cuarto, usando como alumbrado ocote,
abasteciéndose de agua de pozos sin brocal, tirando las basuras
al patio de su vivienda y no contando con letrinas sanitarias.
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RECOMENDACIONES

Sendo el sector del Area Rural el mas afectado en todos los
tros descritos en el presente trabajo, es preciso incremen-
ar Programas Integrados de Salud bien planificados que
itan hacerlos posible, tomando en cuenta que esto con
ridad se ha planteado pero no realizado por multiples,
s, basicamente economicas que permitieran realizarlos
yalidad.

os programas integrados podrian participar: El Ministerio
alud Piblica, La Universidad de San Carlos de Guatemala
sus diferentes Facultades y las Autoridades Civiles y

, para mejorar la calidad de los registros de defuncion.

do reportada la Enfermedad clasificada como Disenteria
10 la de mayor frecuencia a toda edad, seria conveniente
ar un trabajo de investigacién tendiente a dilucidar el
n patdgenc especifico que provaca tan alta incidencia
rbi-Mortalidad en toda la poblacion.
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