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INTRODUCCION

El fracaso de los programas de salud en nuestro pals,
debe en gran parte a la falta de datos concretos Vv pre
sos del nivel y estructura de salud del grupo de pobis:
con mayor riesgo a enfermar{Grupo Materno-Infantii) .
més de no tener un diagnéstico real de ia situacién de
¢ ho grupo. '

Naturalmente, que para solucionar esta problemé&tica
salud, ser§ necesario un cambio en nuestiras esiructs
socicecondmicos del pafs, para gue no sean uncs cr-
tos los del poder econdmico y asi dar participacién a
dos los guatemaltecos en los diversos 6rdenes de 1 -
nacional.

Peroc mientras llega ese momento del cambio; el prese;
trabajo pretende analizar en forma cbietiva los divers
factores sociales, culturales, econdmicos y polfiticos
que inciden directa o indirectamente en el grado de ssa
del municipic de San Rafael Pentzal del Departame nto
Huehuetenango y con la intencién de que pueda contril
en alguna forma para la elaboracidn de futuros progran
de salud que causer: un verdadero impacto significativ
en dicha comunidad.

Pretends el presente estudio, asegurar ia existencia d
una fuente de informacién de datos segurcs v veridicos
de cual es la situacidn actual existente en »f municipi
de San Rafael Pentzal, el cual no variars mucho cun lo
restantes municipics del pais; para cuando en el futurc
se elaboren programas d= salud, estén encaminados a

daptarse méas a las verdaderas necesidades de nuestras:
comunidades guatemaltecas,
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i, | - OBETIVOS
GENERALES:

1o, Intento de establecer el grade de funcionalidad -~
de los actuales programas de salud,

20. Contribuir a conocer ne ior nuestras estadisticas
y el grado de infiuenciz del medio ambiente en el
nivel de salud de nuestras comunidades.

3o, Identificar los diversos factores gue de una u otra
forma alteran el estado de salud en Guatemaia.

ESPECTIFICOS:

i, Determinar la percepcidtn gue ins personas en-
cargadas del Puests de balud v 1a Comunidad da
San Rafael Petzzi, Huehuetenange; tienen de Iz
situacién de salud v de iz groblemética del grupe
Materno-Infantil, asf{ como-su orientacidn para
la solucién de la mismsa.

2¢, Determinar en forma objetiva lz situasidn dal gru-
po Materno-Infentil, pars procurar una meior o -

5

rientacién de les programas que para bapeflclo ¢#

i

Materno-infantil &«

4o, Utilizar el método clentifico para plantear los pro-
kirmas de salud m&s importantes, con miras & po-
sihles soluciones inmediatas.,

50, Contribuir a que los recursos de los servicios de
salud a nivel de frea, puedan ser mejor aprovecha-
doe.,

M1, -~ PLANTEAMIENTO DE HIPOTESIS

lo. La mayorfa de los dafics gue se presentan en el grupo

Materno-Infantil del municipio de San Rafzel Petzal,
Huehuetenango, son prevenibles mediante aceciones
concretas dirigidas a ~liminar los factores que condi-~
cionan y determinan el aparecimiento de égtos dafios,
gue en su mayoria son de origen infeccioso v nutri-
cional, teniendo estos como causa determinante 1la si-
tuacién socioecondmica de las personas.

2o, Que la percepcién v ta conciencia que se tiene del pro-

blema Materno-Infantil, varfa significativamente enitre
ta comunidad y el personal de salud local, asf también
en lo que respecta al enfoque de las posibles sclucio~

nes.




v, MATERIAL ¥ METODOS
MATERIALES:

L?s 445 familié-s que integran la poblacidn total del mu-
niciplo de San Rafael Petzal del departzme nto de B”uehue'
tenango.

Los libros del Registro Civil de dicho munic‘ipios
Ei Archivo del Puesto de Salud de dicha localidad.

<, Yo
El1 30% de las fam—1'{1as urbanas de la cohecera municipat
para encuesta Clinico-Nutricional.

Lasg viviendas de las familias seleccionadas en la mues-
tra anterior v oiros aspectos del medio zmbiente en donde
habitan éstas personas. o

Mapas de ia Direccidn General de Estadistica.

Gufas y formularios disefades por la Yacultad de Me ol
na pera realizar vna enguesta Clinlco-Nutricional e invee-
tigacién de aspecios socic-econdmicos.

METODOS:

Se realizd una encuesta de poblad &+ del municipie, con
{a participacién del personal de salud local, maesti:@s
alcalde, alcaldes auxiliares y comisionados militafes:'en
ésta encuesta se obtuvo la poblacién urbana y rural,

Se: hizo un estudic de defure iones en el registro civil del
4 3 F .
tmumﬂgipio Ae San Rafael Petzal, Huehuetenange, para de-
erminar las causas v tasas de defurc idon para el aflo de
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1974, para poder determinar la morbilidad presentada, al
menos en la demanda solici‘:a_da,

Se realizé una encuesta, para estudiar la situacién nufri
cional de las personas y Su relacibn con los factores =0~
cio-econbmicos de 1a poblacidny la percepcibn que gel
problema del grupo Materno—-infantil tiene ta comunidad
v -el personal local de salud; esth se realizd fnmicamente
en el area urbana, de acuerdo a los pasos siguientes:

1o. El total de las familias residentes en el grea trhand |
que di el censo, s¢€ tamd ~omo el universc e la po
blacién,

70. Se selecciond un
familias del universo :

3o. Se empléo el sistema de muestreo sistematico de i-

nicio al azar, o
45. Se determind el médule de acuerdo a férmules esta-
blecidas; el cual fue de 3 _
5p. E1 médulo representd la frecuencia con que s&
cionaron cada una de las familias slguientes.
60, Se descartd una familia de éste estudio, pues al mo
mento de hacerse ia& entrevista, la mencionads fa-
milia no se le pudo iocalizar en la poblacitn.

a muestra del 30% del iotal de ias

selec-
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v, ANALISTS ¥ DISCUSION DE RESULTADOS
DESCRIPCION DEL AREA:

El municipio de San Rafael Petzal del departamento de
Huehuetenango; municipalidad de 4a, Categorfa. Ex-

tensién aproximada de 18 kilémetros cuadrados.

- E1 municipio es atravesado nor

Colinda al norte con San Juan Atittan{Huehuetenango)
al sur con Santa Barbara{Huehnatenzngo) al ceste con
C‘oiotenarlgo(Hue’hu.u.-“ﬂ:enauJ o)

im carretera Internzcio-
nal, asf como por la ruta Nzcicnal 7-W,. Sobre &siz
ruta, de la cabecera departane ntal, Huehuetanangs,
hay unos 23 kilémetros a la cabecers mumcmai de -
San Sebastfan Huehuetenungo de a%{ a la de San Ra-
fael Petzal, 7 kildmetros. ¢ sste lugar a la cabece*‘
municipa! de Colotenango hav aproximadamente 15 ki=
16metros. Cuenta asf{ mismo con camincs de herradura
vy veredas que unen .ios poblados del municipio entre
asi vy ~on los municipics vecinos,

La cabecera ests situada en las faldns de ia slerrs de
los Cuchumatanes, a poes distancia del ric Selegua,
Et banco de marca establecido por ia Direccién General
de Caminos en el parque de la cabecera, sts situada
a 1739, 41 metros sobre el nivel del mar.

El territorio del municipio sube en el lindero de Saui: Juan
Atitén hasta unos 2700 metros v desciende hasta unos i,
5000 metros. Las dos ramales de la mcntaﬁa bien defini-
dos, la de San Tuan Atitn al norte v 1s de Santa Bérbara
o Cruz Quemada al Sur, De ambas montafias brotan algu-
aqaz vertientes, siendo la principal de eilas el rfo San -

1

Tuan, gue desagta en el rio Selegua.

El clima es templado en su mayor parte, produciendo -~
San Rafael buenas maderas., Los habitantes cuitivan
cereales, cafias de azflcar, banano y café, siendo ia
cafia de azlcar el producto principal,

San Rafael Pentzal dependia hasta el afio de 1890 de
Colotenango. A fines del siglo XVIII, el Padre Joseph
de Camposeco y Lorenzana posefa el llamado Trapiche .
v Tierras de Petzal, A solicitud de los vecinos, el -
gobierno cred el municipio por acuerdo gubermative ael
21 de mayo de 1890, Anexéndoclo al municipio de Colo-
tenango por acuerdo del 11 de diciembre de 1935, fwe
reestabiecido por el acuerdo de fecha 10 de abril de .
1947. E1 acuerdo del 16 de octubre de 1953 segregd ia’

- aldea Xemal que pasd a formar parte de Colotenanga.

La feria anual en honor a San Antonio, se celebra dai
9 al 10 de mayo v la titular, del patrono San Rafael Ar-
cangel, se celebra del dfa 22 al 24 del mes de octubre.

La lengua indigena predorriinante es el Mam,

‘Etimolegia Mam: _ . .

PETZ=TOR TUGA (orden: cheloma)

AL = DE MUCHO PESO,

"TORTUGA -QUE PESA MUCHO"

Seg{m los datos del nenso genera'i de poblacn")n del afic
de 1950, el municipic tenfa un total de 1726 habitantes !
(132 iadinos v 1594 indfgenas) correspondiendc a la ca- :
becera municipal 508 habitanies v el resto al érea ru- |
ral,




El municipio cuenta con 1 pueblo, 3 aldeas y 8 caserios.

Las aldeas son:

Ofatorio, Sechul y Tuisneina

POBLACION:

La poblacidén total del municipio de San Rafael Petzal se
presenta en el cuadro No, 1 y la pirdmide de poblacién, .
en la gréfica No, | ta cual demuesgtra como todes los paf
ses subdesarroHados la caracteristics base ancha; Sa-
g{in encuesta realizada en el primer semestre de 1875,

PIRAMIDE DE POBLACION PARA EL
ARO DE 1973, SAN RAFAEL PETZAL
MUJERES

m Grupe Materne Infantil

HUEHUETENANGO.

CUADRO No,1 '
POBLACION TOTAL, URBANA Y RURAL, DISTRIBUIDCOS FOR
SEXO, SEGUN ENCUESTA DE POBLACTON REALIZADA EN -
EL PRIMER SEME STRE DE 1875, il EL MUNICIPIO DE SAN
RAFAEL PENTZAL DEL DEPARTAME HTO DE HUEHUETENANGU

Poblacidn Hombreg % Mujeres % Totales 7

Urbana 106 4 104 4 218 8
Rurat 12372 47 1179 45 2411 g2 i
_ ' - . |
Totaleg- 1338 51 1243 49 2021 [IE |

i

|

i

J— |
|

A

[¥5]
2]
Como se ve en el cuadro anterior, la poblacion torat e. de 8 ) ﬁ
<1 habitantes, con una densidad de poblacién de 145.7 halt- - s
tanres por kilémetro ~uadrade. La poblacidn es eminenterien 29 0
te raral, ya gue le corresponde el 92% y escasamente el 8% -
perienece al &res urbans 5
: i
1 Ei% de la wsoblacidn total es de sexzo masculino v el 49% o

Eansag 1978,

FUBNTY: Dhucoiba Genersd 4 Seaditiad




‘sexo femenino.
OBLACION MATERNO ITNFANTIL:

n el siguiente cuadro se analizaran la dlstribucién por e-
ades de la poblacién Mai’erno—lnfuntﬂ S

CUADRG No., 2

OBLACTION MATERNO-INTFANTIL, URBANA Y RURAL BEGUN
NCUESTA DE POBLACION “FEGTUADA EN EL PRIMER SE-
ESTRE DE 1975, EN EL MUNICIPTO DE SAN RATAEL PET-
L DEL DEPARTAMENTC DE HUEHUETENANGO, '

rupo de edades Urbana % Ruwral %  iotsles

Menores de 1 afio 14 0.5 g4 3.6 108 4.1
De 1 a 2 afios -8 0.3 99 3,87 W7 . 4.1
De 2 a 3 afios 12 0.3 10t - 3.8 13 - 4.3
de 3 a 4 afios 7 0.3 94 3.6 | - 3.9
De 4 a 5 afios 14 0.5 140 5.4 154 - §.§
De 5 a 14 afios 47 1.8 533 20.3 £BO 27,1
Sub Total 102 3,9 1061 - 40.5 -1163 44,4
Muieres 15-44 afios 50 1.9 512 13,5 562 2.4
Total Grupo Mater-
no-Iinfantil 152 5.8 B73 03.0 WET 5.8
Se podr apreciar que sblo el orupo etaric.de 0 & 14 afics
81

de edad, representae | 44. 4% de la poblacién total ¢

a esto agregamos el grupo materno “e 15 & 44 afiocs de -
dad (21.4%), hacen un total e 65.8% de o gue se dedu-
ce la importancia del arupo materno-infantil en lo jue
respecta a prioridades en los programas de salud.
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Se notard que del 65.8% de la poblacién total, el 60%
vive en el &rea rural v solamente el 5.8% 1o hace en
el drea urbana.

Embarazos Esperados. .o soeuseecocosssascasnso 56
Abortos Esperados......... heseceecansencoan
Partos Probables....ooeiaunuaasse oansan ssesadl
Tasa de fecundidad de las mujeres en edad reproduc-
tiva, de 5 a 44 afios de edad. . ........274 X 1000
habitantes. _ '
Crecimiento Vegetativo. .ooesccsceesass33. 05X
1000, :

DANOS:
MORTALIDAD ANO DE 1974

Los giguientes datos fueron obtenidos dei libro de
defunciones de la municipalidad de San Rafael Pet-
zal del Departamento de Huehuetenangc, durante
el afio 1974, '

- CUADRO No. 3
TASAS DE MORTALIDAD NEONATAL, POST-NEONATAL Y
MORTALIDAD TNFANTIL, EN EL MUNICIPIZ: BB SAN R4~
TAEL PETZAL DEL DEPARTAMENTO DE HUEH UETENANTL

EN EL AMD DE 1974, T

Grupo de.edades . Tasa X 1000 Nacidos Vivos L
Mortalidad Neo-Natal 74
Mortalidad Post-Neonatal 277
Total Mortalidad Infantit . . 35i

F1 %5 5% l¢ *rdas las defun~ienes ocurridas en el afic de
[

T A
Lg;‘%;

mo se aprecia en el
estin muy elevados ar | “
dirigirse en gran pare 's.&5te grupo elario.

PRING IPALES CAUSAS DE MORTALIDAD
e EL ARO DE 1874,

- 11-

suadro anterior las tasas de mortalidad
Bor lo que los programas de salud “eben

GRAFICA No.?2

INFANTIL DUREN-
©11 SAN RAFAEL PETZAL,HUEHUETE -
NANGO. )

Ry -

TUENTE: Libro de Defuncione

Be podrd notar en . A
' iy ; de 1 aii
'sa de muerke en nifios menores e :
o s enfermedades diarrélcas, va que}.ﬂ ,.,orresﬁ
11% det total de defunciones en nifics H}@l‘\&
: Ei 35, 84% fué para jnfinenza, en saprcer 14

teritis y otra
pondid el 42
res de 1 afivc. "
gar Enfermedades Infecciosas con 1U.

sprzoncnde a nifios me nores de 1 afio de edad v cg erfa bacilar vy desnutricion,

o3 19 [f6 0% 37

Y

s, San Rafael Petzal, 1974,

‘o 1a princizal cag
ica anterior, due ta prim: :
o : o de edad fué laen

£13% v ot 5.728% pa-
respectivamante.
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Se hace notar gue la mayoria de las defunciones son a-
notadas por una persona que o hape fnlcamente por ser
autoridad en el pueblio, por lo mimmo se tiene gue tener
un diagndstico empirice y bastante slelado de ta reali-
dad,

MORTALIDAD EN NINOS DE 1 & 4 ANOS DE EDAD:

Ei total de defunciones en &ste grupo etarlo fué de 8.
36% del total de defunciones durante el afic de 1974,
Las principales causas de muerte foeron: infeccién in-
testinal e infitenza, & continvacldn se dan laz tasas
de mortalidad por enfermedad especifica para éste gru-
po, -

TASAS DE MORTALIDAD POR UNA ENFERMEDAD ESPECT-
FICA EN LOS NINOS ©F 1 A 4 ANOS DE EDAD, DURANTE

1974, EN EL MUNICTPIO DE 3AW RAFAEL PETZAL ,HULHUT -

TENANGO,
a. Tasza de mortalidad para Enteritis y otras erfermeds-
des diarréicas..socsoressmsnnsassFed X 1000
b, Tasa de mortalidad para todas tas. demis erifermeda~
des infecciosas y parasitariade.....5,2 X 1000
c., Tasa de Mortalidad pars Influenza,.3,1 X 1000

FRINCTBATLES CAUSAS DE MORTALIDAD T LOS NIVO3
DE t & 4 ANOS DE EDAD, DURANTE 1874, EN 3AN RA-
FAEL PETZAL, HUEHUETIENANGO,

Las principaies causas de morizid ad-en éstos nifics du~
rante el ato de 1974, se enumeran a continuacién en por-

crriajes.

i, Enteritls v ofraz enfernedades diarréicas:

2
I
o

: Zo:; -_Todas las _&emés enfer

nifios se debidb ae

" Mortalidad durante el puerperio. s saas v oo

13-

infeccioasas y respira
e dades N

' 16.67%
. Influenza ‘ o .
gggﬁma lista anterior el 50% de las defunciones en &stos

nfermedades diarr&icas. E1 33. 33?%3 pa-
las enfermedades infecciosas y‘respir.atzr;as y para ia in ‘
fiuenza el 16.67% durante todo el afio 1874. | i

" torias

; RO DE 1974. -
MORATLIDAD MATERNA ANO o ) |
Segfn el libro de defunciones de la municipalidad de San

5 & Dg-
Rafael Petzal, Huehuetenango, ia mortalidad materna i
ra el afio 19'74 fué

] LA 0
Mortalidad durante el embArazZo. . - s s oo e _‘
Mortalidad durante el pario. ..« = e e .0 ‘;
Mortalidad por abortOS. P A PP 0

Estas cifras d-e cero para mortalidad materna, podr{.a d_g N

berse a: :
lo. Que la mortaiidad mater
causa de muerte debido
piricas, en =l momento

iones. | 7 .-_,
20, déi:nfa patologia obstétricsa, c'uanci{o %s&z f;c,ec,f )
es trasladada al Hospital Regaonaﬂ,,n fa ; fm-%
alif v entonces la partida de defuncnc-m ehrL mcm

da en la cabecera departamental y no en 1a cube

na sea registrada con otra
a presiémn. de comadronas em
de agentar las partidas de

cera municipal o o

30. Caso excepcional: que no S€ reglns_fzfedla gizr .a;é .

4a, Que realmente durante todo el &hc G€ 4, .
a . fallecimientc por Caliia M

biera ocurrido ningbn




~id -

terna v por lo tanto las tasas de mortalidad sean 0.

MORBILIDAD ANO DE 19?4: _

Los siguientes datos fuercn obtenidos de los archivos
del Puesto de Saiud de San Rafael Fetzal, Huehuetenan-
go, para el afio de 1974, '
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.Se‘ haece notar que el médico U,A.M_ A, {Unidad de Asis- -

rencia Médico Ambulante) tiene programado i visitz a la
gemana a éste municipic, sin embargo en la practica ég
+o no se cumple, pues pasan incluso meses sin ser vigi
+ado 6ste puesto de salud. Ademés que la comunidad
pnunca estd enterada del dis de la wvisita, pues por lo ge-
neral éstas visitas se realizan cualgquier dia, ya sea en

. o . ia mafiana o en la tarde sin previo aviso.
Se tomaron en cuenta Gnicamente las consultas dadas

por el médico U.A,M, A, {Unidad de Asistencia Médico
Ambulante), para 1974 ¢ié scizamente 27 consultas al
grupo Materno-Infanti:,

Los datos anteriores no repreézentan la morbilidad real
del municipio por la razdn expuesta, :

CUADRO No. 5 3
CAUSAS PRINCIPALES DE MK BILIDAD EN NINOS MENO-
RES DE 1 ANO DE EDAD, 3EGUN DIAGNOSTICOS DEL ME-
DICO U.A.M. A, (UNIDAD DE ASISTENCIA MEDICO AMBU-
LANTE)} ANO 1974, EN SAN RAFAET. PETZAL, HUEHUETENAN

CUADRD No. 4

MORBILIDAD POR GRUPGS ETARTOS, DURANTE L ENG
DE 1974, EN SAN RAFAEL PrUTAL, HUEHUETENANGO,
SEGUN CONSULTAS DDADAS BCR MEDICO U,A,M,A,
(UNIDAD DE ASISTENCIA MEDICO AMBULANTE)

GO,
Grupo Etario T T N, Casos L - o
rupc Ltario . ‘ I RIS G808 —— . Diagnésticos Ng Casos h
Menocres de 1 afio 2 2R, L2 p e et 1 3.7
a4 afios e edad o n mm Célico Intestinal - :
- anos e srae - 2o Estenosis Hipertréfica el Piloro 1 3.7
5 & 14 afios de edsd . .. . & L EE : " ko 1 3.7
A s . . - IR Dermatitis Alérgica ’
Muyterea de 15 8,44 afios 7 - 25.93 _ _ . X 5 7
S A A A g e ~ o R E"HterOCO'lltls )
Toisies 7 TG, Gu . o ) C : a7
i et Glaucoma Bilateral : 7 <
5 i . ' Pie Equing I 3.7
Se podré notar en el cuadro anterior gue el médicc U R - - — i sas
M .2 . {Unidad de Asistencia Médico Ambulante), di6 #c- Dsl cuadro anterior se desprende gue ninguna de las causa

de morbilidad infantil predominé, pero ésto puede no repre-
sentar la realidad, puesto que la enfermera auxiliar det pues
rfa a los nifios de 1 a 4 afios de edad gue le correspon~ to de salud también d§ consultas y anota sus propios dlag-
di¢ el 33,33%, el 25.93% de las nonsulias para muje- nadsticos, que no se fomaron en tenta para el presente es-
22, tudio. -

lamente 27 ‘onsultag al grupo Msaterno-Infanili, duran-
te el afio de 1974, Estas consultas fueron en su mayo-
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_ CUADRO No.5 -
CAUSAS PRINCIPALES DE MCR BILIDAD EN NINOSDE I A
4 ANOS DE EDAD, SEGUN DIAGNOSTICOS DEL MEDICO
U.A,M.A, (UNIDAD DE ASISTENCIA MEDICO AMBULAN -
TE).EN . 1974, EN SAN RAFAEL PETZAL, HUE H,UETEMAN,GO;

Diagnésticos L i Casos %
~ Enterocolitis : -4 14,8
Desnutricién Grado 111 2 7.4
OtiHs Media ..o e 2 7.4
Parasitismo Intestinal i 3.7
TOTAL 9 34,

La principal causa de morbilidad en =stos nifios fud is
enterocolitis con 14.8% del total de morbilidad en @i
‘grupo Materno-Infantil; el 7, 4% corresponde tanto &
desnutricién Grado Iy, como a Ctitiz Madia v al diao-
néstic;:o de parasitismo intestina: =i 2. 7% '7 i

SUADRO No. 7 -
PRINCTPALES CAUSAS DE MORBILIDAD EN WINO5 DE 5
A 14 AR08 DE EDAD, SEGUN DIEENOSTICCT DEL ME-
DICS U, A, M, A, {UNTLAD DT ASLITITY

STLANTEY, BW £0L ANG DE 1674, TU
Ji., HUTHURTENANGG, |

Diaghésti_c_us ol UaBGS

Adenitis Cirvical 2.

Desgnutrizion & 1 o1
I
i

Parasitismo Intestinal
Alapala -

T Al

o
o
3]
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En este grupo etario el 7.4% del total de la morbilidad -
Materno- Infantil correspondid a Adenitis Cervical,iue-
go el 3.7%-para las dem4s causas de morbilidad, segln
el ~uadro anterior. -

CUADRO Ng.. 8 ST
CONS ULTA OBRSTETRICA, SEGUN DIAGNOSTICOS DEL ME-
DICO U.A,M.A, (UNIDAD DE ASISTENCIA MEDICO AMBU
LANTE), EN 1974, EN SAN RAFAEL PETZAL, HUEHUETENAN-
Co. e

Diagpbsticos No de Casos %
Embarazos a-ferminc normal 4 : i4.8
Embarazos. a términe podético 2 ST A
Embarazoa 3 término transverso i 3.7
Totales - /A 25, Qi _

Aparte de los anteriores diagndsticos, el médico no vid
ninguna puérpers probablemente por la escasa ateneidn
Prenatal gue vio; ademéas el médico no-atendid ningan -
parto, pues =508 son atendidos por comadronas ~mpiri-
cas y solamente cuando existe alguna -complicacién son

referidas al Hospital Naclonal del Departamento.

SITUACION NUTRICIONAL ANO DE 1975.

1los sigulentes datos fueron obtenidos de la sncuesta -
Clinico-Nutricional, efectuadaen el primer semestrs
del afio 1875,
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. GRAFICA No. 3

STTUAGION NUTRICIONAL EN NINOS MENORES DE'§
ANOS DE EDAD, SEGUN ENCUESTA CLINICO NUTRI-
CIONAL DEL PRIMER SEMESTRE DE 1975, EN SAN RA-
FAEL PETZAL, HUEHUETENANGO: - '
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De las 11 familias encuestadas, se examinaron solamern-
_te los nifics meaores de 5 &fos, los cuales sumaron 14
en total, de los cuales el 35 ,71% presentaron algln gra-
do de malnutricién protefnico-calérica guldndose Ginica-
mente por el peso. El 28.57% oresentaron también al-
ghn grado Je anemin, habléndose basado la impresibn

o' frica o s palidez de conjuntivas,
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Todos los malnutrides correspondan al Grado I, probable
mente por la €8Cassd cantidad de mlilos exaainados en 1a
encuesta Clinico-Nutricional.

DESNUTRICION EN EMBARAZADAS:

Entre las familias encuestadas, no s¢€ encontré-alguria
mujer embarazada, por lo que en gste estudio no se pu-
do determinar la situacidn nutricional durante el embara

~Z0Oa

MORTINATALIDAD

" Durante e} afio de’ 1974, ge registraron 6 mortinatos ;

54 nacidos vives, seglin consta en los libros del re-

gistro civil del municipio de San Rafael Petzal del de -
partamento de Huehuetienango; por io tanto en 1974 1a:

TASA DE MORTINATALIDAD FUE DE ° 111,11 X 1000,

SITUACION SOCIAL Y ECONOMICA:

1A FAMILUE '

CONSTITUCION DEL GRUPO FAMILLIAR:

8. Rural: del total de familias, el g1, 91% viva en
el &rea rural, poblacidn eminentemer. e rural,
b. Urbanc: solamente el 8.,09% de lags familins 18-

, siden en el &rea urbana. :

Grupo Etnico: se presenta en el cuadro sivulen~
te, en el cual se nota ._fécﬂmente gue-la pobla-
cién esencialmente indfgena ya que (& SO s -

ponde el 94,02% de la poblacidn totals mian =

tras gue sciamente el 5.958% w.c@-m"eg;1:%:::*1{1-‘.%?3 a ta-

dinos.
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CUAD :
DRO No.3 En promedic cada.familia tiene 1.3l nifios menores de 5
§§§L§§¢§O§E I;;fé%rg ¥ RURAL, SEGUN GRUPOS ETNICOS, anos:
TA CLINIC . | | , |
D1, 1975, EN SAN R;FAEL T;;\sz NHUg?ICIONAL EFECT J'%_ f. Namero de nifics eatre 5 y 14 afios de edad? £l ng
L oAN kabAkl PETZAL, HUEHUETENANGO, mero total de nifioz entre 5 v 14 afios de edad re
e . - 7 1% 1 :
g—oglamén indigena 5 I T presentando un 72,1% de la poblacién total,
roana. . . ) N - o - .
Roral e B 45 LU 210 R ESCOLARIDAD DE LA FAMILIA:
f : 2 7_24%1 91,99
Totales _____ 2464 ___ 94,02 -
T T T EEEEEEEES é—ig:—-—1‘5*7—-—---5—.*-.=9=8==2=b=2_1-_~l_~0ﬁ_® _ Del total de la poblacién solamente el 18% es alfabeis,
d N ‘ 7 _siendo estas personas regidentes en su mayoria en 13
. Gmero de mriembroz ~e la famllia ¢l promedio de cabecera municipal, mientras el B0% es analfabeta, de
mtlembros por familia es de 5,89, segin encuesta lo que se deduce gue tampoco los programas de Educa-
_ cc;el?;c?% nutricional elt ctuado en primer semestre . cién funcionan en este aspecio.
o) E NG . _ ‘ En el siguiente cuadro se podréd apreciar el porcentais
n;?‘r? de nifios mencres de § afios de edad; se de nifios comprendidos de 7 a 14 afivs de edad que &~
analizarén en el cuadro sigiiente: sisten a la escuele, '
~ - CUADRG No. 1o CUALRO No. 1
NIV O3 ¥S DE ; Dt Qe
. RUR;Q“EENNOSJ DE § ANOS DI EDAD; EN 2RTAS URBANC PORCENTAJE DE NINOS COMPRENDIDOS ENTRE LAS EDA-
'RURAL, EN SAN RAFAEL PETZAL, _H"JFEH,UTGT,mAN_qop DES DE 7 A 14 ARGCS, QUE ASISTEN A TA ESCUELA, 3E -
Gru . , , _ GUN ENCUESTA DE POBLACION REALIZADA EN EL PRY =
o boetario  Urbana % Zursl %  lotales % MER SEMESTRE DE 1975, EN SAN RATAEL PETZAL, HUE-
&nores lﬂano 14 (.5 94 3,6 0e 4.y HUETENANGO, :
o 5 5 8 0.3 99 3.8 10, a.| :
e2a 3abos 12 0.5 101 3.8 ni e Nifios de 7 a 14 afios .. No. %
get?i? ‘5 afios 14 0.5 140 5.4 154 53 “ue van @ la escuela 284 61
__.:: c* 8d 2.1 BZg Zp,2 583 2Z.3 Que no van & la escueta . 188 G
£l total T TQTALES 474 10U
‘otat de nifios menores de 5 afn o Em = ST FEEETEE
de ila poblacién totsl, > anos, representa el 22, 3% o no-arg gue el 39% de los nifios en adad escolar no
asizten u la escuela pues los padres los utilizan Co-
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mo fuerza de trabajo para aumentar ios ingresos preca-
rios de las familias.

HABITOS ¥ CREENCIAS SOBRE 1L.C8 ALIMENTOS:
a. Alimentacién famillar: E1 cuadro siguiente sefa-
la los principales alimentos de la poblacién de
San Rafael Petzal, Huehuetenango.
CUADRO No, 12
PRINCIPALES ALIME NTOS QUE CONS UME LA POBLACION
SEGUN ENCUESTA CLINICC-NUTRICIONAL, EFECTUATD
EN EL AREA URBANA, EN EL PRIMER STMESTRE DE 1978,
EN SAN RAFAEL PETZAL, HUEHUETZNANGO,,

Clase de Alimento. Veces X Semana

Tortillas
Frijoles
Carne
Huevos
Hierbas
Arroz
Mosh
Papas
Verduras
incaparina
Fan

-—ﬂrﬂﬂ[\)lgr«dmhwwmﬂ

Como se podré notar los principaies alimentos de is p;;"
biacién lo constituyen: tortillas, frijoles y hierbas.

La carne y los huevos es consumida | vez a la semana
— Ly % . 2 b H H

por el 80% de iz poblacidn, ¢l restante 20% 1o hace en

forma ocasional. |

La leche la toman en forma ccasicnal, por lo gue no ce
incluyé en =1 cuadro anterior,
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b, Alimentacién e las embarazadas: De todas ias

familias encuestadas, nadie reportd cons umir
algin alimento en forma eapecial durante el em-

barazo.

Alimentacién Escolar: también en este grupo etz
rio la alimentacién es jgual para foda ia fami-
lia, no existiendo por tanto ningunaa_’limentacién
especial para 25tos nitos. ' - '

1

d) el 9.09% de las familias encuestadas, refleren
darle al nifio pre-escolar, leche en polvo en at-
gunas ocasiones. v1 restante 90;91% no estabia
ce diferencia con oS demas miembros de la fa-
milia, en lo que a alimentacién respecta.

o) Alimentacién durante el primer afio e vida:
La lactancia matema €8s bastante prolongada, va
que el promedioc de destete fué-a-los 17 meses de
edad, empezando también la alime ntacién artifi-
cial en fase tardfa detl primer afic de vida y esta

consiste en pequefias cantidajes de tortilias, -
carne, pan etc. '

En el siguiente cuadro se ven 108 alimentos que
se consumen en el primer afic de vida, et 27,27%
de las familias encuestadas, ademé&s ~e 1a leche
materna les da leche en polvo v et 3. 09% de fa-
milias les da huevos tibios, cereales y 1ugos de

frutas.
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| CUADRO No.13
ALIMENTOS QUE CONSUMEN LOS NINOS MENORES DE
1 ANO DE EDAD ., SEGUN ENCUESTA CLINICO-NUTRICIO
NAL EFECTUADAEN EI PRIMER SEMESTRE DE 1975, EN
SAN RAFAEL PETZAL, HUEHUETENANGO.

Alimentos No.de Famligs = = %

_ gue 1o conzumen ' .
Leche NO materna 3 ' 27,27
Huevos Tibios 1 9.09
Cereales i 9, 0%
Tuge de frutas 1 9,05

El 36,36% de las familiaz e;;cue:;;c?as no tiene nifios u:_@,-
nores ce 5 afios.
ALIMENTOS MALOS:

a. . Durante el embaraze: Fn estz encuesta se preg -
td sobre los alimenics guc consideran son malos
durante el embarszo® el 72.723% resperndibén no e~
xkistir ningln a! lments vonio durante ¢l embaraze
el 27.27% respondié que <1 caldo de res provooa
diarrea durante ¢! embarzzo,

k. Durante 1a lactanciz: Eu: o° cuadro siavienis ze
mencionan los alimentos gue las fzn 7oz encuzs-
tadas creen son maics 21 21 pericds de is Tzctan~

cia.

CUADRO No.14
ALIMENTOS QUE LAS FAMILIAS CONSIDERAN SON WALOE
DURANTE LA LACIANCIA EN EL MUNICIPIO DE SAN RATA-
EL PETZAL, HUEHUETENANGO. ANO 1375 '

Alimentos malos . No.Fawitias que consideran ... . . %
gon maios alimerntos

Ninguno & 54,50

Hierbas 1 w07

Bgracate “ 5.18

Losnbs . 2.0

i e .

-95 -

Segtn el cuadro anterior el 54.55% de las familias con-
sidera que no hay ning(n alimento malo durante el period
de la lactancia;27.27% considera que las hierbas son a-
limentos "helados"; el 18.18% también coniidera queoel
aguacate es alimento malo por ser "I}elado . E1 9=.09/oi
considera gue la naranja es perjudicial para la ‘loactanc a
ein haber aducido las razones, el restante 9,09% dijo 'no
saber si existe algln alimento malo durante la lactancia,

c. Alimentos malos para el nifio de pecho! se enumeran
en el sigulente cuadro.

CURDRO No.15 )
ALTMENTOS QUE LAS FAMILIAS GONSIDERAN SON' MALGE
PARA EL NINO DE PECHO,EN SAN RAFAEL PETZAL, HUE-
HUETENANGO,ANO DE 1975. -

Alimentos malos No. Familias que

considera son ma- %
los alimentos —
45,4
Ninguno 5 e
Aguacate 2 s . L‘g
Efoles 1 3 s
Huevos tibios 1 95}‘;
Leche fria 1 £
No sabe 1 i,
rl 45, 45% de 'lés familias encuestadag r-37 J i "

refirié gue el acuacate, produace diae
que los atoles, la leche ffia v los b=
producen una especie de diarrea.

o
mer algfin alimer~io malo para el nific ¢ & .
. :

'ed

MEDICS DE PRODUCCION:
a. Tenencia de la tierra: el siguizni® lc. :
visiér general, sobre la tenenois on e o
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CUADRC Np.16

TENENCTA DE LA TIERRA, SEGUN ENCTUESTA REALIZADA
EN PRIMER SEMESTRE DE 1975, EN 5SAN RAFAEL PETZAL
HUEHUETENANGO,

Tenencia de la tierra Promedic en No.de %
cuerdas . familias,
Propletario 5,3 6 54.55
-Mediero 8.0 i 9,09
I\_Tc_; 1tienen tierra = - 4 36,36

-
o

¥154.55% de las familiss =ncuestadas e s propiletario

de por lo menos 5.3 cuerdns promedio de tierrg para cul

- tivos; el 36.36% de las familine nc poseen lerrerag, pﬂcr
lo que muchas de etlas fienen gue ir a la costia,

b Tenencia de los irs irumentos de trabajo! los princi-
"pales instrumentos <z trabajc zon azaddn, plocha,
machete v *odas las familias e-cuesiadas son pro-
sietarios de &:tos instrumerntos de labranza. OSe ha-
¢e noiar que no ruenian mon ningunz ¢sesoria tecni-
ca para sus cultivos v por 1o Juoioe la produceidn tie-
ne que cer baja, especialmente para el Congumo to-
cal o familiar.’ '

PRODUCCION:

a Produccidn agricula: los orincipales productos agri-
colas de la poblacibn son: maiz v la cafia "e azfcar
<1 36, 36% siembra malz v el 9.09% cultiva cafia de
mzlcar, hay tambiér quienes :iewbran ambos produc-
tos gue es el 10.18%

Todas ias Tamilias que cultivan mafz to utilizan G-

nicamente para el censumo famitiar, ¥ los de la ca-.
aa de azficar fabrican panela gue servird para la ven
ta y para el consumo familiar

Con respecto al usc de abonos quimicos para sus -
cultivos, sclamente al 9.09% tiene capacidad eco-
ndmica para comprarlos; con respecto a la fuerza de -
trabajo, solamente el g,09% ntiliza jornaleros.

Produccidn pecuaria® el 81, 82% de las familias tie-
nen un promedio de 6 gallinas por familia, que ies .
reporta aproximadamenie una docena v media de hue
vos al mes y éste producto es utilizado egpecial -
mente para la venta. FE118.18% posee chompipes v
el 9.09 % posee cerdos que Son utilizados para el
destace y as{ representar una fuente de ingresos
econdmicos para la familia. .

Produccién artesanal: y produccién fabril No hay es-
casamente la fabricacibn de tusas {cigarrosi esg lle-
vada a cabo por una familia que 1o vende a 4 ciga-
rros por un centavo. '

a) Comerciot entre las familias encuesiacas no &8 ancoa~

1rd ninguns que se dedique al comertio, exgenio que
en algunos casos se llevana cabo truegies, cono
por ejemplot el camblo de una gallina por maiz,e .

FUERZA DE TRABAJO:
T1 £3,64% de los jefes de famiiias trabajas come tornale- g

ros: el 9.09% trabaja por su cuenta y &i 27.27% trebaja
en diversas actividaces como- telégrafcs y caminos; el
18.18% de las familias encuestadas viajan ales coslas sn

log tiempos de cosecha.

o
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CONSUMO:

El1 63.64% de las familias consume lo que produce, el
9, 09% vende una parte de su producto, mientras el 27.
27% no tienen terrenos para cultivar, e lo que se de-
duce gue es una comunidad que produce solamente pa-
ra su propia subsistencia vy de mala Jdistribucidn de ks
tierras. '

INGRESOS: _

Eil ingreso econdémico familiar anuzl, es de aproximada-
mente de Q. 306.00 por familia, El lagresoc en especies
no se pudo determinear, va gue las ’f:“:mlias no supleron
o no quisieron indicar cifras.

PERCE PCION DEL PROBIEMA DE 3ALUD:
POR PARTE DE LA COM UNIDAD:

A continuacién se analizan los datos gque chtuvieron
relacién a la percepcidn de la situacidédn maternc-infzn-
til, por parte de la comunidad,

Todas las preguntas fueron contestadas por las madres
de familia, excepto en | caso, el cuzl fué contest "o
por una persona de soxo mugculito, 3e tratd da o
duoir a una respuesta determinsls,.  Totel do famitss
ancuestadasily }

!
a1

i
ER

s. Julén la atendid en el Gltimo parte?
N:[édicms"&,@,ooosceomcaososlneaanoasoigf}f’.

Corrarona empirics cooonseoeToorasos il
Bvfercers o Auxilinr, o s oo ann® L 20%

diam o s 20 8 o8

70% de 'i:zr sergonss entrevistadag, refirieron que su
iﬁttim@ narte fué atendido por ce:a*mfi*ﬁna empfﬁca‘ en ;m
aa de 1= parturientar el 20% {uvd stenlida por auxiliar de
=nferme rf“ e el Hogpits iﬁe =z ~abtanrere Departamental
ogslama e 1 cago fud aternd

Die tos 4 casos gue tuvieron centrol prenatal,

29—

b Quién le gustarfa gue la atendiera, si usted tuvie

ra otro parto? .
Médicoongssws95:55@--59-3-02005-nnuuamraa.zo:t'
comadronaa l'as@!’ly!l'b.’980!0s05ﬂ9ﬁ9<m.1800’}‘0

La mayoria de la poblscién {30%) ;refiere que su parto -
fuera atendido por una comadrona empirica v solamente
el 20% prefiere que su partc sea atendido por médico.

c. En donde le gustarfa que le atendieran su parto?
705

EI’]. SU. casas:govoéa'gssvu-¢7oe94»509:'00-‘N;G;C"

En el Hospital.ssesssassosBssroscannonnnsdl?

E1 70% prefiere que su parto sea atendido en su casa,y
gsolamente el 30% prefiere que su parto fuera atendido

ean el Hospital,

A Usted ha tenido controi pmna’cal en el iﬂtimo o
en el presente embarazc ¢ Lo
51 4 49%
No ) 6%

.Un 60% de la poblacién si ha teniao conirnl vrenstal, -
mientras gue el resto ns,

-

e, 31 tuvo contro! prenaiml , con guien io Tuvo.
Enfermera o Auxiliar 3 '
Médico ' 1

3 fueron ~
ovn Ta auxiliar de enfermeriz en el pie sto de gaind local
v 1.caso cor médico en ol Centro de Salud de Hustuele-

nango,
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1 £, Cree usted que es necesario o conveniente el con- a S
: ' ' i ,09% busca al curanderoc como primera .
‘ trol prenatal? de salud y el 9,09

S{ ' 10 100% medida, Como se vers es bajo el porcentaje de per-

i o]

- | ' sonas que buscan al curandero; la gran mayoria al no
hacer efecto los remedios caseros, buscan en segundo

E % -
onte o1 ool T e s o o2 oo, término al médico, centro de salud u hogpital..-

niente el control prenatal, la razén fue: "para ver coma

ar [ 1] F
estd el nifio y la madre j, Estén vacunados sus hijos menores de 5 afion? oo

I l | . No tiene nifios menores de 5 afios... .4...,36,30%

: » Cree usted que es conveniente la atencién hospi- .
| ? talaria del ;Iarto'? ° Si estédn vacunados 7 63,54%
St 9 81.87% | - .

| N 2 18, 15% De los nifios vacunados, el 100% es contra 1a pcﬁ o, 15
| o i : e DPFT y el 85 71% tiene vacunas contra el sarampibn.

Parecieran contradictorias éstas respuestas con respecto
al inciso "C"® pero manifiesta finicamente ia poca confinn ko
za que se tiene del hospital; esto gueda en evidencia al
: dar las razones por la gue consideran conveniente la -
i tencién hospitalaria del parto, éstas fueron: "porgus hay
médicos para cualquier complicecibén” v por que "se aho-
rran centavitos" v el 18.18% que definitivamente no Luscos 1.
al hospital, porque allf " se muere la gente”,

Cree usted que las vacunas ayudan a -1as,persoma~l

E] 100% de las familias entrevistadas si cree que las va-
c unas prev1enen las enfermedades. L :

Lleva a su nifio a control de Crecimiento y Desarrg
1o? :

E1 71.43% de las familias asiste a cona‘ai de. crecim1en=—

4 L . - s?
" S‘g @8 problemas  usted ;1 emparazo T ‘ to v desarrollo y una de éstas familizs respondis, gue
No 7 7(5% 1os lleva solamente cuando estdn enisrmos,
' Sl . £ S : s E1 100% de las familias cpina gue &3 convenieute el exd

Sclamente ei 30% manifestd alghn grade de probiamag do
rante el ermarazo, como por ejemplo vérices & "hincha_n

men periddico de les nifios por médic:u o enfermers, aun-

de ples, " gne no estén enfermos.
’ - | . e
qud ge ¢ ecu@nteme e L g (nrdn !
i, Cuando se le enferma un nifio qué es 1o Aimero que m., o8 qué. o enferman méa ir i |
hace ? .

\en ) LI T I g "
| Las wrincipales causas gon “calentmas ¢ "desilidad por

: : T 2
El 72,73% de las familias encuestadas, lo primero que ha- dnp ole mamar s
cen es darle remedios caseros: el 18,18% =t tener un nifio

| 842

11007 as familiaz ina gque ‘a3 enfermedades mis
| _ enfermc la primera medida a tomar es llevarlo al puesto de i 100% de las familizs, op q

o
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frecuentes en los nifios son “diarrea y catarros”

Unas personas opinan que la causa de muerte en perso-
nas adultas es la "Fiebre" y "Diarrea”, otras respondie-
ron no saber la causa még frecuente de muerte.

Todas las familias opinan que lz causa de muerte en los
nifios es "Diarreas v Yémitcs”, Un gran porcentaje de
la poblacién 72,73% no saben que guiere decir "desnu-
tricién,

-B1 50% de los entrevistados respondieron que si sében

porqué se “hinchan" i-z nifioz, las razones fueron:
Asientos, frio v sustos,

El1 72,73% sabe porqué se¢ adelgazan les f;iﬁos, v la cau-

sa es dejar de comer cuando sz enferman,

‘E154,55% sabe porgue se ieg cae el pelo a log ninos \‘

la causa principal segin sus
Sotamente el 18,18% de laz er

spuestas fud &l "susta”
’-.-’iStadE:a sahen porgué
] piel S ‘io nifics, ins
razones fueron "por suciedsd™, El 30% J2 lag entrevie-
tadas cpinan que laz muleres sx .mazaria 3e ponen pa
iidags porque "no tienen sangre v no comen"

o a‘

at
by
i

‘POR PARTE DEL PERSONAL LOCAL DE S5ALUDL:

A continuacidn se dan ias respuestas de la auxiliar de
enfermerfa, encargada del puesto de szlud de San Ra-
fael Petzal, Huehuetenango, Con un tiempo de servi-
oic en esta poblacidn de 7 afios,

Oién la atendid en el Gitimo parto?
Médicn, fué la respuesin.

~33~
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Respuest: Hospital

; 2
Usted ha tenido conirocl prenatal en el Gitimo embarazor

si.

Cree usted que es necesario o conveniente el control pre-

natal? _ _ e o
St, para saber si la madre ¥y el nifio se encuentran n
' .

mal"

Cree que e& conveniente 13 atenclidn hospitalaria del par-

to?
Si,"por tener mejor atencibén e higiensa”

_ ) )

Le d& problemas a una senora el embarazo’ ﬂ .

Si. "la mayoria padecen de doior de cintura, anemia y ce
’ .

falea"

s’

o . : o
Cuando se le enferma un nific, gqué es lo primero que hac

uflevarlo con el médico particular™
Estan vacunados sus hijos menores de 5 afios?

S{, contra el sarampfon, DPT, conira la pci-i@. y tifus,
Cree usted que lag vacunas ayudan a las por

S7 porque les previene de enfermedades COIlfBQjJ 859,

4

TLeva a su nif

e e “

o & control de crecimiento ¥ desarro

&)

"Si, paic co_ntroi de su crecimiento )




-34-

Cuando un nific no ests enfermo, cree usted que es con-
veniente que lo examine periddicamente un médico o una

-35- .

también dirigirse en gran parte a la educacidny a hacer
conciencia en la poblacién sobre la importancia del gru

enfermera? po materno~infantii.

"81, para prevenirio de alguna enfermedad" CONDICIONES DE 1A VIVIENDA=
Todos los datos siguientes se .obtuvieron de la encuesf
ta de poblacién, efectuado en el primer seme stre de 1975
en el municipio de San Rafael Petzal, del departamento
de Huehuetenango,

Dé qué se enferman mas frecuentemente las madres”?
“Diarreas, influenza, .catarros ¢ infeccidn intestinal®,

De qué se mueren més frecuentemente las personas a-
dultas? PIS(-O:
La mayoria de las viviendas tienen piso de tierra va gue
de las 445 viviendas en tctal; 94% poseen piso de tierra
3.6% con piso de cemento y 3% ladrillo de barro cocido,

“Influenza, Gripe v Eper.ia®
De gué se mueren masz frocuentemerte ios nifics +

“Diarreas y gripes" TECHO:

17% de las viviendas tienen techo da paja, L’dj o"se;‘a
el 77% con techo de teja de barro ysolamente;_'el 6%
tienen techo de l&mina de Zinc,

Sabe usted qué ez desnntrisidr ?
sf

Sabe usted?

CIELO:
Porqué se hinchan los nifoz sf 65% de las viviendas no tienen cieic; SS%QItieﬁen otre ti-
Porqué se adelgazan st po de cieloftablas} v con machiembre el 2%,
Porqué se les cae el pelo _ af
porqué se les descama y se lez mancha la PAREDES:
piel _ =1 _ .
porqué muchas mujeres embarazadas se ponern 96% con paredeg de adobe; 1.5% con paredes de paja_
n&iidas ‘ _ s{ v 0.5% con pafedes de tabla.

Hreofendo una comparacidn de la percepcién de los pro-
blemas de salud del grupo materno infantil, entre ia co-
munidad y 2] pereonal local da salud, si varfan signifi-
2tivamente, n-- lo aue los pregramm s de salud deben -

INSTALACTONES o | ]
Del total de familias, solaments el 77% tlene cocirsy
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separada del resto de las instalaciones. 86% de las
instalaciones cuentan con 1 sélo cuarto, 12% con 2
cuartos: 1% cuentan con 3 cuartos y apenas el 0.5%
con més de 3 cuartos,

ALUMBRADO

Ocoteisasoconano:o990947%
Gas&naooaaaaa-oasgao44%
Candela"'oeﬂ”“’,ﬂ” 9%

3e hace nctar que al momento de hacer este estudio,
el I,N,D.E. (Instituto Nacional de Elecirificacién},
estd trabajando en la instalacién de 1z luz eléctrica
en el rea urbana de esta poblacidn,

AGUA: :
La siguiente gréfica demuestra ‘la fuente de abaste-
cimiento de agua.

. GRATICA No, 4
FUENTE DE ABASTECIMIENTO DEL AGUA EN TODO EL
MTUNICIPIO DE SAN RAFAEL PETZAL, DEL DEPARTA
MENTC DE HUEHUETENANGO, 1975,

Tuberfs extradae-
micilloriz,
Tuberia extrad--
micillaris,

Pozo brocal

Pozo con brocatl

Riachuelo
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Be notaré que el 5i% de la poblacidn se abastece de agua I|
en pozos sin brocal y solamente el 5% de la poblacién ie :'
ne tuberfa intradomiciliaria y el 17% se abastece de agua

en chorros pblicos.

BAS'URAS 4

Se presentan en la grafica siguiente!:
GRAFICA No,5

DISPOSICION DE BASURAS EN LA POBLACION. DE SAN RA-=
PAEL PETZAL HUEHUETENANGO "ANO DE 1995,

~ Refegenc-ig. B

BEIH -Besurero

El 94% de las familias depositan la basura en el patio; |
el 5% tiene depésltos de basura y el 1% quema 1la basu- L
ré.
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VII, CONCLUSIONES

lo. Se confirma la primera hipbtesis, ya que el ingre-
g0 _d'e las familias es bajo, lo que hace del problema
nutricional sea evidente, principalrriente en los nifios

de 1 a 4 afios de edad, predisponiendo también a ésg -

tos nmos a padecer enfermedades de omgen infeccio-
SO. . \—'-. .

20. I_La Segunda hipbtesis también puede tomarse como
vélida, pues la comparacién qus se hizo entre el per-
sonal de salud local y la comunidad, varfa ampliamen-

" te sobre la percepcidn de los probiema@ de salud del
grupo materno- infantﬂ T

lg_. La comunidad esté conciente que el control prena-
tal, debe ser efectuado en todoc embarazo v que la a-
tencibn domimliaria del parto debe ser la rntina ERUGE
nos que se trate de un embarazo de alto riesgo, deter-
minado en los exémenes de prenatala

40%-También esté conciente la comunidad de la necesi-
dad de vacunas y programas de control de nifio sano.
50, B1 médico U.A,M,A, es un recursoe mai utiliza’s

60 T.a poblacién materno infantil OCupa un gran porcen-
taje de la poblacién total, :

76, El indice de analifabetismo en personaz mayores de
7 afios es slto, y muchos nifios en edad escolar, siin no
7an a ia esouels, :

. Jna peiusfia parts de la poblacidn opina gue el a~
Juacate ¢ Ina herhas son malns, durante fa Iactancia,

L ] £ = 1 = - ol S
9. La alimentacicn artificisl empieza en fase tardis

del primer afio de vida,

106. La alimentacién es a base de tortillag, frijoles y
hierbas,

110, Una tercera parte de la poblacién NO tiene terre-
nos para cultivoes.

126, Una pequefia parte de la poblacién manifies_ta
su poca confianza al hospitai,

R




—47 -

RECOMENDACIONES

, Con el presente trabalc s2 sefizala los dafios de la po-
cién materno infantil v se sientan las bases para la e-
boracidn de un programa Materno-Infantil,

). Promocién adecuada de los programas de salud, to =
ando en cuenta que un alto porcentaje de la poblacidn

0 habla espafiol,

3. Crear, si es posibie fuentes de trabajo en la comu-
[dad, para que el campesine no marche periddicamente
las fincas a traer enfermedaces,

B. Hacer conciencia en ia poblacién, de las medidas
igiénicas necesarias parz uns buena salud personal v
plectiva.

Proporcionar por alctn medin, ayuda t€cnica agrico-
8 a los campesinos, para una melar utilizacidén de sus

R

> Materno-infantil, gue o~
UPa un gran porcentaje da poblacidn total,

Tomar en cuenta que los principales pro
bmunidad son: desnutricié-, anzifabetizmo,
pEra una mefor

i

Llemas d= 1a
7

itarias,

ientacidén de ia polftics de saly” a siivel de Area - po-
er as{ disminuir las tasas de mortalic morbitidad .
. Que el médico U,A,M,A, visite por lo ..enes una -
Sz por semana esta comunidad, pero informando = ia Lo
acitn scobre su horaric, para a&i agrovechar en meicy
rma €ste recursoc.

)., Proincver me didas de saiud para prevenir enfermed
s ¥ por consiguiente, la musrte,

-
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LISTA DT CAUSAZ DE MORTALINAD POR CODIG0D

Cédigo Grupos d= Cansas

01 Fiebre Tifoidea

02 Disenterfa Basilar y Amebiasis

03 Enteriris y otras enfermedades diarréicas

04 Tuberculosis del Aparate Raspiratorio

05 Otras Tubercuiosis, inciuyendo efectos
tardios

06 Difteria

07 Tos Ferina

08 Angina estreptocéeica v escarlatina

09 Infecciones meringocédoicas

i0 Poliomieliha Aguda

i1 Virueia

i2 Sarampidn

13 Tifus v otras ricketiosis

i4 Paludismo

15 Sffilis y sus secuslaz

16 Todas las demas énfermedades infec slosag
v parasitarias,

Tumores Malignes, incluyende los necples -

mas de tejido linfpatico + de los érgarios he-
matopoyétizrs

Tumores Benignoz v iumsres ¢- naturaleza ne
especificads

=)
o

19 Diabetes Mellitus

2 Avitaminosis y otras deficiencias nutrici~: sles
21 Anemias

22 Meningitis

23 I'lebre Reumé&tica Activa

24 Enfermedades reumaticas crénicas del corazén
25 Enfermedadas Hipertensivas

28 Enfermedades Tegrdmicas de] corazdn

27 Otras del corazédn

28 Enfern brovasculares




Lista de causas de mortalidad por cbdigo

Cédigo Grupos de Causas

29 Infivenza

30 Bronquitis, Enfisema y Asma

31 Neumoria

32 Ulcera Péptica

33 Apendicitis

34 Obstruccién Intestinal y Hernia
35 Cirrosis Hepatica

36 Nefritis v Nefrosts

37 Desnutricién Protéico Calérics
38 Aborto

39 Otras complicaciores del embarazo,

del parto y del puerperio, parto sin
mencién de complicaciones

40 Anomalfas Congénitas
41 Lesiones 21 nacer, distécicos v otras

afecciones andxicas e hipbxicas pe-
rinataies,

42 Otras mausas de mortalidad perinats:

43 Sintomas y estados morbosos mal de-
finidos,

44 Todas las dem&s e~fe ek

45 Accidentes de vehicilos de motr -
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