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INTRODUCCION

El problema Materno-infantil se plantea, a2l menos tedrica-
mente, como una prioridad en {a atencidn en salud, tanto 2 ni
vel del Ministerio de Salud Pdblica y asistencia Social (Pian
Nacional de Salud), como en la Facultad de Ciencias Médi--
cas de la Universidad de San Carlos de Guatemala.

Sibien es cierto que se tienen algunos datos o fundamentos
para designar esta prioridad, como son:

1. Que el grupo Materno-Infantil constituye mas del 65%
de la poblacién total de nuestro pafs Yy,

2. Que, por sus propias caracteristicas, es un grupo que-
se encuentra someti do a un mayor riesgo de enfermar.-
También es cierto que no se tiene un diagndstico real -
de la situacién de este grupo y por ende, no se cuenta
con datos concretos y precisos del nivel y estructura -
de salud del mismo, que permitan encaminar programas
adecuados que causen un impacto significativo en dicho
nivel y estructura de salud.

Con el trabajo que expongo a continuacién trataré de hacer -
notar la realidad de un municipioc de la costa Sur, que en mi ==
0pinidn tiene caracteristicas similares a los de otros munici- -

pios en lo que respecta a condiciones socio-econdmicas y s3-=
lud .
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JUSTIFICACION

A la fecha, en Guatemala, se encuentran en marcha progra-
mas de atencion Materno-Infantil, en Quezaltenango, Huehue-
tenango, Jutiapa y Gitimamente en Totonicapan; pero, estos --
programas no han causado impacto alguno en el nivel y estructu
ra de 1a salud Materno-Infantii. Para la implementacion de es
tos programas no se cuenta con un diagnosti co preciso y comple
to, pues si bien es cierto que en algunos casos se cuenta conr
datos sobre los diferentes grupos etarios y sus caracteristicas -
primordiales, no se cuenta con un anélisis en la colectividad ni
en el personal de salud, en cuanto a fa percepcidn y conducta -
mostrada ante la prohlematica Materno-infantil, no se ha anali-
zado y considerado la situacidn econdmica y social de las comu
nidades. Todavia se sustenta algunos criterios equivocados en
cuanto al tipo de atencién de fa mujer embarazada, se le da mas

importancia a la atencion institucional del parto que a un adecua
do control prenatal y a las coberturas que setia necesario alcan-
zar para influir en el nivel y estructura de salud del grupo Mater

no =infantil .

Este es el primer trabajo monogréfico del programa ejercicio -

nrofesional supetvisado de medicina, que se realiza en el area—
de Taxisco y espero sirva de referencia a futuros trabajos monc

graficos de medicina social y otros.
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DESCRIPCION DEL. AREA DE TRABAJO
LOCALIZACION: |

TAXISCO: Municipio del de

tuado en la costa sur del
Rosa.

) partamento de Santa Rosa, si-
pais, y del departamento de Saniz -

| EXTENSION TERRITORIAL :

Taxisco tiene una e i5 ]
Pl xtencion aprox 2
ta limitado de I3 siguiente formaI;O mada de 428 Kum +ryes

L % Elorte: con Pueblo Nuevo Vifias (Santa Rosa)
3. ste : con Guazacapan (Santa Rosa)
. Sur : con el Océano Pacifico

4, Oeste: Con Iztapa y Guanagazapa (Escuint{a).

CARACTERISTICAS BIOLOGICAS DEL AREA;

1. Clima: Caluroso con temperatura
s de mas ©
, tEe! eé verano, y con abundantes tluvias en :? i?n?ier(:;raﬂ
. anco de Marco establecido por la D.G.C. en el '
parque de la cabecera, estj a 214 .38 mtso snob : I“'
vel del mar, latitud 14°041]1 2", Longitud °90"2r(';"‘64\18n':

TOPOGRAFIA:

El itori

e Cotrcigrntorlo es algo quebrado en la parte norte, no asi lo -
bl ;{3?:11;@ a la parte baja de la cabecera municipal, has
» Que es en su mayoria una planici A

A : a planicie, y que ~ =
extensilg;ed]a fuente de tiqueza de sus habitantes, ];uesqesta ~
e o re: tierra es ut l-hzada €n su gran mayoria por ias fin-
eras, y en la siembra de granos bisicos y fruta.
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ACCIDENTES OROGRAFICOS:

1. Cerro las Fiores
2. Cerro ei Pacayal

ACCIDENTES HDROGRAFICOS:
1. Canal de Chiquimulilla
2. Cuenta con 33 rios
3. Cuenta con 5 zanjones.
SITIO ARQUEOLOGICO:
TACUILULA. |
Explorado por Franz T_ermer y Edwin M. Shook.
COMO ESTA CONSTITUIDO EL MUNICIPIO:

Ef municipio cuen‘ta con 14 aldeas y 13 case~-

tios.

Taxisco: Con categoria de pueblo tiene los caserios:

Astiliero

El Arenal
Talpetates
Paso Hondo
. Peje Armado
El Camalote

D OO0 oW

LAS ALDEAS SON:

1. La Libertad )
2. Nuevo Canchdn con su caserio:

a. Los Lotes

3. Tepeaco

4, El Sunzo

5. El Jobo

6. La Avellana

7. Delicias del Jobo

8. Cacahuito

9. Monte Rico

-10.El Pumpo con los caserios:

a. Las Quechas
b. El Banco i
11.La Candelaria con el caserio:

a. La Isla
‘12.EI Panal con los caserios:

a. Conacaste

b. La Providencia
13. Madre Vieja
14 Eil Garitén.

- EI municipio cuenta con:

a. 89 fincas
b. 60 haciendas

HISTORIA_:_
Taxisco ya era poblacion importante antes de fa con-

qui_s,ta, mencionandolo Don Pedro de Alvarado en su carta re
lacion a Hernan Cortés, fechada el 27 de Julio de 1524 ,en

la cual, narrando sy viaje a la.actual replblica de El Salva-

dor, decfa "y ful a otre que se dize Taxisco que es muy rezio

de mucha gente ........ y dormi en &l aquella noche. ..., W

Taxisco es mencionado como perteneciente al circuito de Chi

Quimulilla en la constitucién polftica del estado de Guatema-
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la decretada por la constituyenie el 11 de Octubre de 1825,

Etimologia

Alteracion fonética probable de la palabra Azteca Tlalix
co, lanura. Puede derivarse también de taxisco, ar-
bol cuya madera, a semejanza del mangle, es fuerte y
raja con facilidad. Por lo que antiguamente se em- -

pleaba para hacer clavos.

COSTUMBRES:

Celebra su fiesta titular el 15 de Enero "Dia del Cristo de
Taxisco". Las celebraciones se prolongan durante 1 sema--
na y en ella se incluyen varias actividades, entre 1as que te-
nemos las religiosas con sus procesiones y misas. Ademas-
hay actividades deportivas con delegaciones de los munici- -
pios vecinos. Lo mas impeortante es la feria ganadera, donde
los fingueres y otras personas, sacan su ganade para [a expo
sicign y venta. Entre otras actividades que tienen lugar du~
rante estas celebraciones estén las corridas de toros, el jari
peo y las peleas de galles, finalizando la semara con un gran

baiie,

LA FAMILIA

El nicleo familiar es de constitucitn puramente patriarcal ,
respetando siempre a ios mayores.

RELIGION:

En su gran mayoria pertenecen a la religidn catdlica, con--
tando con un templo, el cual es muy visitado por propios y ex
trafios, por contar en su templo con el cristo semejante al de-
Esquipulas, al que le atribuyen muchos milagros,

También cuentan con varias iglesias evangélicas aque cuen-
tan con muchos fieles,

C

VIAS DE COMUNICACION:

del’l’axns’ft__:.o S¢ encuentra localizado sobre |a ruta internacional -
* pacitico CA-2; totalmente asfaltada, Ia cabecera municigal
SSta a unos 50 Kms. de Escuintla v a 49 K, de la c{abgt]:i:‘pa
tepiau_r?il.;.h,.:‘:ta’l de Cu:lapa, por las rutas nacicnales 6-F vy 16a;
amuteit astaltada con la que se comunica con (3 A '
Chiquimulilla, o resacapdn y - -

Oficina de correos y telecomunicaciones de 2a. categoria

LIDERAZGO:

Este lo tienen Jas ;
1 las Autoridade svilam ¢ i
res idades civiles s Alcaide), v miljiy-

ASPECTOS SOCIALES.

La principal industrig del muricipio es Iz ganade
ho . ai. e : . ) . L v + 0t LE-Le- R W L
;&ﬂ J:..;osag fincas que se veaican a ta crianza de ganadg gr -
Cu{{g;}\; sde empleaﬁ la r}aayor‘}’a de sus habitantes, a% CHING %ev;éiw
" queoesfapmductos a%raccnia.sséa o trabajando en {as satinas ‘con

a5 personas dependen de un ¢ i i

' : e salario para susunerviven

©1a, no contando con tierras propias. el

¥z, contando
gan
i
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SERVICIQS ASISTENCIALES:

1. Centro de Salud tipo B.
2. Farmacias (Dos)

Otros Servicios del Area Urbana:

1. Agua distribuida por tuberfia a todas las casas
2. Alumbrado eiéct_rico
3. Mercado Municipal
"4, Cementerio 3
. imaria tipo federacion
5. Escuela primaria tipo. -
6. Instituto de secundaria (hasta 30. basico)
7. Academias (Dos).

ORGANIZACIONES EXISTENTES:

1. Cooperativa:

" Existe una cooperativa de Padres y Maestros, qr:xie
son los gque dirigen el Centro Educatlvo’dg Secu
daria, que da ensefianza hasta el 30. basico.

-9 -
OBJETIVOS

GENERALES:

1. Determinar en forma objetiva la situacién del grupo

Materno-Infantil , para procurar una mejor orienta--

cidn de los programas que para beneficio de este —
sector se hayan establecido.

2. Contribuir, mediante un diagnéstico preciso, a la-

orientacién de los programas de atencion Materno - ‘
Infantil, que se pongan en marcha,

3. Determinar la percepcion de las comunidades yel -

personal local de salud, tienen.de {a situacign y de
la problematica del grupo Materno=fnfantil, asico-
Mo su orientacién para la solucién de la misma,

ESPECIFICOS:

1. Realizar el primer estudio de medicina social de| -

area de Taxisco.

. Brindar informacign y referencias del area, a futu-

ros colegas que Ilequen a tealizar su practica del -

programa EPS y para la elaboracign de sus progra-
mas.
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MATERIAL Y METODOS 3
HIPOTESIS. Estos varian de acuerdo al aspecto especifico a investigar.
De acuerdo a las constderaciones menctonadas anterior- MATERIALES:
mente, se plantea y se someterén a prueba las s qu entes h 5 o ,
6teslis= Para efectuar el Censo General de I3 poblacién del municipio 1
P ’ de Taxisco, se utiliz$ papeleria especial, enviada por la Facul 1
‘1. La mayorfa de los dafios que se presentan en el grupo — : tad de Ciencias Médicas. . 5
Materno=Infantil son preven bies con acciones conc’retas B . 5 N 3
contra las causas de estos dafios, gue en su mayorfa son Las familias que integran la poblacidn total del municipio a - ;
de or gen infecciosa y nutr ¢ onal, ten endo &stos como investigar. Una muestra representativa de las familias de la --

causa determinante, fa s tuacidn socio-econdmica de las cabecera municipal, con sus viviendas y el medio ambiente que
personas.. las rodea.
f
2. Que la percecibn y la conciencia.gue se tizsnendel pro~-= _ Libros de registro civil de las alcaldias municipales. ;
" blema Materno-Infantil, varfa s gnificativamente entre ::a Archivos del Centro de Salud
n 0 - . . L’ - . !
comun dad y el personal de salud local, asf como el enfo Estadisticas de la Direccién General de Estadfstica 3

Mapas de la Direccién General de Estadfstica, correspondien
tes al Municipio de Taxisco B

Departamento de Nutricion/DIM!F  Censo 1973,

Guias y formularios disefiados para el efecto por la Facultad -
de Ciencias Médicas.

que de las posibles soluciones.

METODOS: .

T vt et e e

Se realizé una encuesta de poblacién del municipio, con lg --
Participacion del personal de salud, maestros, estudiantes y ay-
toridades civiles y militares, En esta encuesta por separado, se
obtuvo la pohlacin rural y urbana, y se actualizg el plano de la-
cabecera municipal . |

- Se hizo un estudip de defunciones en el Registro Civil Munici~
pal, para poder determinar las causas y tasas de,_defunci()n, para
2l afio 1974, Asimismo se analizaron los archivos del Centro -
de Salud de los afios 19 74-75, para poder determinar la morbi- J

R S —
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lidad presentada, al menos de la demanda solicitada.

Se realizd una encuesta para estudiar la situacion nutri-
cional de las personas componentes de Iz muestra (Instru--
mento de trabajo No.2), y su relacidn con los factores so-
cioecondmicos de 1a poblacian {Instrumento de trabajo No.-
3), vy la percepcion del problema Materno-lufantil que tie--
nen 1a comunidad y el personal de salud local def municipio
(Instrumento de trabajo No. 4). '

El estudio se realizd en Ia cabecera municipa! de acuer-
do a los siguientes pasos: _

1. El total de familias residentes en el Area Urbana -
(517 familias), se tomd como universo de la pobla

cion.

2. Se selecciond la muestra por medio de muestreo, -
de inicio al azar, conforme a la férmula indicada -~

por la Facultad.

Nomero de familias

X = 77.55 (78), este es el nimero de famiiias -~
que se tomd para el muestreo.

3. Se determind el médulo segfin formula y nos did da
tos de la siguiente manera:

Mbdulo : Total de familias de la cabecera municipal
Total de familias de la muestra

Médulo =7

Madulo = 517
78

‘mi sede de trabajo, dur

-13 -

Por io tanto i
~Or 10 fanto se entrevistaron 7 2
irbar. aron 78 famiiias def gren

4n E; aii 0 :a n

ron la encuesta f

s Por lo gue inicamente -
et ite -
75 familias encuestadas. aparecen

DURACION Y EXTENSION

M

al 15 de Julio de 1974 - °° meses del primero de febrero
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PRESENTACION DE RESULTADOS LOCALIDAD HABITANTES
ENCUESTA DE POBLACION DEL MUNICIPIO TAXISCO LADINO INDIGENA
(Cuadro No, 1) Cartago 310 2 0
‘Los Lotes 536 2'35137/: 33 0.239
Agrupado en base a grupo étnico, total y por aideas y case- Peje Armado 280 1 .977 ) )
rfos. (+ = Aldea) Poblacidn total: 14171 = 100%, !~ Las Victorias 275 1:94%? _ ~
| Nvo.Canchon + 244 .72, 12 0.08°
LOCALIDAD HABITANTES | Alta Mira 213 1.50% 0.08%
. Chichihuitén 178 1'257 B -
TAXISCO LADINO N1 GENA e - -
Total municipio 13,784 97.26% 387 2.73% i ENCUESTA
Area Rural 11,259 79.45% 328 2.31% DE POBLACION DEL MUNICIPIQ
Area Urbana 2,525 17.81% 59 0.41% | (Cuadro No. 2)
- Agrupado en base a se
Cacahuito + 810 5.71% 100 0.70% |+ = Aldea) Poblaciénxtcc));atlmtlaélﬁgc;‘ik,itegsoy caserios.
La Libertad + 731 5.15% - - = 100%
El Jobo + 668 4.71% 23 0.16% . LOCALIDAD SEX |
El Papayo 579 4.08% 48 0.33% 0
Tepeaco + 569 4.01% - - - TAXISCO
Gariton  + 567 4.00% - - MASCULINO FEMENING
Madre Vieja + 517 3.64% - - + Total Municipio 7 o
El Panal + 494 3.48% - - - Area Rural 6,32? 22"320/0 6,623 46.73%
Delicias del - Area Urbana 1,317 9 pos 30226 37.79%
Jobo + 470 3.31% 40 0.28% | ’ -29% 1,267 8.949,
La Avellana + 469 3,30% 23 0.16% - Cacahuite + 4 .
Naranjito - _ -_460_' 3.24% - - La Libertad + 38618 32:2,?3{0 442 3.11%
El Pumpe + - 449 3.16% = - 1 ElJobo + 378 2.66"/0 350 2.46%
Las Quechas ~ 443-3.12%. 6 1 El Papayo 321 20267 aqg 204
‘Monte Rico + 428__ :3.02% - S ‘Tepeaco + 293 2.06"/0 306 2°_15%
‘Candelaria + - 421 2.97% - =] Garitén + 305 2°150/° 279 1.947
Astillero 380 2.68% - - llll'ladre Vieja + 252 1ﬂ770/0 262 1,84y
Los Portales 361 2.54% 35 0.24% - i EiPanai + 563 1°85{; 265 1.87%
La Providencia 320 2325 27 0.19% | Deliciasdeidobo+ 261 1 aqn 52;' %'63%
. ° A =75c70

L




LOCALIDAD
TAXISCO

La Avellana +
Naranjito

El Pumpo +
Las Quechas
Monte Rico +
Candelaria +
Astillero

Los Portales
La Providencia
Cartago

Los Lotes
Peje Armado
Las Victorias

Nuevo Canchén +

Alta Mira
Chichihuitan
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MASCULINO
253 1.78%
243 1.71%
238 1.67%
236 1.66%
226 1.59%
225 1.58%
198 1.39%
212 1.49%
193 1.36%
180 1.27%
148 1.04%
143 1.00%
144 1.01%
130 0.91%
117 0.82%

99 0.69%

SEXO
FEMENINO
239 1.68%
235 1.65%
211 1.48%
213 1.50%
202 1.42%
196 1.38%
182 1.28%
184 1.29%
164 1.15%
163 1.15%
138 0.97%
126 0.88%
131 0.92%
126 0.88%
96 0.67%
86 0.60%

ENCUESTA DE POBLACION DEL MUNICIPIO
{Cuadro No. 3)

Agrupado en base a escolaridad total, por aldeas y case~
rios. (+ = Aldea) Poblacién total 14171 = 100%

LLOCALIDAD
TAXISCO
Total Municipio

Area Rural
Area Urbana

ESCOLARIDAD

ALFABETA

5,337 37.66%
3,970 28.01%

1,367

9.64%

2,
2,

ANALFABETA

616 18.46%
064 14.56%
552 3.89%

|

'LOCALIDAD

TAXISCO

Cacahuito +

‘La Libertad +

El Jobo +
El Papayo.
Tepeaco +

‘Gariton +

Madre Vieja +
El Panal +

"Delicias del

Jobo +
La Avellana -+

‘Naranjito
El' Pumpo +

Las Quechas

“Monte Rico +

Candelaria +

-Astillero
" Los. Pottales

La Providencia
Cartago

-Los Lotes

Peje Armado

‘Las Victotias

Nvo.Canchén +

“Alta Mira

Chichihyitan

ALFABETA

273
245
288
166
182

220

203
225

168
222
273

131

64
176
137
149
185
175
101

21

85

76
104

78

38

S SRy
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ESCOLARIDAD

OCOO0OOCCOOHHKHOROOHRM

.92%

. 12%
.03%
17%
.28%
.55%
A3%
.58%

18%
. 56%
.92%
22%
.45%
.24%
.96%
.05%
.30%
. 23%
ALY
.64%
.59%
._530/0 '
«13%
.55%
. 26%

ANALFABETA
102 0.71%
143 1.00%
166 1.17%
75 0.52%
137 0.96%
126 0.88%
158 1.11%
126 0.88%
80 0.56%
139 0.98%
102 0.71%
96 0.67%
65 0.45%
107 0.75%
96 0.67%
38 0.26%
51 0.35%
65 0.45%
30 0.21%
63 0.44%
27 0.19%
42 0.29%
37 0.26%
53 0.37%
22 0.15%



DIRECCION GENERAL DE ESTADISTICA 1973

POBLACION DEL MUNICIPIO DE TAXISCO
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Por grupes etarios con intervalo de 5 afes.

Estos datos corresponden al censo efectuado por la Direccidn
General de Estadistica en el municipio de Taxisco, en el afio
de 1973, Por grupos etarios de 5 afios de intervalo. Tota-

GRUPQO PE
EDAD

Total

- 0 Afios 711
01-04 2,124
05-69 2,681
-10-14 2,337
15-19 1,702
20-24 1,392
25-29 972
30-34 783
35-39 806
40-44 705
45-49 574
50-54 473
55-59 276
60-64 319
65-69 175
70-74 161
75-79 87
80-84 35
85.y mas 26

16,339 100.00%

4.35%

- 12.99%

16.40%
14.30%
10.41%
8.51%
5.94%
4.79%
4.93%

4.310/0 -

3.51%
2.89%

1.68% -

1.95%
1.07%

‘0.98%

0.53%
0.21%
0.15%

les y dividido por sexo.

CUADRO No. 4

8,427 51.57% 7,912 48.42{
.19%

359
1,073
1,384
1,195
874
733
487
395
408
364
294
263
144
181
91
94
51
25
12

2

AMBOS SEX0S MASCUL.

6.56%
8.47%

7.

31%

5.34%

4.
2.
2

= NN

OCCoCOOOOHOQF

48%

98%

A41%
A49%
.22%
.79%
.60%
.88%
.10%
.55%
.57%
.31%
.15%
l07'.t70

FEMEN.

352 2.15
1,051 6.43
1,297 7.93
1,142 6,98;

828 5.06

659 4.03

0
0
84 0.5
67 0.

- 36 0.

10 ©
14 0

k_
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PIRAMIDE DE POBLACION

DATOS DE LA DIRECCION GENERAL DE ESTADISTICA
1973

Por grupos etarios con intervalo de 5 afios.

GRAFICA No. 1

EDAD:
85y -+
80-84
75-79 |
70-74 |
65-69
60-64 |_1
55-59
50-54
45-49
40-44 |
35-39

£
F—_[::::: -29 —L

Masculino Femenino

| 20-24
| 15-19 |
! | 10-14 [ I

[———

5-9 T

L . 1-4 ' T
00=~a |

757&5-4;3‘2.;0

0.1'239.5’6”79?

Porcentaje.
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GRUPQOS DE POBILACION

Cuadro No, 5
1. Poblacién Materno Infantil 8661
a. Niflos menores de 1 afic 585
b. Nifios de 1 a 2 afios de adad 640
¢. Nifios de 2 a 3 afios de edad 616
d. Nifios de 3 a 4 afios de edad 840
e, Nifios de 4 a 5 afios de edad 968
f. Nifios de 5 a 14 afios de edad 3266
g. Mujeres de edad repraductiva
(15 a 44 arios) 2387
2. Resto de la poblacién
a. Hombres de 15 a 44 afios 2344
b. Mujeres de mas de 45 afios 737
¢. Hombres de mas de 45 afios 821

3. TASA DE NATALIDAD.

Nacidos vivos 1974 (772}
Poblacion total 1974 (13784}

4. TASA DE MORTALIDAD. GENERAL.

Nlmero de muertes 1974 (77) X 1000 = 5.58 por -

Poblacion total 1974 (13784)

5. TASA DE FECUNDIDAD.

Nacidos vivos 1974 (772)
Mujeres de 15 a 44 afies 1974
(2387)

X 1000 = 56 por 1000

X 1000 =323 por - -

i
L

L
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6. CRECIMIENTO VEGETATIVQ

Tasa de Natalidad - Tasa de Mortalidad = 50.42 por 1000

0272, 56% - 5.58% Habitantes
4:249/,: 7. Embarazos esperados 689, 2
4.64% 8. Abortos esperados 68.92
4.469% 9. Partos probables 620.28
6.09% |
7,02 ENCUESTA DE FOBLACION DEL MUNICIPIQ
23.69% (Cuadro No, &)
13.31% Esta encuesta es d miliar, & |
liar por oo : esséxc:e:l grupo familiar, & incluye el Grupo fami~
17 % GRUPO ETARIO Y
5.34% ) 2EX0
5.95% Grupo Familiar
MASCULINO FEMENINO
Edad 0
Habitantes : o 7 Edad No. %
0-1...371..2.69 o¢o-.1
.. 2. -1... 312.... .
;-32...;122..2,04 1-2... 320, gz?g
-3... +2.64 2.3 1 35, ’
00w, | gidazeisde sl st
.. 3. -5... 518....
| 12714..1693..12.20 5130 13g3 7" '131'7458
4o 426141896 15-44. 2437 i 67
9t . 821 5.95 45 4] g3y 6.79
100G Hab. i Total .. 7338 ,53.3 Total ... 6446 ..., .46.7
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NOTA:

Nos da una diferencia del 6.6%, a favor del grupo de sexo -
masculino, ocupando el més alto porceniaje en ambos grupos,
los individuos comprendidos entre {as edades de 15a 44 - -
afios, y el mas bajo en fas edades de 0 a 1 afios.

El cuadro antetior nos demuestra un elevado % de analfabe~
tismo, pues apenas si un 36% es alfabeta.

Otro dato importante del cuadro anterior es el que se refiere
a grupo etnico, pues en el area del municipio solo se reporta-
ron 387 indigenas, que es solo el 2.8% def total de habitan-

tes del muniicipio.

ESCOLARIDAD DE LA FAMILIA

A. Escolaridad de los padres: en su gran mayoria es el padre
el Gnico alfabeta. .

B. Miembros de la familia de mas de 15 afios que son alfa-
betas? 23.78%

C. NGmero de miembros de la familia entre 7 a 14 afios que
asisten a la escuela? 2058 que es equivalente al 14.-

93% de la poblacion total.

D. Nimero de miembros de la familia entre 7 a 14 afios que
no asisten a la escuela? 800 que equivale al 5.8% de -

la poblacion total.

E. NOmero total de alfabetas? 38.71% de la poblacidn

F. Alfabetas el 61.29% de la poblacibn total.
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G. \(eg‘ e:i cuadro No. 3 de la poblacidn alfabeta y analfabeta, -
dividida en urbana y rural, ésta altima por aldeas y caserips.

DANOS:

1. Mortalidad en menores de 1 afio: 36 nifios,

No. de muertes en menores de 1 afio en 1974 (36)
Nacidos vivos en 1974 (772) i(zilé?c?so

Comparando este resultado, con la tasa de mortalidad infanti]
de toda la repiblica que es de 80.6, notamos una diferencia
de 33.97, en favor de este municipio, esto puede deberse -
a_l reducido nlimero de muettes denunciados en el grupo infan-
til, y el grado de natalidad alcanzado por la poblacisn (56).

0§ro factor que ha reducido la tasa de mottalidad infantil , -
_(Ul;tlma tasa en 1973) en toda la repliblica, han sido las cam
pafnas de vacunacién efectuadas a nivel nacional, -

2. Mortalidad Neonatal: 10 nifios

Tasa: No. de muertes en de 28 dias 1974 (10) X 1.000 =
Nacidos vivos 1972 (7723 12.9

lLa tasa d_e Morta! idad Neonatal, no fue posible compararla con
los obtenidos a nivel de toda la repfiblica, pues no se encon- -
trd en los archivos de Iz Direccidn General de Estadistica.

3. Mortalidad Post-neonatal: 26 nifios

Nacidos vives 1974 (772} =33.6

I

| Tasa: No. de muertes de 29 a 364 dias 1974 (26) X 1,000

ol




4

Mortalidad en menores de 7 dias: 9

Tasa: No. de muertes en de 7 dias 1974 (9) X 1,000
Nacidos vivos. 1974 (772) =11.6

. Mortalidad proporcional en meneres de 5 afios:

Tasa: No. de defunciones en menores d= 5 afios (55) -

1974 X
1,000

No. total de defunciones 1974 (77)

Tasa=71.4

. Mortalidad en General: 77 casos
. Mortalidad en mayores de 50 afios: 16 casos.

. Tasa de mortalidad proporcional en mayores de 50 afios:

Tasa: No. defunciones en de 50 afios 1974 (16) X -
No. total defunciones 1974 (77) ?,2000%

. Tasa de Mortalidad Generai-

Tésa: No. de muertes 1974 (77) Total 1,000 = - -
Poblacion total 1974 (13784) g 53

Comparando este resultado con la tasa de mortalidad Ge-
neral a nivel de toda {a repfiblica que es de _9.5, nos da
una diferencia de 3.92 menor en esta localidad.
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10. Mo#tinatos 7.
Tasa de Mortinataiidad:

Tasa: No. de Mortinatos 1974 (7)
Nacidos vivos 1974 (772)

“A nivel nacional la tasa de Mortinatalidad es de 27.5,

-notdndose una diferencia de 18.5 méas elevada a nivel -
nacional. '

X 1,000 =9

COMENTARIO:

‘Notamos un reducido niimero de muertes en el municipia de
Taxisco, esto hace que la tasa de mottalidad general sea muy
inferior a la registrada en toda la repiiblica. La causa podria
set de que los vecinos no reportan a sus muertos, o bien que-
se ha reducido la mortalidad en el grupo infantil a causa de las

~Vacunaciones que se han realizado en afios anteriores.

En el censo de 1973 de la Direccisn General de Estadisti-
Ca se repottan 193 defunciones en el municipio de Taxisco, -
lo que nos da una tasa General de Mortalidad para el municipio
de 11,81, Lo que nos da una diferencia de - 6 en el estudip~
actual, no sabemos la causa de ese descenso,

MORBILIDAD 1974

CUADRO N. 7 |
EFC;NCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD POR GRUPOS ETA-
S. _

MORBILIDAD en nifios menores de 1 afig:
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PRINCIPALES CAUSAS: MORBILIDAD EN NiNOS de 5a 14 afios:
02 Enteritis 207% PRINCIPALES CAUSAS:

02 Disenteria amebianz 47

12 Parasitismo intesting! B 2 02 Disenterfa 18

15 Desnutricién G% | 12 Parasitismo intestinal 20%

19 I.R.S. _ _ 14 15 Desnutricion 8%

20 Bronconeumonia 6% 19 ILR.S. 6%

32 Nifio sano 8% _ 20 Bronconeumonta 2%

34 Anemia 16% 23 Gastroenterocolitis 209

34 Dermatitis por diferente causa 7% 31 Heridas cortantes 1%

36 D.H.E. 4% 34 Anemia 13%

'} 34 Dermatitis 5%
Masculino Femenino Total 34 Amigdalitis 7%
318 294 _ 612
_ | Masculino Femenino Total

MORBILIDAD en nifios de 1 a 4 afios: 1236 1084 2320
PRINCIPALES CAUSAS: | MORBILIDAD OBSTETRICA:

02 Enteritis 22% PRINCIPALES CAUSAS:

02 Disenteria amebiana 3%

12 Parasitismo intestinal 14% - 15 Anemia 129

15 Desnutricidn 12% 26 Hemorragias 2%

19 I.R.S. 6% 32 Planificacién Familiar 23%

20 Bronconeumonia 9% 33 Amenorrea 199,

21 Bronquitis - 8% 33 Embarazo - 309

34 Anemia 19% 33 Leucorrea 29,

34 Dermatitis 6% 34 Anorexia 29,
36D.H.E. 1% | 33 Otros (Pre y Post-Natal) 10%
Masculino - Femenino Total

583 562 1145




PRINCIPALES CAUSAS:

02 Enteritis

02 Disenteria amebianz

12 Parasitismo intestingl

15 Desnutricion

19 [.R.S.

20 Bronconeumonia

32 Nifio sano

34 Anemia

34 Dermatitis por diferente cau
36 D.H.E.

Masculino Femenino
318 294

MORBILIDAD en nifios de 1 a 4 afios:

PRINCIPALES CAUSAS:

02 Enteritis
02 Disenteria amebiana
12 Parasitismo intestinal

- 15 Desnutricidn

19 [.R.S.

.20 Bronconeumonia
21 Bronquitis

34 Anemia

34 Dermatitis

.36 D.H.E.
Masculino Femenino
583 562
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sa

19%

16%
7%
4%

Total
612

22%
3%
149%
12%
6%
9%
8%

6%
1%

Total
1145

-2F =

PRINCIPALES CAUSAS:

02 Disenterfa

12 Parasitismo intestinal
15 Desnutricion

19 I.R.S.

20 Bronconeumonia

- 23 Gastroenterocolitis

31 Heridas cortantes

34 Anemia

34 Dermatitis

34 Amigdalitis

Masculino Femenino
1236 1084

MORBILIDAD OBSTETRICA:
PRINCIPALES CAUSAS:

15 Anemia

26 Hemorragias

32 Planificacion Familiar
33 Amenorrea

33 Embarazo

33 Leucorrea

34 Anorexia

33 Otros (Pre y Post-Natal)

187,
20%
%
6%
2%
207
1%
13%
5(70
7%

129%

2%
23%
19%
390%

o/
(A4

2%
10%

- MORBILIDAD EN NINOS de 5a 14 afios:

Total
2320
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C. POST-NATAL: CASQOS Yo
03 Enteritis 2 50
16 Fiebre -2 50

NOTA: En el grupo Post-natal estan los nifies compren
didos entre los .29 y 40 dias de nacidos.

NOTA: Todos los datos gue aparecen en estos cuadros se
obtuvieron en los archivos de la Municipalidad de
Taxisco.

MORTALIDAD EN NINOS DE 1 A 4 ANGS DE EDAD:

Casos %

02 Disenteria 6 19.35
03 Enteritis 7 22.58
16 Parasitismo intestinal 2 6.45
21 Anemia 3 9.67
30 Neumonia 7 22.58
37 Desnutricidn 4 12.90
43 D.H.E. 2 6.45

NOTA: En este grupo se tuvieron 19 defunciones, mu-
chos de ellos con mas de un diagndstico.

TASA ESPECIFICA DE MORTALIDAD de nifios de 1 a
4 arios.

No. de muettos de 1 a 4 afios 1974 (19) x 1,000 =
Poblacion de 1 a 4 afios 1974 (2034) 9
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MORTALIDAD EN NINOS DE 5 A 14 ANOS:

03 Enteritis 2 33.33%
21 Anemia 2 33.33%
37 Desnutricidn 2 33.33%

"MORTALIDAD DE 15 A 44 ANOS:

21 Anemia 2 40 %
37 Desnutricidn 2 40%
43 D.H.E. 1 20%

MORTALIDAD MATERNA:
MORTAL!DAD DURANTE EL EMBARAZQ:
No se presentaron casos.
MORTALIDAD DURANTE EL PARTO:
1 caso. 100%
MORTALIDAD POR ABORTOS:
No se presentaronh casos.
MORTALIDAD DURANTE EL PUERPERIO:
No se presentaron casos.
PRtNCtPALES CAUSAS DE MORTALIDAD MATERNA:

39 Parto distbcico 1

L
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MORTALIDAD EN MAYORES DE 45 ANOS:

02 Disenteria 6 22.22%
03 Enteritis 4 14.81%
14 Paludismo i 3.70%
19 Diabetes mellitis I 3.70%
21 Anemia 5 18.51%
27 Insuficiencia cardiaca 1 3.70%
32 Ulcera gastrica 2 7.40%
37 Desnutricidn 3 11.11%
44 Gangrena 1 3.70%
44 Vejez 3 11.11%
COMENTARIO:

Todos los datos de mortalidad se obtuvieron
en los archives de la Municipalidad de Taxisco.

Las causas de mortalidad del grupo infantil,
Materno y los adultos, como se puede obsetvar en fos cua-
dros anteriores, figuran en primer lugar, las enfermedades-
del tracto gastrointestinal y luego estan las del tracto respi
ratorio y otras mas. B

ESTUDIO DE CONDICIONES DE LA VIVIENDA

Fue realizado tanto a nivel Urbano como Rural, casa por
casa. El total de casas en el municipio fue de 2281, di-

vididos asi:

100%
100%

428 viviendas
1853 viviendas

Area Urbana:
Area Rural

En la encuesta se investigaron las siguientes caracteris
ticas, sobre condiciones de [a vivienda:
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CUADRO No. 9

CONDICIONES RURAL
PISO:

1. Tierra 86.61%
. 2. Madera 1.24%

3. Cemento 11.38%

4. Otro -1.029%
TECHO:

1. Paja, Manaca o

_ Palma 62.70%

2. Lamina de Zinc 32.81%

3. Lamina de asbesto 3.02%

4. Teja 1.45%

5. Terraza -——
CIELO:

1. No tiene 95.30%

2. Machimbre 2.96%

3. Cartén 0,536/0

4. Telas 4.70%

5. Otros 0.21%

PAREDES:

1, Tabla 22.98%

2, Palma, Paja o Manaca 33.02%

3. Bahareque-adobe 28.92%
4. Block 8.09%

5. Ladriiia 0.43%

URBANO

65.42%
0.46%
27.10%
5.84%

34.81%
33.87%
10.98%
15.65%

3.73%

79.439%
16.82%
3.03%
0.46%
1.40%

18.22%
10.74%
50.23%
11.68%

G.11%




CONDICIONES
INSTALACIONES:

1. Cocina

2. 1 Cuatto

3. 2 Cuartos

4., 3 Cuartos

5. Mas de 3 cuartos

ALUMBRADO:

1. Eléctrico
2. Gas

3. Candela
4. QOcote

AGUA:

1. Riachuelo

2. Pozo con brocal

3., Pozo sin brocal

4, Tuberia intra domici-
liaria

5. Tuberia extra domici-
liaria

6. Otro

BASURAS:

1. Patio
2. Incineracion
3., Basurero

4., Servicio Municipal
5. Otro

“ 34 -

RURAL

99.
77,
16.
96%
L02%

74

16
36

34

299,
17%
13%

36%
.85%
15,

1,

707%
249,

.40%
.48%
35.

02%

.34%

67%
.05%

32%
53.
11.

96%
71%

94.
50.
20,
13,

9.

42

URBANO

399,
00%
329,
78%
81%

.99%
42.
14,
.A46%

05%
71%

«55%
. 27%
.00%

-42%

.09%
.00%

11%
34,
53,
.73%
.23%,

57%
27%

.-q

|
!
i

|
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- EXCRETAS:
. 1. A flot de tierra 86.34% 28.27%
2. Letrina sanitaria 6.20% 28.97%
3. Letrina insanitaria 6.36% 35.04%
4, Fosa séptica 6.15% 4,20%
5. Colector plblico -——— 3.50%

COMENTARIO:

En el cuadro anterior vemos que el 80% de viviendas tie-
nen piso de tierra, y solamente un 17% tiener piso de cemen
to. El techo de la gran mayoria de viviendas es de manaca o
palma (60%), esto creo se debe al clima caluroso de la region.

Pero o que mas preocupa del estudio en lo relacionado a -
servicios gue cuenta cada vivienda, (de agua y excretas); de-
agua la gran mayorfa sé surten de pozos en el area rural, sola
mente en el area utbana se cuenta con agua que llega a las VE
viendas por medio de tuberia.

En lo que respecta a la basura la gran mayoria la tiran-a -
basureros o la incineran en sus casas.

Lo que mas debe preocupar a las autoridades es lo relacio

‘nado a excretas, ya que un gran porcentaje hacen sus excre-
tas a flor de tierra, siendo necesario que el Departamento de

Saneamiento Ambiental se preocupe un poco mas de este pro-
blema.

MEDIOS DE PRODUCCION

(Cuadro No. 10)
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TENENCIA DE LA TIERRA:
TENENCIA DE LA TIERRA

A. Tiene tierra para sembrar?

Grafica No. 2.

Si 64%
No 36% Ver Grafica No. 2

B. Si tiene tietra para sembrar, en qué condiciones?

a. Propietario 22.6%
b. Arrendatario 28.7%
¢. Posesion . 4,.8% :
d. Mediero 2.6% Ver Gratica No.
e. Usufructo 5.3% o
No tienen
NOTA: Tierra.

. Del total de familias encuestadas (75 fami- \
lias), solo 48 poseen tierras para sembrar (649}, .
en las condiciones que se ven en el Cuadro B. 36%

C. Nomero de cuerdas de 25 varas (625 vz), por indivi_

duo con terreno utilizado para sembrar., -a. Propietario 22.6%
o b. Arrendatario 28.7%

0 - 10 cuerdas 18.7% - ¢. Posesidn 4,8%

11 - 20 cuerdas 25.0% d. Mediero 2,6%

21 - 30 cuerdas 31.2% } e« Usufructo 5.3%

31 - + cuerdas 25.0% f. NO Tienen Tierra 36.0%

COMENTARIO: Es importante hacer notar jue estos campesi-

D. Trabaja usted esas tietras?
Nos, no viven sdlo de lo que siembran en su tietra, pues tienen

5i 48 = 100% necesidad de trabajar como mozos en las fincas para poder so—

: brevivir, o sea que sucede 1o mismo que en el altiplano, que -

E. Da usted tierra? Por falta de tierras donde trabajar por su cuenta, tienen que e=
“a. Arrendada No 100% - Migrar a las fincas: a trabajar. '

b. A medias No 100%
NOTA: E! 28% de ies que estén en posesidn de tierra son

arrandatarios, _ -




F.
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Qué herramientas usa principalmente para trabajar?

a. Azadones

b. Machetes

¢. Piochas

d. Palas

e. Tractor (solo una persona), con é! trabaja también -
la tierra de otras personas).

. Tenencia de los instrumentos de trabajo?

a. Propietario 1009
b. Arrendatario Solo cuando pasan tractor por -
sus tierras.

. PRODUCCION AGRICOLA Y CONSUMO:

Productos:

a. Maiz
b. Maicillo
c. Frijol
d. Arroz

NOTA: L os productos de esta lista son los mas importan-

tes, los dos primeros los siembran juntos, después
siembran el frijol entre el maiz.

Cuanto produce por cuerda?

Maiz Entre 1 a 3 quintales por cuerda
Maicillo Entre 1 a 6 quintales por cuerda
Frijol Entre 1 a 2 quintales por cuerda

Arroz Entre 1 a 3 quintales por cuerda.

| <39 -

Usa abonio? {Cuénto por cuerdal

~Aqui en estos lugares son raros los que utilizan e abono -

quimico, los que utilizan abonos, los hacen de abonos de-
otigen organico (animal), o de desechos vegetales, (basu-
ras).

Quiénes {o ayudan?

RESPUESTA: Todos los encuestados gue poseen tierra la
trabajan ellos y sus familiares. Unicamen-
te los que tienen mucha extansion de tierra,
hacen uso de mozos. :

Qué hace con la cosecha?

RESPUESTA: De [a cosecha de Mafz y:Frijol, un 100%-

' ' lo utilizan solamente para el "gasto" de ca-
da familia, solo los que siembran bastante -
o cuando las cosechas son abundantes, el ~
excedente es enviado al mercado. De los -
otros productos gue mas cosechan como son
el arroz y el maicillo, una pequefia parte es
destinada al consumo y el resto lo venden.

NOTA: _ .

Es notorio el individualismo existente en esta area, pues -
efectlian sus siembras por separado y coh instrumentos y --
formas rudimentarias de trabajo, lo que redunda en minimas
‘siembras y cosechas; no sucederia esto si estos campesinos
Se agrupatan, mecanizando todas sus tierras y adoptando for
mas técnicas de trabajo agricola, asf como diversificando —=
sus. cultivos. '
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PRODUCCION Y CONSUMO PECUARIO:

Carpinteria: 2 5:/'9
A. Gallinas: Por ser un centro urbano son pocos los que Sillas de montar: %gé:
poseen aves de corral en sus casas, con~-- Lasos: 12.5%
tandose unas 100 gailinas en total en las- S?streraa: 12" 5%
casas encuestadas, que segfin sus duefios- Cmchgs: ) '
producen en total de 50 a 60 docenas de - io: EI 34.6% de las familias encuestadas estan de-
huevos al mes, gue son usados para el - - B. Comercio: :

" 1 . dicadas al comercio.
gasto" de cada casa, los gue no tienen --

aves de corral tienen familiares en las afue

= . 30.7%
ras del drea urbana, y ellos son los que les giﬂa(rjngéocio- 46.1%
proveen de huevos. __ Tiend_a: }-155,30
B. Ganado: Son pocos los que tienen vacas en sus ca- En el mercado: o
sas, en el area urbana, en el total de fas - - %, se tomb como el 100%
familias encuestadas, solo hay 2 vacas que 1 NOTA: Ei 34.6%se to

dan unos 6 litros de leche al dfa, la cual -
utilizan para su consumo. Entre los encues
tados se logrd establecer que 31 familias -

FUERZA DE TRABAJO

. ) 14.6%
posefan ganado en sus terrenos, entre todos A. COI?jm')Hero 21.3_40
tienen 318 cabezas de ganado lechero y de B. Cua r|| ‘o 30.6%
engorde para la venta, C. Jornale
D. Trabaja por 33.3
C. Cerdos: Hay 58 cerdos en las casas encuestadas, - su cuenta e
los cuales los venden,
,COI\AENTARIO:
D. Otros anima - sembrar y el otro 36% no. Ade-
e ' e El 64% poseen tierras para S€| e Chenta, va
les: - ge:ros: -EIS f;rgmats t|ene:|1 pefrro i . mas un gran porcentaje se dedica a trabajar pot su 1Y
Gatos : t:gas gatos en las familias eijc;ues_ sea como artesano o en el comercio.

OTROS MED10S DE PRODUCCION Y TRABAJO:

A. Artesanal: El 10.6% de las familias encuestadas se de-

dican a este oficio. Se tomd el 10.6% como
100% - NOTA -
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INGRESO FAMILIAR ANUAL Color
INGRESO PERCAPITA ANUAL FAMILIAS PORCENTAJE No 34 nifios 79.0%
Si 9 nifios 21.0%
0 - 100 Quetz. 40 53.33%
101 - 200 Quetz, 12 16.00% Textura y color
201 - 300 Quetz. 14 18.66% :
301 - + Quetz. g 12.00% No 34 nifios 79.0%
Y 9 nifios 21.0%
COMENTARIO:
_ - 0J0S:
Como vemos en el presente cuadro, el ingreso percipita - _
anual, es muy bajo para la gran mayoria de familias. Lo- Conjuntivitis no purufenta
que trae comeo consecuencia el incremento de nifios desnu '
tridos en estas familias. Por lo que se urge una mayor ~ i No _ 43 nifios 100%
| atencibn de parte de las Autoridades Gubernamentales,, ya U
| sea haciendo una mejor dlstribucmn de tierras o creando = Manchas de Bitot
plazas de trabajo. .
. No 43 nifios 100% no hay
ENCUESTA CLINICO NUTRICIONAL avita-
Cuadro Ne. 11 ming-=
_ sis
E :
CABELLO Queratomalacia
Facilmente desprendible | No 43 nifios 100%
No 32 nifios 74.4% _ . '
Si 11 nifios 25. 6% | CUELLO:;
Cambio en: Bocio Grado | | |
Textura No 43 nifios 100%
No 34 nifios 79.0% Bocio Grado |l
Si 9 nifios 21;0?/0 No 43 nifios 10_0‘70
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Bocio Grado |}
No 43 nifios
CONJUNTIVITIS PALIDAS:

No 17 nifos
Si 26 nifios

PIEL:
Hiperqueratoris Folicular

No 35 nifios
Si 8 nifios

SISTEMA CELULAR SUB-CUTANEO:
Edema bilateral de Piernas
No 43 Nifios
Edema Generalizado |
No 43 nifios

COMENTARI!O:

100%

39.6%
60.4%

81.3%

18.7%

100%

100%

En el estudio de la muestra no tuvimos casos de desnu-
tricién grade 11, sin embargo durante la practica en-el Cen

-tro de Salud s se presentaron varios casos de desnutricion

grado lll, pocos de ellos en el area urbana y varios en el -
area rural. Como vemos en el cuadro anterior, hay datos -

de D.P.C. leves, sin llegar al grado I!I,

pues en el estu~

dio del sistema celular subcuténeo no report6 edema en - -

piernas ni generalizado,
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INGRESO PERCAPITA VERSUS DESNUTRI-
CION.

INGRESO PERCAPITA ANUAL FAMILIAR PORCENTAJE

0 - 100 Quetz. 40 53.339%
101 - 200 * 12 16.00%
201 - 300 © 14 18.66%
301 - + 9 12.00%

SITUACION NUTRICIONAL: en 1975
1. Desnutricién en nifios menores de 5 afins.

a. La muestra nos di6 43 nifios menores de 5 afios, en
las 75 familias que se tomaron como muestra del - -
area urbana.
b. Estado normal de nutricion 9 nifios 20%
c. Desnutricion:
Primer Grado: 25 nifios 60%
Segundo Grado: 9 nifios 20%
Tercer Grado: --——— - -

COMPARACION CON LOS RESULTADOS OBTENIDOS POR -
EL INCAP EN 1973,

Datos estimados por el Departamento de Nutr[cwn/DllVIlF se
glin censo de 1973, -

LA SITUACION NUTRICIONAL DEL NINO EN G-UATEMALA ES
LA SIGUIENTE:

No. Ye
Poblacion total en riesgo '
menores de 5 afios 1,106,438 100.0

Normales 205,798 18.6
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POBLACION CON DESNUTRICION:

Primer Grado 542,154

Segundo Grado 293.206 32'2

Tercer Grado 65:280 5.9
TOTAL 600,040 81.4

INGRESO PERCAPITA VERSUS DESNUTRICION

De los nifios menores de 5 af
. os de | .
en Taxisco. GRAFICA No. 3 @ muestra estudiada

Drc
Mo de cAsos
30 :

25 |
20 |
1§ § Gi
/10 |

¢ Gl Gt . N
Q 00 {og 00 204 ‘300 30} -
INGRGSO PERCAPITA
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interpretacidn de fa Grafica:

Los Grados de Desnutricion, varian conforme el ingreso eco-
ndmico percapita va en aumento; asT los nifies N1. son pocos y
laD.P.C. se presenta en mayor propotcidn en familias que tie=-
nen un ingreso bajo, pero, mientras estos ingresos aumentan, -
los nifios mejoran en su grado de nutricidn. Al final de fa gréfi
ca se nota un incremento de los desnutridos grado |, esto se no
t6 en familias con un ingreso petcépita alto, pero con poco co-

nocimiento de alimentacidn infantil.
ANALISIS DE LA SITUACION NUTRICIONAL:

En la comparacién gue se hizo de los resultados obtenidos a -
nivel local y los presentados por el INCAP a nivel nacional.

a. Encontramos que el porcentaje de nifios normales no varia,
siendo ia diferencia de 1.4 més alto en la encuesta local.
b. lgual sucede con los porcentajes de nifios con algGn grado
de desnutricion, pues el INCAP obtiene un 81.4 a nivel -
nacional, y el resultado de la muestra estudiada nos da un
'800/0. .
c. Pero si bien estos resultados no varian mucho, los que se-
estan obteniendo por el INCAP en el 4rea de Chimaltenango
y otras regiones del pafs, por medio de un nuevo estudio y-
del que afin no hay resultados finales, se puede adelantar -
que hay incremento de nifios desnutridos, esto segln los in
vestigadores gue efectfian el estudio, se debe a un. incremen
to del nivel de vida del g-uatemalte_co.' Segin ellos, se estd
teniendo una variacion de los porcentajes de grados de desnu.
tricidn, asf en el estudio de 1973 se notaba un mayor porcen
taje en desnutridos grado 1, pero en ia actualidad el grado I}
est4 obteniendo un porcentaje mas elevado, también se han -

encontrado mas casos de grado Ii1.




TENENCIA DE LA TIERRA VERSUS .DESNUTRIC|ON

DPC
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COMENTARIO DE LA GRAFICA:

En la grafica antetior se hace una relacion entre fa tenencia
de tierra v los casos de Desnutricidn encontrados en el estu--
dio.

a. Los propietarios de tierra tienen pocos hijos con DPC.

b. Los Arrendatarios de tierra tienen més nifios con DPC.

c. Los qgue tienen tierra en posesidn tienen pocos hijos -
con DPC. ,

d. Los que poseen la tietra a Medias tienen varios hijos-
con DPC. G. 1.

e. Los que poseen la tierra en Usufructo tienen solo 1 ca
sode DPC G. 1y Il,

f. Los que no tienen tierra para trabajar son los que pre--
sentdeen mas nifios con DPC.

Esto es muy importante, pues nos demuestra que las familias
que no poseen tierra para sembrar, tienen dque trabajar como -
mozos, teniendo pocos ingresos econdmicos lo que repercute
en {a nutricion de sus hijos.
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HABITOS ¥ CREENCIAS SOBRE LOS ALIMEN-

705

Cuadro No, 12

Familias encuestadas: 75 100%

ALIMENTACION FAMILIAR:

ALIMEN

T0
Maiz

Frijol

Carne

Arroz

Leche

Huevos

CANT.

X sem.
10-20 ibs.
21-30 Ibs.
31-40 Ibs.
0~ 3 ibs.
3- 6 1bs.
6- 9 lbs..
0- 1 Ibs.
1- 2 Ibs.
2- 4 |bs,
4- + |bs,
0- 2 lbs.
2- 4 ibs.
0 lts.
0- 3 lts.
3- +lts,
0 doc.
0- 2 doc.
2- +doc.

CONSU-
MIDOR.

26,6%
- 53.3%
20.0%

2o. 00/0
66.6%
13.3%

22.6%
24.0%
26.6%
20.0%

80.0%
20.0%

26.6%
53.3%
20. 070

20.0%
57.3%
22.6%

VECES DIAS DE
ALDIA LA SEM.
Ui"la 7 - 10070

Dos

'3 -100%

1"'13.36/0 2 - 16.00/0
2-73.3% 3 - 21.0%
3-13.3% 4 - 33.3%

7 -32.0%
1-57.3% 1 - 26.6%
2-26.6% 3 - 53.3%
3-16.0% 7 - 20.0%
1-74.6% 3 - 57.3%
2-25.3% 7 -42.6%
1-60.0% 3 -30.6%
2-40.0% 5- 18.6%
7 - 24.0%

1-50.0% 2 - 22.6%
2-30.0% 3 - 26.6%
3-20.0% 7 - 30.6%
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Ademis de astos alimentos, gue Se consideran de caracter
hasico para la dieta de toda la poblacidn, se observd que fa-
generalidad de la poblacibn come verduras toda la semana en
diferente cantidad. En la dieta también se incluye el café y-

las frutas.

En el renglén que corresponde a la ingesta de leche y hue-
vos, notamos que un gran porcentaje no lo ingiere, y atros lo

hacen en muy poca cantidad.

1. Qué come la sefiora cuando esta embarazada, ademas -
de los alimentos mencionados anteriormente?

RESPUESTA: Se encontrd gue no existe cambio en -
los habitos alimenticios de la mujer -
embarazada, en relacidn con el resto-

de la familia.

(1. Qué come el nifio escolar, ademas de lo que come toda-
la familia?

RESPUESTA: No existe cambios en la dieta del nifio
escolar, ni en la de fos pre-escolares.

I1l. Qué es lo que come el nifio en el primer afio de vida, ade.
méas del pecho, y lo que come el resto de la familia?,

'RESPUESTA: Muchas madres contestaron gue com==
plementan la alimentacion de los nifios

con leche, incaparina y jugos de frutas,
ademas “del pecho™, existiendo un por-
centaje elevado que no le dan al nifio --
mas que “"el pecho", ya que solo el 34.6
% les dan alimentes en el primer afic.
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LACTANCIA:

a. Hasta después del afo de vida - 50. 6%

b. Antes del afio de vida -36.0%
c. No les dan lfactancia - 5.3%
d. Sin hijos - 8.0%

IV. A qué edad le quitd "el pecho" al Gltimo nifio menor de -
5 afios gue ya no mama?

0 - 6 meses 16.0%
7 -12 meses 40,0%
13-18 meses 28.0%
19-24 meses 5.3%

V2 A qué edad principid con la alimentacidn artificial ?

RESPUESTA: Por lo general se principia la alimenta~
cion artificial cuando se le retira "el pz
cho" al nifio, o cuando a la madre le -~
empieza a "escasear la leche"; enla -
presente encuesta solo el 34.6% de -~
madres inician fa alimentacion antes del
afio de vida.

ALIMENTOS QUE CONSIDERA SON MALOS:
DURANTE EL EMBARAZO:

-a. Pifa

b. Aguacate
¢. Repollo
d. No saben

La mayoria no consideran que existan “alimentos malos®
durante el embarazo,
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DURANTE LA LACTANCIA:
a. Pifa

b. Frijol
c¢. No saben

Como en la pregunta anterior, muchos de los encuesta-
dos no saben de-"alimentos malos" durante la lactancia.

PARA EL NINO DE PECHO:
a. Frutas

b. Leche de vaca
c. Ninguno

PERCEPCION DEL PROBLEMA

PERCEPCION DE LA SITUACION MATERNO-INFANTIL
POR LA COMUNIDAD |

Por un total de 75 familias encuestadas en el area urbana.
I. .Quién la atendid en el Gltimo parto?

1. Médico: 15%

2. Comadrona; 78%

3. Enfermera Auxiliar: 2.66%
4., Ninguno: 2.66%

Il. Quién le gustarfa que la atendiera, si tuviera otro parto?

. Médico; 24%

. Comadrona: 73.33%

. Enfermera auxiliar: 2.66%
. Ninguno: 0%

£ R
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Il. Endénde le gustaria que le atendieran ef parto?

%. En su casa: 73.33%
. En el Centro de Salud: 6 °
3. En el Hospitzl: 20% 6067

v, : i
Usted ha tenido contrel prenatal en el Gltimo o en el

presente embarazo?

1, Si: 64%
‘2., NO: 3679

V1 .'
Si tuvo control prenatal, con quién lo tuve?
1. Médico: 60% -

2. Comadrona: 36%
3. Enfermera auxiliar: 4%

VI.A qué lugar asistid a c.ontrol prenatal ?
1. Hospital: 10.66%

2. Centro de Salud: 5 °
3. Casa: 36% ud: 23337

-

prenatal ?
1. Sl: 97.3370
2. No: 2.66%

Porgué cr
9 ee que es necesario el control prenataf ?

1. Para saber si el nifio vi
nifio viene hien: y
2. Para que la madre no se enfe:fng‘: ?gzz‘?

-

|
|
i
|
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Vili. Cree que es conveniente la atencidn hospitalaria del -
patto? o .
1. Sl' 200/0
2. No: 80%

Porqué se cree que es conveniente la atencién hospi-
talaria? '

1. La madre es atendida por un médico

2. La madre sufre menos
3. No porgue en el hospital sacan vapido a la madre

4. No porque en la casa estan al cuidado de los otros
hijos.

IX. Le da problemas a una sefiora el embarazo?

1. Si: 26.66%
2. No: 73.33%

Qué problemas ?
1. Aneniia
2. Desnutricion

3, Si tienen otra enfermedad.

X. Puede darle problemas al nuevo nifio, su embarazo?,

1. Si: 0%
2. No: 100%

¥|. Cuando se le enferma un nifio qué es lo primero que ha-
ce?
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1. Lievarlo al médico particular: 10.66% Por qué?

2. Lievarlo al Centro de Salud u Hospital: 32%

3. Llevarlo al farmacéutice: 9.33% 1. Para ver si estd sano

4. Darle remedios caseros: 48% 5 Para ver si aumenta de peso

5. Llevarlo con el curandero: 0%
XV. Cuando un nifio no estd enfermo, cree usted que es conve-

¥l Estam vacuniados sus hijos menores de 5 afios ? niente que fo examine periddicamente un médico o una en-
En la muestra del &rea urbana se encontraron 43 nifios ; fermera?
menores de 5 afios (100%) - 1. $1100%
1. Si: 100% 2. No 0%
2 Moo 0% Porgqué es conveniente que lo vea un medlco o una enfer—
mera?

Qué vacunas les han puesto? : o
| 1. Para saber si estdn bien de salud "34.66%

1. Contra el sarampoion: 93.02% 2. Hay enfermedades que solo las co-
2.La DPT: 93.02% ' hoce el médico: 65.33%
3. La Polio: 100% -
4. Otras: (BCG) 37.20% XVI. De qué se enferman mas frecuentemente los nifios ?
XIil. Cree que las vacunas ayudan a fas personas? 1. Bronconeumonia 2'5.33%
. o 2. Infeccion intestinal 48 %o
3o ot 1007 3. Gripe 81.33%
- 0 /o 4. Anemia 60 %y
Por qué? . ~XVII. De qué se enferman mas frecuentemente las madres ?
1. Le prote_gen contra esas e.n.fermedades 1. Anemia 63%
2. Se mantienen sanos los nifios : 2. Asientos 61%
. ili 76%
XIV. Lieva a su nifio a control de crecimiento y desarrollo? 3. Debilidad /
1.Si 100%
2= No Oa/a
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XV, Dde Fjué ge mueren mas frecuentemente ias personas - PERCEPCION DEL PROBLEMA
adultas ¢
PERCEPCION DE LA SITUACION MATERNO-INFANTIL PCR

1. Asientos 42%, ELL PERSONAL LOCAL DEL CENTRO DE SALUD.
2. Gripe 22%

3. Alcoholismo  17% La presente encuesta fue hecha en el Centro de Salud de Ta-
4., De ancianos  28% ~ xisco, que es una dependencia del Ministerio de Salud PObli
5. De cancer 34 ca, siendo del tipo "B", y esta compuesta por el siguiente -

) personal:
XIX. De qué se mueren mas frecuentemente los nifios ?
1. Médico Director del Centro de Salud con 2 afios de traba-

1. Asientos 32% jo.
2. Bronconeu- 2. Jefe de enfermerfa con 8 afios de trabajo
monia - 42% 3. Inspector de saneamiento ambiental 1 afio de trabajo
3. Infeccién - - 4, Laboratorista con 4 afios de trabajo
Intestinal 24% 5. Encargada de planificacidn familiar 2 anos de trabajo (En
4. De Parasitos 57% fermera auxiliar}
5. De anemia  40% 6. Tres enfermeras auxiliares con 4, 3y 1 afio de trabajo
7. Ama de llaves 1 mes de trabajo
XX, Sabe usted qué es Desnutricion? 8. Conserje 4 afios de trabajo
' 9. Secretaria 2 meses de trabajo.
1. Si: 64%
2. No: 36% Entotal 11 petsonas de las cuales 8 son del sexo femenino y

3 de sexo masculino.
La encuesta did los siguientes datos:

1. Quién la atendié en el Gltimo parte?

1, Médico 71.4%
2. Comadrona 28.5%
3. Enf.Auxiliar -
4. Ninguno -
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1. Quién le gustaria que la atendieta, si usted tuviera otro
parto?

Médico 100%
I1l. D6nde le gustaria que te atendieran su parto?

En el Hespital 100%
En su casa
En el Centro dt_—': Salud.

[V. Usted ha tenido control prenatal en el Gltimo o en el pre
sente embarazo? -

1.Si 100%
2. No -

V. Si tuvo control prenatal con quién fo tuvo?
1. Médico 100%

2. Comadrona
3. Enfermera auxiliar

VI. A qué lugar asistib a control prenatal ?

1. Hospital 71.4%
2. Centro de

Salud 28.5%
3. Casa
V11, Cree usted que es necesario o conveniente el control -
prenatal ?
1. Si 100%

2. No -
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Porqué?
1. Para saber si el nifio esta "bien colocado™

2. Para controlar ia salud de la madre
3. Para que no aborte.

~ VIil.Cree usted que es conveniente la atencidn hospitalaria

del parto?

1, Si 100%
2. No -

Porqué?

1. Por la atencidn al recién nacido
2. La madre es atendida por un médico.

X. Le d4 problemas a usted el embarazo?

1. Si 45.4%
2. No 54.50/0

Qué problemas le puede dar?
-1, Lipotimias
2. Anorexia
3. Complicaciones por set hipertensa.

Puede darle problemas al nuevo nifio su-embarazo?

1. Si -
2. No 100%




XI.

XI.

XIl.

X1V,

1. Lievarlo con.médico particular  -54.5%
2. Llevario al Centro de Salud 18.1%
3. Darle remedios caseros 18.1%
. 4, Llevarlo con el farmacéutico 9%
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Cuéando se le enferma un nifio qué es lo primero que -
hace ?

5. Llevarlo con el curandero.
Estan vacunados sus hijos menores de 5 afios?

1.5Si
2. No

100%  Solo 3 persanas tienen nifios -
menores de 5 afios {4 nifios en

total}

Qué vacunas le han puesto?

1. Sarampion 100%
2. DPT 100%
3. Polio 100%
4. BCG 75%

Cree que las vacunas ayudan a las personas?

1. Si 100%
Porqué ?

1. Quedan inmunizados-los:nifios
2. Seevitan-tas epidemias .

Lieva su nifio a control de crecimiento y desarrollo?

1.Si 100%
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Porqué?

1. Para gue se mantenga sano
2. Para saber el fndice de crecimiento gue va alcanzan-
do.

XV. Cuando un nifio no esta enfermo, cree usted que es con-
veniente que 1o examine periddicamente un médico © en-
fermera?

1.Si 100%
Porgué lo llevan?
1. Para ver si esta sano
2. Hay enfermedades que solo las conoce el médico
3. Un padre no se da cuenta de algunas enfermedades.

XVI.De qué se enferman mas frecuentemente las madres?

1. Anemia 90%
2. Desnutricidn 36%
3. Asientos 72%
4, Gripe y catarros 81%

XVI{.De qué se enferman mas frecuentemente los hifios ?

1. Asientos 63%
2. Desnutricion 36%
3. Parasitismo 72%
4, Infeccidn de vias
respiratorias 549,




- 64 -
| XVIl De qué se mueren mas frecuentemente las personas -
| adultas ?

1. Asientos 81.8%
| 2. Infeccibn Intestinal 72.7%
3.. Neumonia 72.7%
4, Cancer 54.5%

XIX. De qué se mueren mas frecuentemente {os nifios 7

1. Asiantos 45,5%
2. Bronconeumonia 81.8%
3. Parasitismo Intesti-

z nal 36.3%
4. Anemia 27.2%
5. Desnutricion 54.5%

XX. . Saben qué es desnutricidn?

1.5Si 100%
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Otro punto importante es el relacionado a la desnutri~
cion, y es gue se encuentran mas casos de DPC en familias
CONh poco ingreso econdmico y en gquienes no tienen tietra pa
ra cultivar. B

CONDICIONES DE LA VIVIENDA:

El 80% de las viviendas tienen piso de tierra, y sola-
mente un 17% tienen piso de cemento. &l techo de Ia gran -
mayoria de viviendas es de manaca o palma (60%), esto se -
debe al clima caluroso de la regidn,

Pero lo que mas preocupa del estudio, es lo relaciona-
do a servicios que cuenta cada vivienda, (agua y excretas). -
Asf en el area rural la gran mayoria de familias se surten de-
agua de pozos con o sin brocal, fo cual es insalubre, pues en
estas regiones es poco lo que se esta sobre el nivel del mar -
y hay frecuentes desbordamientos.

En lo que respecta a la basura la gran mayoria la tiran -
a basureros o [a incineran en sus casas.

Lo que mas debe preocupar a ias Autaridades es lo rela
cionado a excretas, ya gue un gran porcentaie hacen sus ex--
cretas a flor de tierra, siendo necesario que el Departamento-
de Saneamiento Ambiental se preocupe un poco mis de este -
problema.

TENENCIA DE LA TIERRA:
El municipio cuenta con 89 fincas y 60 haciendas.
Con lo apuntade arriba de la tenencia de la tierra, tene-

mos nuevamente el problema de que la tierra esti en manos de
unos pocos, y esto hace que el rests de la poblacién sea de--
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pendiente de estos terratenientes, conformandoese con un pague=
fio salario, que muchas veces no ies permite subsistir adecuada
mente. En o que respecta a produccidn, son los que poseen po
ca tierra los que se dedican a la siembra de alimentos basicos, -
los terratenientes se dedican a la ganaderia o a 1a siembra de al
goddn. La fuerza de trabajo es de 4% de familias que se dedi-
can al trabajo del campo y el otro 33% a trabajar por su cuenta -
en comercio o en artesanfas.

NIVEL DE SALUD:

La asistencia al Centro de Salud se elevd durante los meses -
de Enero a Julio, y con esto se logrd beneficiar en parte al grupo
Materno=Infantil, pues todos contaron cor mayor atencion médica.

Ademas en estos 6 meses. se lievaron a cabo de nuevo dos - -
campafias de vacunacidn en todo el municipio.

La primera del 14 de febrero al 14 de marzo.
La segunda del 14 de abril al 14 de Mayo.

Lo que pudo incidir en la morbilidad de estas entidades:

Sarampion
Polio .
DPT

PERCEPCION DE LA SITUACION MATERNO-INFANTIL:

Es notoria la diferencia que existe entre fa comunidad y el per
sonal local del Centro de Salud, en cuanto a creencias y conoci-
mientos sobre el embarazo y la atencidn del parto, asicomo la —-
conducta que siguen cuando un hijo se enferma, o cuando hay que

vacunarios,
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CONCLUSIONES:

A. El realizar estos trabajos de investigacién es beneficio-

so en |a formacion del estudiante como para beneficio de
la comunidad.

B. Con respecto a la pobfacién def municipic de Taxisco:

a. Hay un predominio del sexo masculine tanto en el - -
area rural como urbana.

b. En cuanto a grupos &tnicos, sols se reporté un 2,8%
de raza indigena en todo ! municipio.

c. Alfabetas 36%, lo que nos demuestra un elevado {n-
dice de analfabetas (64%)

d. El grupo Materno-Infantil es de 62.72% del total de
fa poblacion.

e. Escolaridad: El 14,9% de la poblacién total asiste a
la escuela (nifios de 7 a 14 afios) y el 5.8% no asis-
ten.

f. La tasa de natalidad del municipio es de 56 por 1000

. 9. La tasa de mortalidad General del municipio es de - -
5.58 por 1000,

h. La tasa de Crecimiento Vegetativo es por lo tanto de-
50.42 por 1000,

i. Latasa de Fecundidad del municipio es de 323 por -
1000,

. La encuesta Socio-econémica:

a. Medios de produccion: La mayoria se dedica a la agri-

cultura, de las familias encuestadas un 64% tiene tie -

tra para sembrar, de ellos solo un 22.6% son propieta
tios, 28.0% arrendatarios, 1os otros tienen la tierra =
en Usufr ucto o a medias.

b. La mayoria de fa poblacidn encuestads tiene entre 10-
& 30 cuerdas para sus siembras.

C.

d,
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El 100% de los que poseen tierra ia trabajan y no la -
arrendan ni la dan a medias, ademas las herramlentas-
usadas son propias.

La produccidn en ocasiones es minima, debido a las pe
quefias extensiones de tierra y a lo rudimentario de las~
herramientas, y las técnicas de trabajo.

F. Morbi~Mottalidad:

a.

Entre las principales causas de morbilidad, en los dife-
rentes grupos etarios, figuran las enfermedades del trac_
to Gastrointestinal y el respiratorio, luego estan la mal

~nutricidn y el parasitismo.

Entre las principales causas de mortalidad en menores -
de 1 afio, tenemos por enfermedades del tracto gastroin
testinal y respiratorios.

. Las principales causas de muerte en nifios de 1 a4 - -

afios estén por enfermedades gastrointestinales y respi-
ratorias, ademas la desnutricion y el parasitismo, cosa
idéntica sucede en los otros grupos etarios.

. Se presentd 1 caso de mortalidad materna, (Parto distd

cico).

(. Percepcidn de la situacién materno-infantil por la comuni-
dad:

a.

La gran mayoria de sefioras han sido atendidas por coma-
dronas, y de tener otro parto quisieran ser atendidas por-
comadrona y en sus casas.

o P, e+ e
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E. Habitos y creencias sobre los alimentos:

a. Los principales alimentos de consumo diario son: El
maiz, el frijol, carne, arroz, ieche vy huevos.

b. En general no hay cambic alimenticio en [as sefioras
emharazadas, el nifio pre~escolar y el nifio escolar,
ademas de lo que come toda la familia.

c. Al nifio de pecho menor de 1 afic, ademas del pecho
solo un 36% le dan alimentacidn artificial.

d. Por |o general a los nifios se les retira el pecho en-
tre los 12 y 18 meses de edad.

F. Morbi-Mortalidad:

a. Entre las principales causas de morbilidad, en los -
diferentes grupos etarios, figuran las enfermedades-
del tracto Gastrointestinal y el respiratorio, luego -
estan la mal nutricidn y el parasitismo.

b. Entre las principales causas de mortalidad en meng-
res de 1 afio, tenemos por enfermedades del tracto -
gastrointestinal y respiratorio.

c. -Las principales causas de muerte en nifios de 1 3 4
afios estan por enfermedades gastrointestinales y res
piratorias, ademas la desnutricién y el parasitismo,-
cosa idéntica sucede en los otros grupos etarios.

d. Se presentd 1 caso de mortalidad materna, (Parto dis
tocico), -

G. Percepcion de la situacién materno-infantil por la comu-
hidad:

a. La gran mayoria de sefioras han sido atendidas por co
madronas, y de tener otro parto quisieran ser atendi-=
das por comadronas y en sus casas.

b. Un 64% ha tenido control prenatal, de

mniai g oW O

ellas el 60% -
con médico, y el 36% con comadrona, el 53% asistid

| . L % cree que -
I Centro de $alud a control prenatal, ¥ 981 02 7n/:, Ccrree cc':on-~-
2§:é’6é§ari-" L.gantrol” prenatal ; pero el 4 |/°

Sar0-L g e e : ital.
yeniente;la atencion del parto en un hospEde darle el emba-
- ¢ -Ewlﬂa-'éiéﬁé?al idad no sabe qué problemas pl: nifio
C' r‘"aio :.ﬂi quéprﬂb*emas puec:e Ca.usea:;eqze hac(:_; el 480/0 es -

Ol - % rim
“ih nifio se enferma lo p de Salud.

¢ dc:ﬁgd&medios caseros, el 32% lo~lleva a} %,Zrilzt;?ladosa
g .EI 100% de nifios menores de 5 anot:::1 eStaer(];imieﬂtQ y desa-
£ E1 100% lleva a sus nifios a control de cf

rrollo. oo |
. Al preguntaries la
’ %05 asf como las causas de muerte,

enfermedades gastrointestinaleg y/respn'
h. Al 64% ni sabe qué es desnutricion.

4 cuentes en los ni=
medades mas fre
s enfer lo mas frecuente es por
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3. Evaluacibn nutricional de Guatemala
INCAP/MIN Salud
4. Para mejorar los informes de defuncién, al extender el- 1965
certificado de defuncién el diagndstico deba ser dado -~
por el estudiante en EPS.

| BIBLIOGRAFIA
‘vt . . RECOMENDACIONES §
e e ) ) : . i6n Generai de Estadfstica |
' 1. Contribuir con trabajos monograficos de esta area y asi 1 gé;i?&oenpobiaci%n y Vivienda i
eellae?;gcar mejor la salud de las comunidades existentes Depto. Santa Rosa {
‘ ) 1972. g
! 2. C.ontmuat con la atencidn del grupe i\/laterno—[nfan-tll, - | 2. Diccionario Geogréfico de Guatemala 1
| recomendandose aumentar el presupuesto, para mejorar- Guatemala 1961 !
_ la- atencion de este grupo de poblacin, Plégina 560 ‘
itoti sé de Pineda lbarra.
3. Debe implementarse en forma mas adecuada el Centro - Editorial Jo '
| de Salud, surtiéndoie de mayor cantidad de medicamen-
{ tos y equipo.
|

e 20 e B2

4. Departamento de Nutricién/DIMIF

|
Censo 1973. !
b
5. Se recomienda tomar medidas sanitarias a través de sa- 5. Alcaldfa Municipal de Taxisco |
neamiento ambiental , para mejorar 1os servicios basicos ’ Archivo i
de 1a poblacion, como las letrinas, en vista del elevado d !
porcentaje de personas gue efectlian sus excretas a fior- d lud de Taxisco '
. P o de Salu

de tierra, (86.3% en el area rural y el 28.2% en la ur- 6. Cer|11t-r

bana). Archivo.

6. Hay necesidad de una redistribucion de tierras en esta -
regibn, asi como la diversificacion de cultivos, para que

la produccion de alimentos bhasicos esté al alcance de la
gran mayoria de habitantes.

7. Se recomienda que cada nuevo estudiante en su EPS ac
tualice estos estudios monograficos.




¥
Seqretario General
Dy, Mardano Euemrero Rojas
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