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lo INTRODUCCION

Guatemala, par su situación geogrófica] ha S'Jfrido varios
movimier,tos telúricos¡razón por la cual sus habitantes han es~
tado ba¡o la amennZ;J de una serie de enfermedades secund,1d:Js
a dichos aco!'tecimientos,

El 4 de febrero de 1976 se registró una catástrofe que a-
fectó gran p'1rte del territorio nacional, cO\Js1ndo daí':os mate-
riales y J más importante aun, daros a la integridad humana, En
esa oportunidad hubo que atender a iJf1gran porcen!ale de nues~
tra població~ urbana y rural, si!! que los Servidos de Salüd PU-
blica y de la Iniciativa Privada estuvieran preparados para aten
der una Emergencia de esa Naturaleza, poniéndose en prueba el
valor y esFuerzo de todos sus habitantes para sacar adelante a
nuestra Guatemala¡ lo cual se demuestra en la auser>cia de pes-
tes y oiras complicaciones que todo fenómeno telúrico acarrea
como COl1secuencio e

Ha sido de interés personal efectuar un estudio retrospec-
tivo y análisis estadístico de la conducta del person,a! Médico y
Paramédico del Hospital General San Juan de Dios ante ,1'1a ca
tástrofe de esta índole, que a pesar de las condlciores preca=
rias, derrumbamienta de su Edificio, traslado del Hospital a un
área completamente inadecuada, escasez de recursos Humanos y
Materiale:;, supo desempeñarse satisfactoriamente. Este es, ade
más un anÓ!¡ sis del manejo del paciente traumatizado, en el
Hospital más duramente castigado por el Terremoto,

Es de hacer notar la importancia que este trabajo represen
te para el mejor desenvolvimiento en futuras ocasiones de nues=
tro personal Médico y Paramédico en toda la República a n te



una situación de tal magnitud, y asr brindarle a nuestra Pobla-
ción un mejor Servicio.

Sea este mi homenaje a todos los que trabajaron con
són y entusiasmo durante esta catóstrofe o

te-

1
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110 OBJETIVOS

lo Analizar la capacidad del personal Médica y Paramédica
para desempeñarse en emergencias Masivas o

2. Determinar qué entidades patológicas se presentaron con
más frecuencia durante el período de la catásl'rofe.

3. Poner de manifiesto la capacidad de Atención en esas cir
cunstancias del Hospital General San Juan de Dios.

4. Determinar en qué condiciones se atendieron a los pacie~
tes que acudieron a/ Hospital.

5. Analizar si fue satisfactorio el manejo de pacientes trau-
matizados.

6. Tratar de estandarizar parámetros en el manejo de pacien
tes traumatizados para que en futuras ocasiones similares
se de un tratamiento ardenado y adecuado.

3



~os
Frecuenci a

..
Eiareos No. %

I

0- 11 m O O
¡ - 4a O O
5 - 15 a 29 5.25

16 - 45 a 215 38.94
46 - 153 27]4
Desconocido 155 28.07

Totales 552 100

,,<o. %

« URBANA 375 67.93
U
Z RURAL 58 10.52w
Ow
U DESCONOCIDA 119 21.56
O
s:

552 i 100TOTAL

111. MATERIAL Y METODOS

A) MATERIAL

1. Libro de Registro Atención Emergencias Quirúrgicas
Hospital General San Juan de Dios - Febrero 1976.

2. Formas 182 Egresos Hospitalarios Eebrero-Septiembre
1976 que ingresaron durante el mes de Febrero.

3. Libros de Egreso. Salas Traumatologío.

4. Encuesta realizada por el Dr. Rómulo Sánchez sobre
"Actividades Desarrolladas por el personal la madru-
gada del 4 de febrero de 1976 en cuatro hospitales ~

de la Ciudad de Guatemala.

B) METODO

Análisis estadístico retrospectivo en tres etapas

Primera Etapa;
Segunda Etapa;
Tercera Etapa:

Revisión Material.
Análisis Estadístico.
Elaboración de Conclusiones
Recomendaciones.

4
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CUADRO No. 1

DISTRIBUCION ETAREA DE PACIENTES DE SEXO FEME
NINO ATENDIDAS EN LA EMERGENCIA (TRAUMATO=
LOGIA-CIRUGIA)HOSPITAL GENERAL SAN JUAN DE
DIOS MES DE FEBRERO 1976

CUADRO No. 2

PROCEDENCIA DE PACIENTES DE SEXO F EM EN I N O
ATENDIDAS EN LA EMERGENCIA (TRAUMATOLOGIA-
CIRUGIA) HOSPITAL GENERAL SAN JUAN DE DIO S
FEBRERO 1976
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INTERPRETACION DE LAS GRAFICAS

GRAFICA #1

Como se puede observar, en la gráfica y cuadro corres pon
dientes, dentro de las pacientes de sexo femenino atendidos e~
la Emergencia de Adultos (Traumatologra-Grugra) del Hospital
General SO" Juan de Dios durante el mes de febrero de 1976,el
grupo etáreo más afectado fue el comprendido entre los 16 y 45
años, es decir, la edad productiva. Un 2800% de las pacien-
tes no se registró su edad o El grupo de pacientes comprendidos
entre los 46 años o más presentó un 27.74% del total de pacien
tes femeninas atendidas. El intervalo entre 5 y 15 años única::
mente presentó un 5,25% Y los otros intervalos (0-11 m y de
1-40) no presentaron ningún caso lo cual se explica en vi r tu d
que los datos tabulados para este estudio fueron tomados del li-
bro de Registro de la Emergencia de Adultos.
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GRAFICA lf2

Como se puede observar en la gráfica el mayor porcen
taje de pacientes que fue atendido en la Emergencia de Adul
tos (Traumatologra~Cirugra) era Urbano (67.93%); el 21.56%
fue de procedenci a desconocida, por razones que fueron ex-
plicadas en la interpretaci6n anterior f las cuales serán Ia s

mismas en las interpretaciones siguientes y que corresponden
a los atendidos en la Emergencia. El 10.52% de los pacien
tes atendidos fue de procedencia rural.

-
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Subtota les Totales
DIAGNOSTICO No. % No. %

Politraumatizados 17 3.08 17 3.08
Heridas 43 7.77

, Crcmeo y Cara Froc tu ras 4 0.721 65 11 J5
Traumatlsmos 18 3.26

~.
I Heridas O

I

Tórax 'F 22 3.98 ¡ 28 5.08j rac tu ras
Traumatismos 6 1.10

Columna Frac turas 14 2.54 20 3.62
Traumatismos 6 1.09

Abdomen Heridas 1 0.18 5 0.90
Traumatismos 4 0.721
Heridas O --

' Pelvis Fracturas 34 6.16 39 7.07
I Traumatismos 5 0.91

Heridas 17 3.08
Miembros Frac turas 52 9.42
Superiores Traumatismos 15 2.74 91 16.51

Luxac i ones 7 1.27
Heridas 18 3.26

Miembros Frac turos 80 14.49
Inferi ores Traumatismos 6 1.09 136 24.64

Luxac iones 32 5.80

Dx desconoc ido 151 27.35

l

TOTALES 552 100 552 100

CUADRO No o 3
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GRAFICA #3

Para un mejor estudio de las diferentes lesiones recibidas
por los pacientes que consultaron a la emergencia del Hospital
(Traumatologia-Cirugia), preferi dividir el cuerpo Humano en
distintos regiones, siendo éstas; 1) Cráneo y Cara. 2) Tórax.
3) Columna. 4) Abdomen. 5) Pelvis. 6) Miembros Superiores.

Como se observa en ia gráfica, el mayor porcentaie se en
cuentra en el ,ntervalo Sin Diagnóstico anotado, con un núme::
ro de 151 (27.35%); lo cual no implica que los' diagnósticos -
anotados no sean representativos, ya que sumados sus porcenta-
jes hacen un total de 72 .65%. Las fracturas de miembros infe-
riores son las que siguen al mayor porcentaje con un total de
14.49%, siguiendo las fracturas de miembro superior con 9.42%;
heridas de cráneo y cara 7.77%; fracturas de pelvis 6.16%, lu
xaciones de miembro inferior 5.80%, fracturas en tórax 3.98%;
traumatismos en cráneo y cara con heridas en miembro inferior-
3.26%; heridas en miembro superior 3.08%; politraumatizados
3.08%, traumatismos en miembro superior 2.74%; fracturas de
columna 2.54%; luxaciones en miembro superior 1.27%; trau-
matismos en columna y miembro inferior 1.09%; traumatismos-
en tórax 1.10%; traumatismos en pelvis 0.91 %; traumatismos
en abdomen y fracturas en cráneo y cara 0.72% y heridas en ab
domen 0.18%.

-

Es de hacer notar la alta incidencia de fracturas de pel-
vis que se presentó; en base a que esta entidad patológica no
es muy frecuente en nuestro medio, así como las luxaciones en
el miembro inferior y fracturas de columna.
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GRAFICA #4

En esta gráfica se analizó el tratamienta y conducta a se
guir de las emergencias que se presentaron divididas en pacien-=
tes hospitalizadas, referidas y no hospitalizadas, as, como las
de tratamiento desconocido. Se hospitalizó un 13.04% del to-
tal; de las pacientes referidas a otros centros asistenciales sean
estos, Hospital Roosevelt'7 Hospital Militar y Hospitales Priva-
dos, fue un total de 108-% encontrado dentro de este par6me-
tro un O.72% de pacientes suturadas y 1.08% que se les dio tra
tamiento médico (curación, analgésicos, antibióticos, etc. De
las pacientes no hospitalizadas hay referidas 116suturas
21.01%; 128 yesos, 25%, 84 que se les dio tratamiento médi-
co 15.23% y a 132 pacientes no hay tratamiento anotado
23.71 %.

l
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Grupos Frecuencia

Etéreos Nao %

O-11m
1 - 4a 3 0.59

5 - 15 a 36 7.04

16 ~45a 269 52.64

46 - 96 18.79

Desc onoci da 107 20.94

Totales 511 100

No. %

« URBANO 391U 76.51

Z
LU
O RURAL 57 11.15
LU
U
O DESCONOCIDO 63 12.34o<a..

TOTAL 511 100

--.-.--

CUADRO No. 5
DISTRIBUCION ETAREA DE PACIENTES DE SE

XO MASCULINO ATENDIDOS EN LA EMER-=
GENCIA ADULTOS HOSPITAL GENERAL SAN
JUAN DE DIOS MES FEBRERO 1976

CUADRO No. 6
PROCEDENCIA DE PACIENTES DE SEXO MAS
CULlNO ATENDIDOS EN LA EMERGENCIA

:-

ADULTOS HOSPITAL GENERAL SAN J U A N
DE DIOS MES FEBRERO 1976

I

I
L
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GRAFICA #5

Como se puede observar en lo gráfico, el grupo etá-

reo que se encuentro en lo edad productivo fue el más afec
todo en un 52,64%, le sigue el de edad desconocido con uñ
20,94%; 46 o más años con 18,79%; de 5 a 15 años 7.04
%; Y de 1-4 años 0.59%. Como se explicó anteriormente,
el grupo etáreo de O o 15 años no proporciono datos fide~
dignos porque únicamente se utilizaron en lo investigaci6n -
los libros de registro Emergencia de Adultos.
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T

Subtota Ies Totaies
Noo % Noo %

20 3.91 20 3091
Heridas 59 11.54
Fracturas 9 1.76 89 17.41
Traumatismos 21 4.11
Heridas 3 0.58
Fracturas 20 3.91 37 7.05
Traumatismos 14 2074
Fracturas 14 2,74 17 3.33
Traumatismos 3 0.58
Heridas O 7 1.37
Traumatismos 7 ],37

Her;das O
Fracturas 14 2,74 20 3.92
Traumatismos 6 1.18
Heridas 42 8.23

iembros Fracturas 33 6.46
97 18.99

Traumatismos 16 3.13
Luxac iones 6 1.18
Her;das 26 5.09

iembros Fracturas 60 11,74
125 24 .46

feriores Traumatismos 33 6.46
Luxaciones 6 1.17

99 19.38 99 19.38

511 100 511 100

--- . --- ---

GRAFICA #6

Esta gráfica es lo suficiente clara encontrándose el me
yor porcente¡e en pacientes de procedencia urbana, siendo
este de 76~51 %, siguiendo el de procedencia desconocida -
con 12.34% y procedencia rural con 1],15%0

20

e
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UADRO #7
DIAGNOSTICO DE PACIENTES SEXO MASCULI-
NO ATENDIDOS EN LA EMERGENCIA (TRAUMA
TOLOGIA-CIRUGIA) DEL HOSPITAL GENERAL
SAN JUAN DE DIOS FEBRERO1976

DIAGNOSTICO
olitraumatizados

ráneo y Cara

6rax

olumna

bdomen

elvis

uperiores

x Desconoc ido

OTALES

21
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GRAFICA #7

En esta gráfica se utilizaron exactamente los mismos paró
metros de la gráfica #3, enconlTándose los siguientes datos, Po::
cientes con diagnóstico desconocido 19.38%; fracturas de miem
bros inferiores 11.74%; heridas de cráneo y cara 11.54%, he::
ridas en miembro superior 8.22%; fracturas en miembro supe-
rior y traumatismos en miembro inferior 6046%, heridas en miem
bros inferiores 5.09%; traumatismos en cráneo y cara con 4. 11%;
fracturas en tórax y politraumatizados 3.91%; traumatismos en
miembro superior con 3.13% fracturas de pelvis con traumatis-
mos de tórax y fracturas de columna 2.74%; traumatismos en
abdomen 1.37%; traumatismos de pelvis, luxaciones en miem-
bros superiores y luxaciones en miembros inferiores 1.17%, he-
ridas en tórax y traumatismos en columna 0.58%.

Como se puede observar, las fracturas de pelvis disminu-
yeron considerablemente en el sexo masculino, en fracturas de
columna no hay mucha variación pero en luxaciones en miem-
bro inferior también disminuyó considerablemente.
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Suturas Yesos tx médico tx desconoc ido Ingresos

No. % No. % No. % No. % No. %

No Hospita-
Iizados 113 22.11 102 19.96 90 17.61 85 16.63

Referidos 26 5.09 15 2.93

Hospitalizados 80 15,65

Subtota les 139 27.20 102 19.96 105 20.56 85 16.63 80 15.65

No. 511
Totales

% 100

CUADRO #8
CONDUCTA Y TRATAMIENTO. PACIENTES SEXO MASCULINO ATENDIDOS
EN EMERGENCIA (TRAUMATOLOGIA-CIRUGIA) HOSPITAL GENERAL SAN
JUAN DE DIOS MES FEBRERO 1976.
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Gru pos Frecuencia
Etáreos No. %

O-11m 2 2.35
1 - 4a 5 6.00
5 - 15 a 19 23.00

16 - 45 a 31 36047
46 - 24 28.23
Desconocida 2 2.35
Totales 85 100

No. %

«
U URBANA 67 79.01
Z
LU
O RURAL 18 20.99LU
U
O DESCONOCIDAo< O -Q..

TOTAL 85 100

GRAFICA #8

Analizándose exactamente igual que en la gráfica #4, en
contrándose que se hospitalizó a un total de 15.65%; se refiri6
a otros centros asistenciales el 8.02%; de los pacientes no has

pitolizados, suturos ya reportadas 113 (22.11), yesos 102
-

(19.96%) se dio tratamiento médico a 90 pacientes (17.61%) y
con tratamiento desconocido se encontraron 85 pacientes 06,63%)

Antes de iniciar las siguientes interpretaciones, únicamen
.
te recuerdo que a partir de la siguiente gráfica se trabajó en
base a los datos recabados en las formas 182 (Egresos Hospitala-
rios) del Departamento de Estadística del Hospital General San
Juan de Dios, por lo que ya se debe tomar en cuenta los grupos
etareos de 0-15 años y como se observara el parámetro DESCO

. NOCIDO en todas las gráficas disminuyó o desapareció.
-
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CUADRO #9
DISTRIBUCION ETAREA PACIENTES SEXO FEME-
NINO HOSPITALIZADAS HOSP. GRAL. SAN
JUAN DE DIOS (TRAUMATOLOGIA-CIRUGIA)
FEBRERO 1976

CUADRO #10
PROCEDENCIA PACIENTES SEXO FEMENINO
HOSPITALIZADAS HOSP. GRAL. SAN JUAN DE
DIOS (TRAUMATOLOGIA-CIRUGIA) FEBRERO
1976
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GRAFICA #9

Como se puede apreciar, el grupo
Etáreo productivo.es como siempre el más afectado con 36047%

siguiendo elgrupo Et'áreo de 46 o más años COn 28.23%, de 5-15 años -
Con 23%, de 1-4 años Ccr 6% y de O~) ¡

meses y edad desco"ocida COn el 2,.35%;
es de hacernotcr

además "ra'bajaQi'[;Jencia' de pacienl'es en edad pre-esco/ar.
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GRAFICA #10

En relación a la procedencia, según la ¡nvestigacióny
losdatos reportados el 79.01 % de las pacientes

hospitalizadas fillede procedencia Urbana, y el 20.99% de procedencia
Rural; esde hacer notar el aumento de porcentaie de los pacientes de

procedencia rural f hospitalizadas con los atendidas en la emer-
gencia, lo que nos ¡ndiea que un mayor poreentaie de pacien-
tes Rura.les fue atendido en la emergencia,

encontrándose esteen el parámetro PROCEDENCIA DESCONOCIDA.
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CUADRO #11

DIAGNOSTICO
Politmumatlzada

Cr6neo y Caro

Tórax

Columna
Abdomen
Miembros Sup.

Miembros
Inferiores
Pelvis

TOTALES

, '-"-"-C---'---~

Herida.
Frac tu ras
Tcaumotismos
Heridas
Fracturas
T raumatismos
Luxac iones
Froc tu ras

Traumatismos
Fracturas
Herí das
Frocl'uras
Luxac iones
Frac turas

Subtotales
":Noo %

1 1 .23
2 -T46
7 8.23
2 2046
1 1.23
5 5.88
2 2046
1 1.23
4 4.93
2 2.46
5 5.88
4 4.9.3

32 39.51
1 1.23

16 19.79

85 100
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Totales
No. %

1 1.23

11 13.15

9 10.80

4
2
5

4.93
2.46
5.88

37 45.67

16 19.79

85 100
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I
Tratamiento

Frecuencia
No. %

Médico 31 36047

Quirúrgico 54 63.53

TOTAL 85 100

C D
O E

No. %

N Vivos
D E

81 95.30

I G
.

e R Fallecidos
I E

4 4.70

O S
N O TOTALES 85 100

GRAFICA #11

Nótese la alta incidencia de fracturas de las miembros in
feriores de un 39.59%; así camo las fracturas de pelvis en

u;-

19]9%; le siguen en arden decreciente; fracturas de cráneo
y cara can 8.23%, fracturas en tórax y miembros superiores can
5088%, fracturas en columna can un 4 093% as, como heridas en
miembros inferiores, heridas, traumatismos en cránea y c a r a,
traumatismos en tórax y traumatismos en abdamen con un 2 046%;

Y por último encontramos: heridas en t6rax y luxac1ones, luxa-
cianes en miembros inferiores y politraumatizados en un 1026%.

34
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CUADRO #12 TRATAMIENTO R
DE SEXO FEMEN~~I~gS~~R

LAS PACIENTES

HOSP. GRAL SAN'
AlIZADAS EN

TOLOGIA-ClRUGIAf~~~E~~ ~'9~~
(TRAUM~

CUADRO #13 CONDICION DE EGR
NINAS HOSPITAl/ZAg~~'HPACIENTES FEME-

JUAN DE DIOS (TR
OSP. GRAl. SAN

FEBRERO1976
AUMATOLOGIA-CIRUGIA)

35



,-

I

95.30%
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GRAFICA #12:
o POR LAS PACIEN.-TRATAMIENTO REC~II~O HOSPITALIZADAsTES DE SEXO FEME

AL SAN JUAN DEEN EL HOSPITAL
O~~¿~A~CIRUGIA) FEBRE~DIOS (TRAUMAT

RO 1976.

63.53%
Quirúrgico

36.47%
--Médic~

~
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GRAFICA #] 3, CONDICION DE EGRESO PACIENTES FEME-
NINAS HOSPITALIZADAS EN HOSPITAL GE~
NERALSAN JUAN DE DIOS (TRAUMATOLO-
GIA-CIRUGIA) FEBRERO1976
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1Grupos ~recuencia

Etéreos
No. %

O - 11 meses
O O

1 - 40
6 8.33

5 - 15 a
15 20.85

16 - 45 a
32 44044

46 - 17 23.61

Desconocida 2 2.77

TOTALES
72 100

No. %

« Urbana 62 86.11

U 13.89
Z Rural 10
u.J
O
u.J

Desconocida O O
U
O
"'"Q.. TOTAL 72 100

GRAFICA #12

En lo relacionado al tratamiento recibido por las pacien-
tes hospitalizadas encontramos que un 63.5% de ellas recibió
tratamiento quirúrgico" (laparotomra exploradora, colocación -
de claros Oseos intramedulares, intervenciones en columna, pel
vis, cráneo, cara y tórax), El 26047% recibió tratamientoMé-=
dico (colocación de yesos, tracciones, observación a pacientes
con Dx Comnoción Cerebral y todo tipo de traumatismo que no
ameritara intervención quirúrgica o

GRAFICA #13

En relación a la condición de egreso de las pacientes fe-
meninas Hospitalizadas encontramos que el 95.30% de ellas
egresaron vivas, y hubo una incidencia de Muertes intrahospi-
talarias del 4.70%.

38
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CUADRO #14 DISTRIBUCION ETAREA PACIENTES SEXO MAS

CUlINO HOSPITALIZADOS HOSPITAL GRAC

SAN JUAN DE DIOS
(TRAUM.ATOLOGIA-CIR~

GIA) FEBRERO1976

CUADRO #15 PROCEDENCIA
PACIENTES SEXO MASCULINO

HOSPITALIZADOS. HOSP, GRAL. SAN JUAN

DE DIOS (TRAUMATOLOGIA-CIRUGIA) FEBRE

RO 1976.
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GRAFICA #14

En relación 01 sexo masculinoF encontramos como siempre
al grupo etareo de 160 45 años con el mayor pon:entaie de po
cientes ho.,p¡tal¡zodos (44.44%), le siguen en orden decrecien=
te el grupo de 46 o mas años con 23.61%.7 de 5 a 15 años c 011
20.85%, el grupo de 1 a 4 años

CO" el 8,33% y pacientes ccmedad desconocida el 2077%.

Q

a
"'<tI

E-,.
o

_.'--'~--'". -

LO
M

o
M

o
N

LO o LOLO
N

(o!:>uan:>aJ:I) oJawQN

40
41



",,,,

000-«O
Nu.J-O
:tZ
F«
D::;:¡
'"

-,

Oz
::t:«

O""
Z-'-«
...J""
:::Ju.J
uZ
'"

u.J

«~'"
::¡:...Jb::

O«~
x!::O
u.J"-0<
"''''u.J
u.J00<
o::t:ffi

",~u..
u.J«
-z~

u.J::>
- o<u-«U
,,-'
u.J:5
o~
«O J
uo
z....
u.J«
o::¡:
u.J::>
u«

~~
00

Ir)
~

""«
U
u..«
o<
~

-----------.--

r--íT !

!

I

.

IDJr1~

%68°81
,

!

42

GRAFICA #15

Como se puede observar en la gráfica, el 86 o J1% de los
pacientes ingresados eran Urbanos, y el 13.89% de proceden-
cia Rural o Aqui si hay una disminución marcada en relación a
los pacientes no hospitalizados y hospitalizados de procedencia
Rural o
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Su tota, es Tata es

DIAGNOSTICO No. % No. %
\.J.

~1

Poiitraumatizado 6.94 " "
5 5 6.94 l

He'; das
Cráneo y Cara Frac turas 4 5.55 12 16.66

...

~Traumatismos 8 11.11 ()
~~Heridas <: "" . '" ~t

Frac turas 3 4.16
::i"~ ~;ji .

T6rax 5 6.94 ~~~"11.
Traumatismos 2 2,17 \A ~"',

\.J. :t~

Luxac iones
~" ""

,t
~~~...

"J ¡:,
\-~<>

Columna 7 9.72
)Ir..~ \al>

Fracturas 7 9.72 ~~~I~'" '" ~~~~....
~~Abdomen Traumatismos 3 4.16 3 4.16 ~" ...

¡¡
~v

~<:: ~-J \..

!!! ~~..¡¡ \JI

Miembros Sup . Fracturas 6 8.33 6 8.33 ,,~\f)'" '<:>
~~".¡¡.

\-)1'~~¡...,," \!I

Miembros Heridas
Iu"~ ,: ';:

18 25.0
~\II~ P

Inferiores Fracturas 18 25.0 ¿;: ~VI ..

~~~~..."

~Luxaciones 2 2.77
h;.....,¡ ... <:>

Pelvis

...\1) -.!I ~i::~16 22.25 ...~ '"
Fracturas 14, 19.44 ~A:~

.., ....
~<:¡;:

'"

1'0: ,,<:I:!~ \- f,",,"
TOTALES 72 100 'o!) t'I~~

<: ~e ~I
..... ~'\\!

~"
.

~~~s=,~ '"., 1\."
~~~'::I:I(~'" ...

,,'1'"~J ,~ «
'I:~<;> ~'

. ~¡.... V 'l::I<.\-'-I,1..1. ¡
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44
::::<>

'" '"
1()

1'< .... 45 ....

L -

~. '>

CUADRO #16



TRATAMIENTO Frecuencia 1
No. I % 1

Médico
29 40027

Quirúrgico
43 59.73

TOTAL
72 100

UJ No.Q %

Zo Vivos
O V') 66 91.66- UJ
Va<

Fallecidosc0 6zUJ 8.34

O
'V

TOTAL 72 100

Como se observa en la grCifica, la incidencia de fracturas

en miembros inferiores es bastante alta con un porcenta¡e de
25%, le siguen en orden decreciente y también bastante impor-
tante, las fracturas de pelvis con un porcenta¡e de 19044%, los
traumatismos en cráneo y cara con 11 011%, las fracturas de co
lumna con 9072%, fracturas de miembros superiores con 8.33%:
politroumatizados con 6.94%, fracturas en cráneo y cara con
5055%, fracturas de t6rax y traumatismos de abdomen con el
4.16%, traumatismos de t6rax y luxaciones de pelvis con 2077%.

CUADRO #17, TRATAMIENTO
TES DE SEXO M1~CIBIDO POR LOS PACIEN-

EN HOSP. GRAL ~~~NO HOSPITALIZADOS

MATOLOG/A-ClliUGIA )
J
F
U

E
AN DE DIOS (TRAU
BRERO 1976 -

GRAFICA #16

CUADRO #18: CONDICION DE
CULlNOS HOSPIT~~~;1~

PACIENTES MAS-

SAN JUAN DE DI
OS EN HOSP. GRAL

RUGIA) FEBRERO~;tRAUMATOLOGIA- CI-'

L

46 47
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59 .73% 40.27%
Tx. Tx.

Quirúrgico Médi co

¡

c= '

-

~--
~o

"U
9] .66% u

'"
o

Vivos u.

~o
'<t(Y)

co

GRAFICA #17:
TRATAMIENTO PACIENTES SEXO MASCULI-
NO HOSPITALIZADOS (TRAUMATOlOGIA-
CIRUGIA) HOSPITAL GENERAL SAN JUAN -
DE DIOS. FEBRERO1976
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GRAFICA #18:
CONDICION DE EGRESO. PACIENTES SEXO
MASCULINO HOSPITALIZADOS EN HOSPI~
TAL GENERAL SAN JUAN DE DIOS (TRAU-
MATOlOGIA-CIRUGIA) FEBRERO1976.
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Grupos Etéreos Masc, Fem, TotalNo. % No, % No, %
0- 11 meses

2 20 2 20la - 4a 3 30 1 la 4 405 - 15a 1 10 I 1016 --45a
] 10 I ]046 - 2 20 2 20

TOTALES
10 100

Causas Frecuencia
No. %

Po/itraumatizado
3 30

Fx, Cráneo
6 60

Fx, Tórax
I 10

TOTAL
10 ]00

-

-

GRAFICA #17

'b'do or los pacientes deEn relación al tratamiento rec,
n~o :amo base los parám=.asculino hospitalizados y tom'~n

de la gráfica #12, enc~~~;:so :Xplicados en 1
3
~/gr

d
ain

etl~~r;~~~~ieron tratamiento quirúrgl-I 59 7 10 e
'd'

tramos que e
>1'

' b ' ó tratamiento Me ,co,1 40 27'70 recl ,co, ye '

GRAFICA #18

d ios Pacientes ho~d' " de Egreso e ,En relación a la con IClo
l

n
91 66% de ellos egresó VIVO yque e ,

' ta Iizados encontramos
~~llecieron el 8,34%,

,
'ón se tratóT d la inveshgacl

'd
E estas dos últimas gra"cas e

causas de mortal,daI~zar la distribución Etarea, sexo y

~: ~~sa~acientes hospitalizados,

50

CUADRO #J9 DISTR/BUC/ON ETAREAy POR SEXO PACIEN-TES HOSPITALIZADOS HOSP. GRAL JUANDEDIOS, FALLECIDOSFEBRERO76 (TRAU-MATOLOGIA-ClRUGIA)

CUADRO #20 CAUSAS DE
MORTALIDAD PACIENTES AMBOSSEXOS HOSPITALIZADOS. HOSP. GRAl. SANJUAN DE DIOS

(TRAUMATOLOGIA- CIRUG/A)FEBRERO 1976
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GRAFICA #J9

"'"'"f" El grupo Etareo de O a J 1 meses tuvo una incidencia del
20% de fa/lecidad femeninas sin fallecidos masculinos? de 1 a 4
años el sexo masculino tuvo una incidencia del 30% de falleci-
mientos y el sexo femenino del 10%" de 5~J5 años el 10% de
fallecidos fue de sexo masculino sin presentarse el femenino, de
]6~45 a¡¡os el 10% de fallecimientos fue de sexo femenino Y!1O
fallecieron pacientes del sexo masculino, de 46 años o más el
20% de fallecimientos lo presento el sexo masculino sin encon-
trarse pacientes del sexo femeninoo
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GRAFICA #20

los diagnósticos encontrados en los pacientes fallecidos,
encontramos en primer lugar las fracturas de cráneo en un
60%, politraumatizados en un 30% y pacientes con fracturas
de tórax con un 10%.
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CONCLUSIONES

a. Durante la eme rgencia del terremoto de febrero de 1976,
en el Hospital General San Juan de Dios, se atendieron
e¡¡ la Emergencia de Adultos (Tmumatologra~C¡rugra) un

total de 1063 pacientes de ambos sexos durante el mes de
febrero, de los cuales el 51.93% fue de sexO femenino y
el 38.07% de sexO masculino. Estos fueron los únicos a~
notadas en libros e internados para su tratamiento y revi-
sados en los libros de las Salas respectivas.

b. En ambos sexOs el grupo etáreo más afectado correspon-
dió al intervalo comprendido entre los 16 y 45 años,es de
cir la edad productiva del individuo. La menor frecuen::
cia se registró también en ambos sexos en las edades me-
nores de 15 años ya que los libros consultados para es te
trabajo fueron los de la emergencia de adultos y los ni-
ños (as) atendidos en esa emergencia fueron pocos ya que
se encontraba funcionando la emergencia de Pediatría.

c. La procedencia de los pacientes atendidos fue en un
72.06% Urbana y Rural el 10.81% (de ambos sexos), no
se encontró registrada la procedencia de un 17.12% de I
total de pacientes atendidos; hecho explicable en base a
la premura de tiempo ya las dificultades de espacioy per
sonal que vivió en el Hospital General San Juan de Dios
durante la catástrofe menci onada. En los meses pos te r!o-
res vinieron pacientes referidos de los departamentos, lo
cual no consta en este trabajo o
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.
, IOgnosl' d aClentes d

do en los libros) I ICO esconocido (es d
'

e Sexo mas

den decreciente ~e elevado (19 .38%) S~CI~ no registra:

cróneo y cara
P .x. de miembros infe~'

gUlendo en 01'-

litraumatiza d ' hendas y Fx. de mie
mb

lores, heridas de
, os. El ros sup

,

mahsmos de l menor porcentai
enores y po

co umna vertebral.
e Se preSentó

en trau

f. Comparativamente Imi lores en amb'
, os diagnósticos re .

fracturas de ¡
os. sexos cuantitativam

g
t
lstrados fueron si-

f . pe VIS cuy r en e, eXCe t
emenlno Y l . a rrecuencia f

p o en las
j , es IOnes

d'
Ue mayor I

cuencio fue m e mIembros ¡nf' en e sexo
ayor en el se en ores cUya fxo masculi n re-o.

g.
~e los pacientes de aCla, no Se has' , mbos sexos atendid

otros centros
Plt~llzaron el 80.90% os en la emergen

el 4,300/ hospItalarios un 4.80O/C'
fueron referidos a

o. ° y Se
hospitalizaron -

Del total de
'pacIentes no hospitalizados , un 26.63%

re-
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i o

i.

k.

l.

m.

n.

L

cibió Tx, mediante suturas quirúrgicos, un 27.91% se le

colocaron yesos, 20,23% recibieron Tx. médico y un

25.23% Tx. no registrado en los libros,hecho explicable

en virtud de los razones expuestos 01 inicio de los conclu

siones o

De los pacientes hospitalizados, lo edad más afec todo

fue también lo edad productivo y, en un 84.87% de pro-

cedencia Urbana.

De los pacientes hospitalizados de ambos sexos el Diag-

nóstico de mayor frecuencia fue el de Fx. de miembros in

feriores y el menor fue el de Traumatismos de abdomen.
-

El único coso registrado de luxación tórax (acromio-cla-

vicular) se presentó dentro de los pacientes hospItaliza-

dos de sexo masculino.

De los pacientes hospitalizados de ambos sexos,

recibió Tx, quirúrgico y el 26% Tx. médico.

el 64%

Lo mortalidad de los pacientes hospitalizados de ambos

sexos fue únicamente de 6.58% causado en un 60% por

fracturas de cráneo, 30% por traumatismos múltiples y un

10% por Fx. de tórax.

No hubo mortalidad registrado dentro de los pac ientes

atendidos en lo Emergencia.
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ñ, Lo labor del Personal 'd'G "
me ICOy Por 'd'eneral Son Juan de D' (T ame ICO del Hospital

especial) fue efectiv o e
iOS

d
raumatología y Cirugía en

h
n gra o sumo

Ic o que de la totalidadd
.

como o prueboelhe

tr~s hospitalarios fue de 4~:~~'entes referido~
~
otros ceñ

miento en lo instituci6n.
y el resto

recIbió troto=-

o. Los centros
hospitalariospúbl'

tal General San Juan d D' ICOS y en especial el Hospi-

nificación adecuad
e lOS no se cuento con uno

P'a-
I

o poro atender .
mo o registrado

durante I d
emergencias masivos co

e poso o terremoto. -
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111)

e

RECOMENDACIONES así poder prestar un mejor servicio.

1) Urge el incremento del personal Médico y Paramédico,
equipo general y especializadop construcción de edificios
adecuados para centros hospitalarios exclusivamente en
e I área Urbana y Rural.

VI) Tomando en cuenta ue
'

es el encar gado de O

q
rg

e,n un H
,

osp.tal el cuerpo Médico
anrzar a resto d I Ipos de voluntarios en emer ' .

e persona y gru~

tad de Medicina inc luy
genclas masivas, que la Facul

a en su curricul I
'

~

to ~e los estudiantes para este ti o d
um e e,nt~enamle~

ASI como ofrecer I ,P e aconteclm.entos, ~

los Médicos ya gra~uo::~:un~~~d ?e cursillos simi!ares a

colaboración del Col . 'M- d
~nrendo de ser posible la

eglo e ICOde Guatemala.
11) Absolutamente necesario también la elaboración de pro-

gramas, chorlos, y simulocros de emergencias masivas pa
ra que el personal Médico y Paramédico esté debidamen=
te preparado,

Que los Servicios de Salud Pública elaboren programas
de educación y adiestramiento para que los servicios au-
xiliares de salud (Bomberos, Boy Scouts, Cruz Roja, etc.)
así como a los servicios encargados de la Seguridad Públi
ca (Policía Nacional, Ejército, etc .), presten un servi::
cio más adecuado en emergencia masivas y de acuerdo al
programa previamente elaborado sean distribuidos en I a s
áreas más necesi todas.

IV) Cada Hospital o centro asistencial debe de contar con
una bodega con el equipo mínimo Médico quirúrgico y
misceláneo para catástrofes masivas dado que nuestro país
es muy propenso a este tipo de acontecimientos.

V) Que los programas de Emergencia anteriormente mencio-
nados estén en íntima relación con un Comité de Emer-
gencia Nacionol que funcione en forma permanente poro

60
61



BIBLlOGRAFIA

1) SANCHEZ LO PEZ, JOSE - "Actividades desarrolladas
por el personal, la madruga
da del 4 de febrero de 1976".

11) MAC EACHERN, MALCOM T,- "Hospital organization
and management, physicians
record Company, Berwin,
l/linois" 1969.

111) FAJARDO ORTlZ, GUILLERMO - "El Hospital en los De
sastres" f La Prensa Médica
Mexicana, 1973.

62



~

JORGE BOLlYAR DIAZ CARRANZA

DR" JAFETH E, CABRERA.
Asesor.

DR, FRANCISCO AMAYA A,
REVISOR.

DR. JULIO DE LEaN MENDEZ
Director de Fase 111

DR. MARIANO GUERRERO ROJAS
Secretario General,

Yo. Bo.

CARLOS ARMANDO SOTO G.
Decano


	page 1
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4
	Image 5

	Titles
	\~ ~ ti 
	~t 
	"' 
	.'!, 
	~' ~(:\~ 
	~\ 
	, - '" , - ";' 
	ANALlSIS I:ST.Abl$Ji]l~;,'LÁ~~EM~R"~~b1..s TRAUMATICAS 
	. EN EL MES DE FEBRERO DE 1976 
	~. 
	JORGE BOLlVAR DIAZ CARRANZA 
	GUATEMALA, MAYO DE 1977 


	page 2
	Titles
	PLAN DE TESIS 
	1) INTRODUCCION 
	11) OBJETIVOS 
	111) MATERIAL Y METODOS 
	IV) PRESENTACION DE LOS RESULTADOS 
	V) ELABORACION DE LAS CONCLUSIONES 
	VI) ELABORACION DE RECOMENDACIONES 
	VII) BIBLlOGRAFIA 


	page 3
	Titles
	lo 
	INTRODUCCION 


	page 4
	Titles
	te- 
	110 OBJETIVOS 
	lo 
	2. 
	3. 
	4. 
	5. 
	6. 


	page 5
	Titles
	111. MATERIAL Y METODOS 
	A) 
	MATERIAL 
	1. 
	2. 
	3. 
	Libros de Egreso. Salas Traumatologío. 
	B) 
	METODO 
	Análisis estadístico retrospectivo en tres etapas 
	Revisión Material. 
	CUADRO No. 1 
	CUADRO No. 2 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 6
	Images
	Image 1

	Titles
	~J: 
	° 
	"-<1:Z 
	<1:&J~ 
	UZ&J 
	"" 
	~.. 
	[) 
	LU 
	(O!:Juan:H'J::I) OJawlJN 
	.L 
	INTERPRETACION DE LAS GRAFICAS 
	GRAFICA #1 


	page 7
	Images
	Image 1

	Titles
	",0 
	z:;C 
	~O . 
	" z 
	'" 
	I 
	GRAFICA lf2 
	Como se puede observar en la gráfica el mayor porcen 


	page 8
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3

	Titles
	CUADRO No o 3 
	10 
	~--- 
	.. \... ~ ~ '" '" 
	..., 
	'" 
	~ ,<: 
	" 
	'" ~ ¡.. 
	'" 
	11 
	!\ 
	, 
	"'~ 

	Tables
	Table 1


	page 9
	Images
	Image 1

	Titles
	GRAFICA #3 
	Como se observa en ia gráfica, el mayor porcentaie se en 
	12 
	~' 
	Ol!) 
	3:('0 
	iSiti« 
	. 
	'" 
	I~ 
	I 
	13 
	"<t 
	~ 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 10
	Images
	Image 1

	Titles
	~ 
	~ "!:< ~ 1(.. '" 
	~ \It ~ ~~ 
	111 
	¡':""" 
	~ ~ ~ t 
	~~{:¡ 
	'" 
	. . 
	I . 
	14 
	". I 
	GRAFICA #4 
	En esta gráfica se analizó el tratamienta y conducta a se 
	15 

	Tables
	Table 1


	page 11
	Images
	Image 1

	Titles
	--.-.-- 
	CUADRO No. 5 
	CUADRO No. 6 
	I 
	L 
	16 

	Tables
	Table 1
	Table 2
	Table 3


	page 12
	Titles
	GRAFICA #5 
	-¡-- 
	- --- - - 
	~-~ 
	::2:"" 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 13
	Titles
	--- . --- --- 
	GRAFICA #6 
	20 
	f---~ 
	UADRO #7 
	ráneo y Cara 
	6rax 
	olumna 
	bdomen 
	elvis 
	uperiores 
	x Desconoc ido 
	OTALES 
	21 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 14
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3

	Titles
	.. 
	~ <: 
	~ "e 
	\U - f.'J 
	"<::¡: ~..,.", 
	22 
	¡:¡ 
	~!. 
	t.. f~ 
	:L 
	,. 
	"" :<: 
	.. 
	~.. 
	GRAFICA #7 
	23 


	page 15
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3

	Titles
	CUADRO #8 
	1'J 
	150 
	G1ZJnclI N! B 
	. . . .. t:.OrJ/(;,1J 
	'% No 0< 1105- 
	¡DO 
	. 
	,..." : r 
	. . 
	. I 
	, 
	(i() 
	/..... 
	. ..... 
	$OJ1"YJU)S 
	, ,.- ' 
	r¡Ulrlll1lllliN'NJ r f;ONlJfX:r1) 

	Tables
	Table 1


	page 16
	Titles
	GRAFICA #8 
	26 
	~- 
	CUADRO #9 
	CUADRO #10 
	27 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 17
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	~ 
	¿Ez 
	z6J 
	lO 
	lO 
	28 
	GRAFICA #9 
	Como se puede apreciar, el grupo Etáreo productivo. 
	29 
	11 


	page 18
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	'" 
	~- 
	01 
	30 
	GRAFICA #10 
	En relación a la procedencia, según la ¡nvestigacióny los 
	31 


	page 19
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3

	Titles
	-~"_..---- 
	CUADRO #11 
	Cr6neo y Caro 
	Tórax 
	TOTALES 
	, '-"-"-C---'---~ 
	Herida. 
	85 
	100 
	32 
	Totales 
	11 
	13.15 
	10.80 
	37 
	45.67 
	16 
	19.79 
	85 
	100 
	~ 
	~t¡,\:¡, 
	" 
	~ ~ ::t 
	~~~~ 
	33 
	~ 
	.'>1 
	... 
	.. 
	~~ 
	1<) 


	page 20
	Titles
	GRAFICA #11 
	Nótese la alta incidencia de fracturas de las miembros in 
	34 
	'----- 
	1~- 
	CUADRO #12 TRATAMIENTO R 
	HOSP. GRAL SAN' AlIZADAS EN 
	CUADRO #13 CONDICION DE EGR 
	35 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 21
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	--+- 
	GRAFICA #12: 
	~ 
	36 
	37 

	Tables
	Table 1


	page 22
	Titles
	GRAFICA #12 
	GRAFICA #13 
	38 
	CUADRO #14 
	39 
	- - 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 23
	Images
	Image 1

	Titles
	«..., 
	OV! 
	GRAFICA #14 
	edad desconocida el 2077%. 
	I 
	_.'--'~--'". - 
	LO 
	LO 
	(o!:>uan:>aJ:I) oJawQN 
	40 
	41 


	page 24
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	",,,, 
	uZ 
	J 
	"" 
	-----------.-- 
	r--íT ! 
	42 
	GRAFICA #15 
	43 


	page 25
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4

	Titles
	~. 
	'> 
	CUADRO #16 

	Tables
	Table 1


	page 26
	Titles
	CUADRO #17, TRATAMIENTO 
	GRAFICA #16 
	CUADRO #18: CONDICION DE 
	46 
	47 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 27
	Images
	Image 1

	Titles
	GRAFICA #17: 
	48 
	GRAFICA #18: 
	49 
	.// 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 28
	Images
	Image 1

	Titles
	GRAFICA #17 
	~/gr 
	ain 
	tl~~r;~~~~ieron tratamiento quirúrgl- 
	tratamiento Me ,co, 
	GRAFICA #18 
	ios 
	acientes ho~ 
	91 
	66% de ellos egresó VIVO y 
	ue e , 
	~~llecieron el 8,34%, , 'ón se trató 
	I~zar la distribución Etarea, sexo y 
	50 
	JUAN DE DIOS (TRAUMATOLOGIA- CIRUG/A) 
	5] 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 29
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4

	Titles
	~..... 
	" -o 
	'!J '" " 
	...~'" 
	;;¡ 
	GRAFICA #J9 
	(I:! 
	\ 
	't- 
	~< p 
	"-'" 
	" 
	"\< 
	-, 
	... 

	Tables
	Table 1


	page 30
	Images
	Image 1

	Titles
	<{z 
	"'''' 
	::z:-'-o 
	UJa.. 
	-o 
	'<t 
	OJBW!)N 
	54 
	V> 
	<{ 
	V> 
	GRAFICA #20 
	de tórax con un 10%. 
	55 

	Tables
	Table 1


	page 31
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	CONCLUSIONES 
	a. 
	b. 
	c. 
	La procedencia de los pacientes atendidos fue en un 
	56 
	h. 
	n' 
	espondlentes D 
	' orcentale corres 
	'" gnoshcos 
	' e miembros inl" ,rocture 
	. Ismas de - en ores Ir 
	bd 
	e. 
	De ¡ 
	. ',e porcentaie de 
	. 
	' hendas y Fx. de mie 
	mb 
	, 
	f. 
	Comparativamente I 
	os. sexos cuantitativam g 
	lstrados fueron si- 
	. pe VIS cu 
	r en e, eXCe 
	emenlno 
	xo masculi 
	g. 
	~e los pacientes de a 
	57 


	page 32
	Titles
	i o 
	i. 
	k. 
	l. 
	m. 
	n. 
	el 64% 
	58 
	ñ, 
	Lo labor del 
	erson 
	al 
	" me ICO y 
	or ' 
	' 
	especial) fue efectiv 
	iOS 
	c o que de la totalidad d . como o pruebo el he 
	o. 
	Los centros hospitalarios públ' 
	'a- 
	59 


	page 33
	Titles
	111) 
	RECOMENDACIONES 
	así poder prestar un mejor servicio. 
	1) 
	ado d 
	rg 
	e,n un H 
	luy 
	11) 
	IV) 
	V) 
	60 
	61 


	page 34
	Titles
	BIBLlOGRAFIA 
	1) 
	11) 
	111) 
	62 


	page 35
	Titles
	JORGE BOLlYAR DIAZ CARRANZA 
	Yo. Bo. 



