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INTRODUCCION

El presente traba¡o de investigación, eXpOrte los resulta-
dos de Morbllidad, en el Municipio de Agua Blanca, Departa-
me~to de J¡¡tiapo, qJe se efectuara como parte de la práctica
del E¡ercicio Profe.;icmal Supervisado (E,P,S,), establecido po-
ro el úhimo Mo de la carrera, previa a optar el título de MED!
eo y CIRUJANO, ~

la práctka en mendón se reai¡zó dum!1te 1m meses com~
p'endidos de Agosto de 1,976 a E!1ero de 1,977, y la ¡¡we$tiga-
dón se hizo sobre un estudio de MorbiHdod a nive¡ del área ru
ral, basándose poro ello sobre ciertas normas y c:¡roci'erístico"3
del área rural guatemalteco

o

Sabemos teóricamente que el problemeJ de morbi Hdad o ni
vel rural, afecta tanto a I,(]población Matemo lrofantil, como a
la población en general; por lo que lo Facultad de Ciencias

: Médicos se propone efectIJar dicho estudio para obtener datos
I más verídicos sobre lo reaHdad en q~e se encuentra lo po b I a~
' dón del área rural o

La población del área rural eO'1stituye el más alto porcer!
tale del toted de nuedra población, y que por sus earacteríst¡':
cas es un grupo q~e está su/eto a un mayor riesgo de enfermar.

Hasta el momento en nuestro país no se tiene un diagnós-
tico real, de lo situación..n que se encuentro el grupo del área
rural y por ende no se cuento con datos concretos y precisos del
nivel y estructura de salud del mismo, que permitan llenar y en
caminar programas adecuados que causen un impacto según slg::
nificativo en dicho grupo.



Es muy importante también conocer lo percepción del pro
blemo por porte del personal que tendrá o su cargo dicho es tu=-
dio, para que el mismo tenga conciencia del problema de nues
tro población rural, sobre su forma de vida y característicos del
mismo o Yo que sólo as, se podrán llevar a cabo programas de so
lud que llenen a cabalidad sus objetivos' -

2
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ANTECEDENTES

Los estudios de la morbilidad realizados en cuanto al re-
cuento del número de enfermedades y su tipo, se inidan posi-
blemente como una ,actividad de salud en 1,885 con el doctor
William rar, (Londres, Inglaterra), quien puso énfasis en la ne
cesidad de recolect"" las estadísticas de enfermedad y elabor6
un tipo de clasificación de enfermedad,

En 1,955 la Organización Mundial de la Salud (OMS),
propuso y publicó la clasificación estadística intemac ional de
enfermedades, tTaumati3mos y causas de muerte, siendo su úiti-
ma edición la cmrección realizada en 1,965,

En la rep6blica de Guatemala no se ha efectuado hasta el
momento ninguna encuesta nacional de prevalencia o inciden-
cia de enfermedades por todas las causas; sin embargo, hay al-
gunos datos nacionales, por medio de las cuales se conocencier
!os aspedos, como por ejemplo los proporcionados en encuestas
del Servido Nacional de Erradicación de la Malaria (SNEM)
y los da,os proporcionados por la División Nacional de lo Tuber
culO$is por medio de fotofluroscopía y de infección tubert:ulosa
por pruebo de tubercu lino,

Entre los años de 1,965-67, el Instituto de Nutrición de
Centro América y Panamá realizó a nivel Centroamericano 'un,¡)
encuesta de prevalencia de problemas nutricionales: Desnutri-
ción proteico..,Calórica, Anemias Nutriciollales y Parasitismo 1"
testinal y por medio de una muestra aleatorio de familias del in
terior del país, en la cual demostró la precaria situación nutrT
cional de lo población guatemalteco o

También hay estudios aislados de problemas de tipo endé

3
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mico que azotan al país como lo es la Oncocercosis o Enferme~
dad de Robles y con respecto a la Enfermedad de Chagas, según
los estudios il1lciales cItl Dr. Robles y del Dr. Romeo de león
respectivamente, Estos estudios determinan la pre_erncia de
ios~ctores responsables de la transmisiól'l al hombre de estas en
fermedades y su locollzación geográfica en el país,

~

la Facultad de Ciendas Médicas ha tomado parte con
respecto a edos aópectos por medio de los di~~il1tos traba¡os de
Investigación que realizan los estudiantes de medicina, ha ve-
nido aportando estudios de diagl1&tico de salud a i1¡vel mUlrlid
poi en el país, y ei1 1,970 realizó una enclJeda de prevalencia
de enfermedad en la Co~onia la Florida,

í
Tomando en cuel'lta estos al'ltecedentes en el presente aPio

la facultad de Ciel'lcias Méduc.tomado para los estudiantes
del E¡ercicio Profesional Supervisado (EPS), la investigación so
bre la Morbilidad a nivel municipal en los lugares de pr6ctic;:;
para los estudiantes del último año de medicina,

Se ha consldemdo que los resultados obtenidos servirán
paro una me¡or dlstribuciócr1 de la salud en el país de acuerdo a
la situación socio~ecol1ómica; política y educación de las dis-
tii1tas localidades en¡:uestadas

"

4
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JUSTIFICACIONES

Las justificaciones que Ilevai1 a la investigación de la Mo~

b " l'dad en los diferentes municipios de la república de Guatem~I , ,
f "' 'la son muchos, en nuestro país a lo fecha esta in ormaclon es '~

existente, incompleta y mal codificada, todovoa se sustentan
concepciones equivocadas en la planificación de la salud y ad=.

ás en las normas de tratamiento individual y colectivo d e las
;nfermedades y en la aplicación de medidas desalud pública p~
ra controlar las enfermedades en el paos.

Esta situación se agrava porque la falta de conocimiento
de la Morbilidad del país hace que la dotaciól1 de medicinas a
los distintos centros de salud por parte del Ministerio de Salud
Pública se realice totalmente sobre bases empíricas, asumiendo
una morbilidad irreal y con una concepción farmacológica y I=.
rapéutica no solamente absoluta sino también mal orientada.

Esta planificación solamente podrá ser cientrfica, técni-
ca y operacional si se toma en cuenta las p~r~icularidodeos d: I

país y dentro del mismo, las regiones geograficas y las s,tuacl~
nes de salud específicas a nivel municipal o Además, que nue§~
tro Código y Estatutos de Salud no se han modificado desde ha~
ce más o menos veintiocho años teniendo a la fecha demasiados.
errores que deben corregirse, la investigación realizada d e be
de darse a conocer por parte de la Facultad de Ciencias Médi-.
cas al Ministerio de Salud Pública y Asistencia Sodal ya que en
la actualidad no existe ningún nexo entre estados instituciona-
les dejando en el olvido buenos programas por la falta de orga~
nización y de comunicación que ahora se está dando o

5
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OBJETIVOS

GENERALES:

1. Cumplir con lo establecido en los fines de lo Universidad,
de investigar, interpretar y denunciar lo problemático de
salud del pars.

2. Brindar lo oportunidad o los estudiantes del Ejercicio Pro
fesional Supervisado Rural, de poner en práctico lo apreñ
dido o lo largo del curriculum de estudios de lo Facultad
de Cíencias Médicos, en lo que específlcamente se refie
re o investigación científica.

Cumplir con los objetivos educacionales terminales del
programo de Ejercicio Profesional Supervisado.

4. Fomentar lo adquisición de conocimientos, habilidades y
actitudes favorables 01 desarrollo de lo investigación den
trfica como elemento esencial poro uno práctico profesio
nal responsable y ob¡etiva.

-

5. Recolectar lo información necesario sobre lo sltuaeión de
morb¡Jid,ad de lo población guatemalteco e o n el objeto
de ser un elemento retroolimentador en lo programación y
contenido de los estudios de medicino en 10$años futuros.

6. Cumplir con los objetivos educacionales terminales
programo de Ejerc icio Profesional Supervisado o

del

7

1



i
METODOS:

1. Se disePlan el mapa de la pablación de Agua Blanca, en
el órea Urbana y de Obrajuela, en el órea Rural por Mé-
dico Practicante.

2. Se procedió a la selección de las viviendas de la pobla-
ción para la realización de las encuestas, por el método
de números aleatorios¡ escogiendo cincuenta viviendas -
de la cabecera municipal (Agua Blanca), y veinte vivien
das de la aldea (Obrajuelo).

3. Se realizaron dos encuestas de las viviendas selecciona-
das con la colaboración del personal de salud local, ca-
tedróticos de I Instituto Nacional de Agua Blanca y Maes-
tros de la Escuela Nacional Rural de Obrajuelo¡ obte-
niéndose las encuestas del órea urbana y rural.

4. Interrogatorio Directo, util izando lenguaie senci 110 para
un mejor entendimiento. Los niPlos que debido a su corta
edad, no podían responder al interrogatorio, se les ha-
cían las preguntas al iefe de famWa o a otra persona de
confianza.

5. Las personas que al interrogatorio presentaban alguna mor
bilidad, previa evaluación, utilizando técnicas semioló=
gicas adecuadas se les remitía al Puesto de Salud pa ra
posterior reevaluación y tratamiento.

10

I

HI POTESIS

1- las enfermedades infecto-contagiosas, como transmisibles
y nutricionoles presentan la misma prevalencia que las
enfermedades degenerativas y cardiovascu lares.

2- Los datos de morbil1dad reportados por los Servicios de So
lud del país son iguales cuantitativa y cualitativamente
a los datos obtenidos por estudios de prevalencia en mues
tras representativas de la población del país.

3- Los programas y normas de tratamiento establecidos en 10$
Servicios de Salud, no toman en cuenta las característi-
cas epidemiológicas de la estrudura de la morbilidad en
el país.

4- El cien por ciento de la población de Guatemala ti e ne
posibilidad de recibir atención médica adecuada median-
te un diag'~óst¡co y un tratamiento médico oportuno.

5- las enfermedades en el país presentan peculiarid"des es-
pecíficas dependiendo del ambiente social, económico, -
político, cultural y físico-biológico de donde se presen~
tan.

6- Lossistemas de notificación de enfermedades en el
son deficientes e incompletos.

país
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DATOS GEOGRAFICOS E HISTORICOS DEL MUNICIPIO DE
AGUA BLANCA

GEOGRAFI,A:

Agua Blanca es un municipio de segunda categorladel De
partamento de Jutiapao Situado al oriente de la República, co
linda al Norte con los municipios de Ipala y Concepci6n Las
Minas del Departamento de Chiquimula; al Sur con la Repúbli-
ca de El Salvador; al Este.can el Municipio de Concepci6n Las
Minas y la República de El Salvador; al Oeste con los Munici~
pios de Asunción Mita y Santa Catarina Mita del Departamento
de Jutiapa y San Manuel Chaparr6n, del Departamento de Je~
lapao

El Municipio cuenta con una extensión territorial de epro
ximadamente de 340 ki lómetros cuadrados o

-

La cabecera municipal, Agua Blanca, está situada a 897
metros sobre el nivel del mar; Latitud 14° 29' 43" Y Longi-
tud 89° 38" 56".

Comunica con los municipios vecinos por carretera de te
rracerla o La VIOférrea, en su ramal que va a la frontera con
la República de El Salvador, atraviesa al municipio de Norte a
Suro

Además de la cabecera municipal, con categorla de po~
blado, el municipio tiene 14 aldeas y 85 caserlos o

13
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las Aldeas son:

1.
2.
3.
4,
5,
6.
7,

Tempisque
Monte Rico
El Chile
la Tuna
Quequexque
Obraiuelo
Papalhuapa

8.
9.

10.
110
12.
13.
14,

to de 1,836 cuando se le adscribe como pueblo al circuito de
Mita en el Departamento de Chiquimula.

lagunilla
Talquezal
las Ca ñas
Platanar
Carrizo I
Piñuelas
Santa Gertrudis

Por acuerdo del 9 de Noviembre de 1,853 fue pasado a
la jurisdicción de Jutiapa y al formarse el Departamento de Ja-
lapa con parte del territorio de Jutiapa, Agua Blanca (que an-
tes se habia considerado como el Valle de Agua Blanca}, pasó Q
la jurisdicción del nuevo departamento el 24 de Noviembre de
],873 por decreto gubernativo número 107,

El acceso a las aldeas es dificil, para Obra¡uelo, El Chi~
le, Quequexque y Papalhuapa hay carretera de terraeerfa. Pa-
ra las demás aldeas hay eami nO$de tierra y veredas, transita-
bles a pie o en bestias y las distancias que las separan oscilan
entre 3 y 32 ki lómetros.

A solicitud de los vecinos del lugar, Agua Blanca volvió
a la jurisdicción depart'"mental de Jutiapa, por acuerdo del 3
de Febrero de 1,874, en el cual permanece aún. Fue suprimi~
do el municipio por acuerdo de 4 de Diciembre de 1,885, pero
se restableció el 30 de Enero de 1,886.

El municipio cuenta con una laguna, en la aldea del
Obrajuelo, por lo cual recibe su nombre. Además cuenta con
cuatro rios, de 10$ cuales el más importante es el del Talque-
z a I por ser el más grande y por la abundancia de peces q u e
en él se encuentran, Cuenta también con 14 quebradas que ca
recen de importancia.

Cerros, cuenta con U/'Jnúmero de 28, de los cuales no s e
menciona ninguno por carecer de importancia.

HISTORIA,

Agua Blanca se formó después de la Independencia, pues
no aparece en el ,ndice alfabético de los que integran el reino
de Guatemala; su primera aparición oficial se encuentra en
distribución que se hizo de los pueblos del estado de Guatema-
la para la administración de justicia por el sistema de jurados,
adoptada por el código de Llvingston y decretado el 27 de Ago~

L
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INTERPRETACION DERESUlTADm

GRAFICA No o 1

LOS 10 PRINCI PALES GRUPOS DE CAUSAS DE MORBllIDAD

ENCUESTA DE MORBILlDAD

Se realizaron 2 (dos) encuestas en el municipio de Agua
Blanca Jutiapa; en las semanas comprendidas del 11 01 16 de
Octubre de 1,976, y del 6 al 11 de Diciembre del mismo año o

Se entrevistaron 758 personas en las dos encuestas; de los
cuales al clasificarse los 10 primeros grupos de causas de enfer-
medad más frecuentes, encontramos 175 personas padedéndolas,
constituyendo el 23008% de personas enfermas en la totalidad
de las personas encuestadas. Fue tomado el número total de per
sanas encuestadas (758); como el 100% o

-

ASI tenemos que el grupo de causas más frecuentes fue In-
fluenza con 35 casos, constituyendo el 4062%.

16 17
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REFERI DOS Al R.EFERIDOS AL .

GRUPOS SANOS ENFERMOS CENTRO DE HOSPiTAL
ETAREOS SALUD

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

Menores de 1 oño 19 2.51 1 0.13 1 0.13

1 - 4 oños 59 Z.78 8 1.06 8 1.06 1 0.13

5- 9 años 89 11.74 16 2.11 16 2.11
, .
e

10 - 14 años 84 11.08 26 3043 26 3043

15 - 44 año~ 214 28.23 70 9.23 70 9.23

45 Y más 106 13.98 66 8.71 66 8.71

TOTAL 571 75.33 187 24.67 187 24.67 1 0.13

-o

_.
{

NUMERO Y PORCENTAJE DE PI!RSONAS SANAS, ENFERMAS, REFERIDAS DfI.(CEN-
TRO DE SALUD Y AL HOSPITAL SEGUN GRUPOS ETARIOS" .

ENCUESTA DE MORBILlDAD. MUNICIPIO DE AGUA BLANCA MES DE OCIo Y DIe.
1976

CUADRO No.: 1



GRAFICA No o 2

NUMERO Y PORCENTAJE DE PERSONAS SANAS, REFERIDAS
DEL CENTRO DE SALUD Y Al HOSPITAL SEGUN GRUPOS

ETAREOS

ENCUESTAS DE MORBllIDAD

Duron!'e las d05 encuestas de morbi ¡¡dad llevadas o caba-
en el Municipio de Agua Blanca, Jutiopo .e enccmtraron un to
tol de 758 pe!>onos; de este total 571 (75,33%) no &e encemtr;;
ban en ese momento padeciendo de alguno enfermedod,

~

Hociendo la closificación correspa<ldienle por edades se
IIeg6 a const'Jtor que el más afectado correspondió al grupo en~
tre 10$ 15 - 44 años de edad, con un total de 70 casos que re-
presenta el 9.23%; luego le siguió en importancia el grupo de
45 afíos en adelonte con un total de 66 casos que comprende al
8071 % del total de personas encuestodas (yer cuadro No. 1),

Las personas referidas 01 Puesto de Salud, eran oquello$
que a juicio del medieo deb,on ser evalu(jdos mós detenidamen
teo Fueron un total de 187 personos que comprendi6 el 24.67%-:

Sülamente '1 (UI""::!) persona fue referida al Ho:;pital cons~
tituyendo el 0.13% del total de el1cuestados. Dicho persona es'
t6 comprendidu entre el grupo de 1 a 4 años" Específicamente
fue el cuar!'o miembro de lo familia Nao 252, quien presentaba
Fimos15 y secundariamente Dermatitis Amoniacal o Infecciones
Urinarias a Repetición" Fue intervenido en el Hospital Nado-
nal de Jutiopa; hoc1endosele Postectomia con Plastibell"

\
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MORBIUDAD OCUPACION TOTAL "

e Gwpo,; de =CÓdigO
A 5 OD C E O , No. %

I
Causa,;

No, % No, % No. % No. % No. % No. % No,L%

Il1flue¡¡w E.M. 69 7 0.92 0.13 8 1,06 2 0.26 '9 1,48 8 1,06 35 4.62

Ot~Qj¡estadm de
Desrrl]tj~'lfir; iÓHl E.M. 44 8 1,06 0.13 10 1.32 3 0040 5 0.66 27 3.56

Anemkf3 Fre:rn.o.'"

privas E.M. 47 1 0.13 0.13 15 1.93 3 0040 3 0.40 23 3.03

Ulcera Péptica E.M, 76 8 1.06 11 1,45 0.13 3 0040 23 3.03

Artri lis y E1;po~
dilHis E.M. 92 9 1,18 9 1.18 2 0.26 20 2.64

El1fe~medades de
la piel E;M. 91 1 0.13 4 0.53 0.13 6 0]9 5 0.66 17 2,24

El1f.del 5ist.
~nerviosoy O'g.
de los Sentidos E.M. 58 3 0.40 6 0.79 1 0.13 2 0.26 12 1.58

Enfermedades Hi
perlel1slvas ~E.M, 61 0.'927 7 0.92

Oti¡¡s media y ~1

MastoidHos E,M. 54 1 0.13 2' 0.26 3 0040 6 0.79

Bronquitis, Ei~fi
~sema Asma. E.M. 71 3 0040 1 0.13 1 0.13 5 0.66

40 5.28 0.13 2 0.26 72 9.50 4 0.52 25 3.30 31 . 4,09 175 23.08

RINCiPAlES CAUSJASJDE MOR:BllIDAD SEGUN LA OCUPACION DE lAS PERSJONAS ENCUES1ADASJ,
NCUES1A DE MORBlllDAD MUNICIPIO DE AGUA BLANCA MES DE_OCl, Y- DICo 1976
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GRAFICA No. 2

NUMERO Y PORCENTAJE DE PERSONAS

SANAS Y ENFERMAS, SEGUN GRUPOS

ETAREOS. .

ENCUESTA DE

MORBILIDAD.
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Oficios Domésticos 72 9.50%Agricultor - 40 5.28%Otras Ocupaciones 31 4.09%Estudiantes 25 3.30%Comercio 4 0.52%Servicios 2 0.26%Industrial 1 0.]3%

TOTAL: 175 23.08%

- ---
'

0__-- -- -- - -
------------

GRAI'KA No o 3

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBIUDADSEGUN
OCUPACION DE LAS PERSONAS ENCUE5TADAS

ENCUESTA DE MORBIL/DAD

Se encontró 175 per~onas padeciendo de 10$ 10 principa-
les grupos de causas de morbilidad; constituyendo el 23,08%
de las personas enfermas en las dos encuestas realizadas, De é%
tos tenemos que el mayor ¡'¡úmero de morbi!idad se encuentra en
el sector de Oficios Domésticos con 72 caSO$, constituyendo el
9,50%; hay que hacer ver aqui también que el grupo de causas
más frecuentes dentro de este sec tor fue el de Anemia Ferrapr!~
va, con] 5 casos, constituyendo el ].93%, (Ver cuadro No. 2),
le seguió en importancia el sector Agricultor con 40 casospcons
tituyendo e! 5.28%; aqui el grupo de causas más frecuente fue
el de Otros Eotados de Desnutrición con 8 casos, constituyendo
el 1.06%.

DETAllE:

OCUPACION: NUMERO DE CASOS: PORCENTAJE:

2J
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GRAFICA No. 3

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD SEGUN

OCUPACION DE LAS PffiSONAS ENCUESTADAS
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Influenza E,M, 69 4 1 8 3 2 5 11 I 35 4.62,
Otros á;tados de DeSludtrk ió... E,M. 44 2 5 3 2 1 14 27 3.56
Anem ¡as Ferropd vas E.M. 47 4 6 3 1 1 8 23 3.03
Ulcera PépHca I E,M. 76 2 6 1 2 2 lO 23 3.03
Artritis y á;pondilitis I E.M. 92 3 3 1 13 20 2.64
Enfermedades de la Piel E.M. 91 I 2 2 11 17 2.24
Enf. del 51st. Nerviosoy Org.

de los Sentidm E.M. 58 2 4 6 12 1.58
Enfermedades Hipertel1sivas E.M. 61 2 5 7 0.92
Otitis Media y Mostoiditis E,M. 54 2 2 6 0.79
Broi'úquitis, Ei,fisemo y Asma E,M. 71 2 5 0.66

~.~~

T O TAL: 18 26 22 7 7 7 ) 3 80 175 23.08
--~-~~~ -

PORCENTAJES: 2.38 3043 2,90 0,92 0,92 0.92 0.66 0040 ,10.55 23.08

_.~
----------..- --..--

PRINCIPALESCAUSAS DE MORBllIDAD SEGUN LA INSTRUCCION DE lA POBLACION
ENCUESTADA. ENCUESTA DE MORBIUDAD

MES DE OCL/DIC 1976. MUNICIPIO DE AGUA BLANCA DEPTO, DE JUTIAPA
--'_.==-=~-=--' ~.~-===

CUADRO No, 3

~ ~~=~=~-=~~~=--r¡=- --

M2RBILlDAD. . ._~-+-~~ IN
A l l'

S T R U cC ION .-'¡ -

lA B E ~O S
.

- ...
.ANAlc. ¡: TOTAL.

irdw;, Sef.:')~ [Ed;JC, Secu!'. fABETO

l

' 1

1
- - -

-,~wrJ'(l ;¡,'noo~ IdarD{] cQmp!;! ,
'

5 .~. pleta ta .
-

,N()~.. . %
..c'

Grupo de Causas
~.'~~.--

Código
Educ, PrimariQ

..
-2

'1 3 4
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GRAFICA Nao 4

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILlDAD SEGUN LA
INSTRUCCION DE LA POBLACION ENCUESTADA

ENCUESTA DE MORBILlDAD

Durante las dos encuestas realizadas tanto a nivel Urbano
como Rural, se encontr6 un total de 175 personas afectadas den
tro de los 10 principales grupos de causas de morbi lidad. Se en
contraron que de estas 175 personas encuestadas, 95 si ten ian
un grado de educaci6n o que en ese momento estaban s i e n d o
instruidos, que c:or~esponde al 12.53% Y 80 que eran analfobe~
tos, esto corresponde al 10.55%.

Se ve que aunque la mayor prevalencia fue en el grupo
de alfabetos, también se nota que el grupo de analfabetos fue
alto, y esto quizás se deba a que en el área rural los niñas en
edad escolar no van a recibir instrucci6n ya que en su mayoría,
provienen de familiares numerosos y los padres los utilizan como
fuerza de trabajo para aliviar un poco el presupuesto familiar.

29
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GRAFICA No. 4

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD SEGUN LA

INSTRUCCION DE LA POBLACION ENCUEST ADA.

INSTRUCCION

!f::ii:
"¡'li,.,'

1:1~tl(lj:}i

¡I!¡L''!II
':1:

11

'1;

1

1:¡,
'1

1

i j ;j,

.',' I! ¡,'il' "
1

1'I i,i.¡'

~ '
1

' 1'
1

',I,)!":
~

¡,~t~¡j
'¡JiU:

\

':j ,,¡.+L I
;:i¡jLj,'
:\;jr:J1,
'¡''''i'1, I~ )1ü
,I..idl'

"..'1''1 ':'
"

;1;;\

'¡;Ü'!i
':¡ Ih¡1

111']\
l' I

]111:,]1
1'I

I

H'I]1;r
"H!!¡j
"'lil' l: d!j::,

;'1]":
"d l.!"j"

1

""'i:);
11

;i!¡

J,
~ .
~ '"~ ~
Z !;1
~

'"



MORBILlDAD 1" EDAD DE EMBARAZO
.~

TOTAL

r-~I' I

<'do. 3er.

GIJpO de Código I Trimestre. i Trimestre Trimestre

Ccusas
t

No. ~S),,¡ No. I % No, % No. %

Embarazo
¡

r-

Normal 11 ' 10
1

4 40 5

Anemias

I
Ferroprivas E.M. 47 4 40 4

Influenz,a E.M. 69 ; :1 10 1

I

.

I
I

1) 1QI 11 l' 10 8 80 10 100

¡

Ir
1

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBllIDAD DE LAS MUJERES EMBARAZADAS ENCUESTA
DAS SEGUN TRIMESTRE DE EMBARAZO. ENCUESTA DE MORBILlDAD,

-

MES DE: OCT. Y DIe. 1976. MUNICIPIO DE AGUA BLANCA DEPTO. DEJUTIAPA---~---=--~~

CUADRO No.:4

w
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GRAFICA Noo 5

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILlDAD DE LAS MUJERES
EMBARAZADAS SEGUN TRIMESTRE DE EMBARAZO

ENCUESTA DE MORBILlDAD

Durante los 2 encuestas realizadas, tanto a nivel Urbano,
como Rural se encontraron 10 pacientes embarazadas, de las
cuales 5 mujeres o sea el 50%; en ese momento no presentaban
ninguna morbilidad y las otras 5 pacientes vemos que 4 pade-
cían de Anemia Ferropriva constituyendo el 40% sobre los muje
res embarazados encuestadas y estaban comprendidas en el ter=
cer trimestre y I paciente que es el 10% presentaba Influenza,
lo cual estaba comprendido en el segundo Trimestre (Para me¡or
detalle ver cuadro número 4).

33
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~MORBllIDAD CONDICION MIGRATORIA
GnJpo Causas

1,

Código No Migrcmtes
Migmntes EstodOl~ales Otros TOTAL

!Noo % Nej" .% No. % No. %
I!'úHuenza

~.
LM. 69 '33 4.36 2 0.26 35 4.62

Otros Estadosde Desi1ulridó"l LM. 44 22 2.90 5 0.66 I 27 3.56
Al1emias Ferroprivas LM. 47 22 2.90 1 0.13 23 3.03,
Ulcera Péptica E.M, 76 17 2.24 6 0.79 ! 23 3.03
Artritis y EspondilitJs E.M. 92 20 2.64 O ",,"=== 20 2.64
Enfermedades de la Piel E.M. 91 17 2.24 O -~""- 17 2.24.
Enf. del Slst. Nervioso y

, Org. de /05 Sentidos !LM. 58 10 1.32 2 0.26 12 1.58
Enfermedades Hipertensivo LM. 61 7 0.92 O ---= 7 0.92

! Otitis Media y Mastoid¡¡¡s E.M. 54 6 0.79 O -==- 6 0.79
Brol1quitis, Enfisema y Asma

I E.M. 71' 4 0.53 1 0.13 5 0.66-

T O TAL, 158 20.84 17 2.24 175 23.08

::O'"
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CI>~
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eJ :' <> .. I n..¡a~Trim. ~' &~&;\. . I, .¡;¡ .

I ..¡:;:: a. >¡;j", c;')
~' ¡,:;;J6\. ..... t:1Mtt1() ::o..

3:: '¡¡; g.~Seg\U1 ,.. ¡¡;"'::o >S; Tri1J1.. i /*
~~iR-

00"' ",~:;o'",¡:1
'" ~-/
1='

a n
/ z 6~¡;o ~>/

/ ot. g a. .¡; ¡;¡ ~./fTercer~ ~~~'>
~o""Trim. ~. 1;;

'"
~oS

!:J
!i!

~¡>

p o R e ~NT A J E S

<> "" ?; ~".1 lhI
~~~~'" ~!'" ~!') ~!>~.. <> .. .. ~~~": '><:> <> '" "' '' <1 ~~¡¡

I r
I

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBllIDAD DE LA POBtACION SEGUN SU CONDICION
MIGRATORIA. ENCUESTA DE MORBllIDAD MUNICIPIO DE AGUA BLANCA MES

,-- -DE OCio Y DIC 1976. --

CUADRO No.: 5

't.:

.. '.4



-- f
I

L

GRAFICA No, 6

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILlDAD

SEGUN SU CONDICION MIGRATORIA

ENCUESTA DE MORBILlDAD

Seg<in las dos encuestas realizadas en el área Urbana, ea
mo Rural se logró cornstatar que en codo uno de IO§ 10 principo=
les grupos de causas de morbllidad, es muy bala el número de
personas enJ'erm!1s que son Migrante5 Estaciono/es, h" es co-
mo tenemos que de ese 23.08% que constituye el 100% de los
10 principales grupos de causas de morbi lidad, solamente el
2,24% son personas del Municipio que viaian a trabaJar o la cos
ta como es {OmÍ;Ulen el altiplano Guatemalteco y además algu=
nos son estudiantes que vi,aian por la época escolar a estudiar a
otros l!'jstitutos Vocacionales del Pa,So

35
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G RA F I e A No. 6
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3.1

GRAflCA No o 7

NUMERO DE ENFERMO!i OBSERVADOS DE ~NHRMEDADES
!NFECTO<ONTAG!OS.A~, TRANSMISIBLES y NUiRiCiONA~
LES y tNFERMEDADESDfGf:NERATiVAS Y CNWIOVASCULA
RES EN lA cONSrJkTA ¡;XTERNA y EN lAS E1'JC'JESTAS DEy

~.
..

..~

MORBIUt;1AD EFECtuADAS

AGOSTOj76 - ENEROj77

En 1" dem(¡nd<J al (,,¡¡!m de Salud de }\g¡¡a Blanca, Jut!a
pa del mes de Ago~l'o/76 a E118roj77 se atendieron I ,565 poden
les y en 10$ do. encuestas realizadas, se entrevli,taron 758 po::
eientes.

De esias 1,565 perW!1as que COl1stituyen la demanda al
Centro de Salud: 474 estaban padeciel1do de algun,a enfermedad
Infecto-contagiosa, transmisible y Nutricionales, que constltv~
ye el 30,29%. En ru~ erofermedodes Degenerativas y Cardiovas
culares fueron 126 pacientes, que hace el 8.05% de las persa::
nas que llegaron en Demo11do ,al Ce[ltro de Salud.

De lus élbs encuestas realizadas vemos que 94 pocienl'es"
que és el 12.40% padecfoi'} de alguna enfermedad Infecto-Con
t01gio~a, tmnsm'$,bles '1 Nutrkionales y de las e!'fermed'ade~ De
generatiV'Js y Curdiov'ascu~ares tellemos 56 pacientes, que es el
7039%,

De lo a"terior podemos deducir que tanto en lo demanda
al Centm de Salud, como er, las dos encuestas de morblildad rea
!izadas, siempre las enfermedades Infecto~Coi1t'!Jg¡o¡;as, TrammT
sibles pmvalecferoU'J con Ufi r;(¡mero de 568 persona., porceFlIt1¡e
del 42,69%, con/m las enfermedades D'Bge11srativas y Card¡o~
vasculareo, que alcanzam¡'j solamente 182 pacientes, siendo e,
porcentaie del 15,44%,
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URBANO RURAL- 0-4 5~9 ' 1O~j4 rr5~44 145 y + 0~4 5-9 i' 10::'14 15044 45, + TOIAl
M F MI F Mi F M FlM F M F M F Mil F M F M F No:~ %!

I '1 i
212 IIJ"f!u€nz,a EM 69 1 1 4 3 8 4 5 2 I l' ] 35 4,62

Otros Estados de De:mutridón EM 44 1 2 1 3 5 5 1 1 1 1 4 2 27 3,56
Ar"em!as Ferropr!vo~ EM 47 1 1 5 1 4 1 I 2 7 23 3.03
Ulcera Pept!t:a EM 76 4 4 6 6 3 23 3.03
Artritis y EspondilHis EM 92 2 3 3 1 6 5 20 2.64
Enfermedades de lo Piel EM 91 1 1 4 1 2 ] 1. 2 ] 1 1 1 17 2.24
El1f, del Sist, Nerv. y Or9' de :

.
los Sentidos EM 58 1 4 2 3 2 12 1.58

Enfermedades Hipertensivas EM 61 4 3 7 0.92
Otitis Media y Mastoiditis EM 54 1 1 2 1 1 6 0,79
Brol1qiJitis El1fisema y Asma EM 71 3 1 1 5 0.66

T O TAL: ¡ 3 3 7 7 6 8 21 23 24 23 2 2 3 4 ] , 11 12 15 175 23,08.
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PRINCIPALESGRUPOS DE CAUSAS DE MORBllIDAD, SEec;UNURBANO y URAl SEXO y GRUPOS ETAREOS,
ENCUESTA DE MORBllIDAD, MUNICIPIO DE AGUA BLANCA DE OCIo Y ole 1976
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GRAFICA No, 8

PRINCIPALES GRUPOS DE CAUSAS DE MORBIUDAD,
SEGUN AREA URBANA Y RURAL SEXO Y GRUPOS ETAREOS

ENCUESTA DE MORBIUDAD

Er las dos erocue3tas real Izadas el1 Agua Blanca, JutilJpO;
5e enccn':nuon dentro de 105 10 prindpales grupas de Morbili-
&1d, 175 persorla~ de la> cua!e$ 125 persona>, corresponden 01
6rea Urh,mtl ':01) Uil pon::ell~))¡e de 16049%

Y 50 per¡¡or:~5 016re))
Rc"col que represent'a el 6,59%0

Con lo que respecto al sexo, par¡¡ el Area Urbana, 61 per
tenecenal sexo maso;u!i110 y 64 01 sexo femetl¡J10; que corres::
ponden al 8,05% y 8044% respecliv(,mente, Poro el área Ru-
ral 20 corresponden 01 sexo masculino y 3001 sexo feme"ino,
que corresponden al 2.64% Y 3.95% respectivamente. De lo
anterior podémos concluir !)jue siempre prevaleció aunque s e a
en mll1imo porcentare el sexo femenino,

~.

.

En lo que a grupos atoreos respecta; los más afec todos;
tonto en el área Urba"g, como en el área Rurol siempre fue el
grupo de 44 año> en adebnte; !!n el área Urbana con 47 perso
nos qUE!representa e! 6.20% y en el área Rural con 27 que re::
preselJla el 3056%. Prosiguiendo el grupo de 15 - 44 años, en
el 6re,,, Urboflo con 44 pade.ntes que representa e! 5.80%

Y enel área Rural 12 paciente. que representa el 1,58%.
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1,~o ENCUESTA

DEMANDA Al CENTRO DE
20. ENCUESTA ~AiI In

_Gr''!]''', de_CoiJ50s ' ("'."".- URBANO RURAL URBANO, RURAL URBANO RURAL

------
No. % Ne. % No. % Ne. % No. % No. %

I",fluenza E.M. 69 4 0.53 1 0.13 28 3,70 2 0.28 56 3.58 50 :'3.20

Otros E~I!Jdosde Desnutrición E.M. 44 9 i .18 6 0.79 8 1,06 4 0.53 52 3.32 59 3,77

Anem i (;15Fe rropri vas E.M. 47 6 0,79 6 0,79 6 0.79 5 0.ó6 48 3.07 84 5.37

Ulcera Péptiea E.M. 76 10 1,32 1 0.13 11 1.45 1 0.13 23 1,47 50 3.20

Artri lis y EspcmdJlitis E.M. 92 4 0.53 6 0,79 'l¡ 0.53 6 0.79 8 0.51 7 0.45

Enfermedades de la PieI E.M. 91 11 1045 3 0.40 2 0.26 1 0.13 62 3.96 44 2.81

Enf. del 5ist. Nerviosoy Org.
de los sentidos E.M. 58 6 0,79 1 0.13 4 0.53 1 0.13 12 0.77 19 1,21

Enfermedades Hipertel'1sivas E.M. 61 2 0.26 1 0.13 2 0.26 2 0.26 7 0.45 00 ==-~

Otitis Media y Masto¡ditis E.M. 54 3 0040 O =--~ 2 0.26 1 0.13 11 0,70 10 0.64

Bronquitis, Enfisema v Asma E.M. 71 3 0.40 1 0.13 1 0.13 O ~--- 40 2.56 19 1.21

TOTAL, 58 7.65 26 3043 68 8.97 23 3.03 319 20.38 342 21.86

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBllIDAD DE LA POBLACION URBANA
y RURAL SEGUN ENCUESTA DE MORBILlDAD

y POR DEMANDA Al CENTRO DE SALUD, HBRERO~AGOSTO DE 1976 MUNICIPIO DE AGUA BLANCA
DEPARTAMENTO DE JU nAPA

' '

~~,~-~.

CUADRO Ne.: 8
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r GRAFlCA No. 9

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBllIDAD DE lA POBlACION
URBANAy RURALSEGUN ENCUESTADEMORBllIDADy

POR DEMANDA Al CENTRO DE SALUD

AGOSTO!76 ENERO/77

Según las dos encuestas de marbilidad realizadas tenemos
que en ambas la población Urbana era la más afectada; así es
como tenemos en la primera encuesta un 7.65%, de 58 pacien-
tes en el área Urbana contra un 3.43%, de 26 pacientes en el
área Rural, Hay que hacer ver acá que la población Urbana

~fue más afectada con enfermedades de la piel; especificamente
Sarcoptios is y Piodermitis con 11 pac ientes que representa el
1.45%, siguiéndole Enfermedad Péptica con 10 pacientes que
representa el 1.32%; posteriormente Otros Estados de Desnutri
ción con 9 pacientes que constituye el 1.18%. En el área Ru-=
rol otros estados de Desnutrición, Anemia Ferropriva y Artritis-
predominaron con 6 pacientes cado una que representaba e /

~0.79%,

En la segunda encuesta tenemos que el área Urbano pre~
domina con 68 pacientes que constituye el 8,97%, contra 23
pacientes, que constituye el 3,03%, en el 6rea Rural, Nota~
mos aeó que el1 el área Urban~ ocupa el primer lugar Il1fluenza
con 28 pacientes, representando el 3.70%, esto se debe que és
ta segunda encuesta fue realizada en época de clima frío. E"iJ
segundo lugar Enfermedad Péptica co!! 11 pacientes que consti-
tuye e/1 ,45%. En e/ área Rural continúo predominando Artri-
tis con 6 cosos (0079), Anemia Ferropriva con 5 cosos (0.66%))
y Otros Estados de Desnutrición cCon4 casos (O.55%),

En la Demanda al Centro de So/ud predom!no dentro
de

45
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esos 10 principales grupos de causas de morbilidad determinadas
por las dos encuestas; el área Rural con 342 pacientes que re-
presenta el 21.86%, contra 319 pacientes que representa el
20 o 38 en e I área Urbana,

YD
(,.5"

Hay que hacer notar que dentro de esa mayor demanda al
Centro de Salud del área Rural, predominó, Anemia Ferropriva
con 84 pacientes constituyendo el 5.37%, en segundo wgar
Otros Estados de Desnutric ión con 59 pacientes que representa
el 3.77%.

"'DD

5.50

En el órea Urbana dentro de esa Demanda al Centro de
Salud predominaron las Enfermedades de la Piel con 62 pacien-
tes constituyel1do el 3.96%, en segundo lugar Influenza con 56
pacientes, que representa el 3058%, en tercer lugar Otros Es~
tados de Desnutrición con 52 pacientes, que representa el 3.52'10
y en cuarto lugar Anemia Ferropriva con 48 pacientes rep~en-
tanda el 3,07%.
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GRAFICAS Nao 10 y 1]:

PRINCIPALES GRUPOS DE CAUSAS DE MORBILlDAD POR
DEMANDA AL CENTRO DE SALUD SEGUN LOCALlZACION

DE LA VIVIENDA DE LA PERSONA, CON RELACION A LA
CONSULTA Y RECONSULTA, GRUPOS ETAREOSy SEXO,

AGOSTO/76 ENERO/77

Dura!1te el semestre comprendido entre Agosto/76 a Ene~
ro/77, se atendieron e.ntre consultas y reconsultas un total de
1,565 pacientes los 10 principales grupos de causas de morb¡J¡-
dad totalizaron 661 pacientes" constítuyendo el 42024% sobre
el to:tal de la demanda al Centro de Salud.

DETALLE

GRUPO DE CAUSAS TOTAL PORCEN
TAJE -

1 o Anem ia Ferropri va
2. Otros Estados de Desnutrición
3. Influenza
4. Enfermedades de la Piel
5. Elnfermedad Péptica
6. Bl"Onquitis,EnflsemayAsma
7. Enfermedad del Sistema Ner-

v/osoy Organos de los Sentidos
8. Otitis Media y Mastoiditis
9. Artritis y Espondilitis

10. Enfermedades Hipertensivas

]32
111
106
106
73
59

8.44%
7.09%
6.77%
6.77%
4.67%
3.77%

31
21
15
7

1098%
1034%
0.96%
0045%-

661 42.24%

49
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CODIGO DE MORBILIDAD

Con respecto a las primeras consultas y reconsultas, el re
sultado fue el siguiente: en el área Urbana, primeras consultas
284 pacientes, que representa el 18,15% Y reconsultas 36 pa-
cientes que representa el 2.30% Y en el área Rural 299 pacien-
tes fueron primeras consultas que hacen un 19.10% y 42 paden
tes fueron reconsultas que representa el 2.68%. -

El grupo etareo en el área Urbana en las primeras consul
tas más afectado fue el comprendido entre 15 -44 años, som¡ un
total de 120 pacientes, constituyendo el 7.03% y de este grupo
etareo e I sexo que predom inó fue el femeni no con 85 pacientes,
que representa el 5.43%, contra los 25 pacientes, que represen
ta el 1.60% del sexo masculino, en seguncl'o, lugar tenemos el
grupo etareo de 0-4 años, con 65 pacientes representando el
4.16%, también de este grupo etareo predomina el sexo feme-
nino con 35 pacientes, que representa el 2.24%, sobre los 30
pacientes, que representa el 1.92% del sexo masculino.

En las reconsultas en el área Urbana, también predominan
los grupos etareos de 15-44 años, en primer lugar con un total
de 14 pacientes, que representa el O.89%, en segundo lugar ~
también de 0-4 años con un total de 7 pacientes que representa
el 0.45%.

El grupo etareo en el área Rural, en las primeras consul-
tas m6s afectadas fue el de 15~44 años con 134 pacientes, que
representa el 8.18%, predomi nendo el sexo femenino con 1 01
pacientes que hace el 6.45%, contra el sexo masculino con 33
pacientes que representa el 2.19%, en segundo lugar sigue el
grupo etareo de 44 años en adelante con 67 pacientes que repre
senta el 4.29%, aquí tamb,én predomina el sexo femenino con
40 pacientes que representa el 2.56%, contra el sexo masculi-
no con 27 pacientes que representa el ] .72%.

50
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GRAFICA No. 10.

PRINCIPALES GRUPOS DE CAUSAS DE MORBILIDAD POR
DEMANDA AL CENTRO DE SALUD SEGUN LOCJ!\.LIZACION
DE LA VIVIENDA EN LA PERSONA, CON RELACION A LA
CONSULTA Y RECONSULTA. CRuPOS ETARFDS y SEXO.

AGOSTO/76 - ENERO/77.
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GRAFICA No, 12,

PRINCIPALES GRUPOS DE CAUSAS DE MORBILDAD POR DEMANDA

AL CENTRO DE SALUD SEGUN LOCALIZACION DE LA Vn'lENDA DE

LA PERSONA CON RELACION A LA CONSULTA Y RECONSULTA

GRUPOS ETAREOS y SEXO. AGOSTO-76 - EN!':KO-77.
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b I,as recons!Jl~as en el área Rural ei grupo etareo mós
QfeGtodo tombién fue el de 15

~ 44 años con 26 pacientes,
que represent'o el J 066%, de los cuales todos fueron femeni-
nos, confirmando también que este sexo también predomin6
en klS reconsultas del área Rural.
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CONCW~IONE~

i~ Las el1f'ermedades
!rJfe"'h'~ContogiosCls, como transmlslbl,esy f1utricio(~ale~ presentan la misma

prevalenda que las enfermedades degenerativas y
Cardlovasculares, -

Según Ie,Sdos encuestas de
morb",dad, I!evadas a c a b oen el municipio de Agua Blanca y por la Demanda al puesto de

Salvd de Agua Blanca,
dicha hipótesis no pudo

sersus1er'tada debido a que las
enfermedades Infecto~Contog¡o:;as y trammisíble7p,reva,l<Jcieror en este municipio ,sobre las

enfermedades degefie
rat/vels y

Cardiov11sc'l,lare"i poro ser más concretos
est'Jremos c1t'ando los re~<ultqdos

obtenidos: EI1f'ermedadeli li'ifeao-Cof!tgg¡;)
SgSY rr::!~sm¡síb¡esy 568 CIJZ03=42,69%,

Enfermedades Degenenativa" y Cardlovasculores '182casos =15,44%,
~

2- l03 datos de morbilidad
reportados por los servicio. de Sa¡ud del país son iguales
cualitat¡va y

cuantítativamente a'los datos obtenidos por estudios de
prevalencleo en nHies~tras repre'ientativas de lo población
del país,

lo anrerior r,o se podrra
considerar válido debido que losdotos de morbilidad de los d¡stlntos

puestos de Salud del pa,s,son dack,s Q vece§ por
pel'Sol1al no calificado

en lo que o Salvdrespectel y fJOpodemos hablar que los datos de morb¡¡¡dad
de la

encvesj'() .ea!) iguales ya que es un programa
nuevo que necesi-

ta más datos para dor una respuesta que esté de ai:¡¡erdo

,,"on rorealidad,

3- Lo.;programas l'1ormosde tratamiento
establecidos en losservicios de Salud no toman en cuenta las

corocter'sticosEpldem¡ológ¡cos de la estructura de lo morb¡lidod
en elpaí:s.
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Por las experiencias obtenidas en el ámbito urbano y rural
en la prácHca de la medicina se puede aseverar que la h¡póte~
sis planteada es correcta, debido a que el Ministedo de Salud
Pública no le parece importar la estructura de la morbilidad del
po,:;, ya que existe concepciones equivocadas con respecto a la
dotación de fármacos a 105distintos puestos de Salud de la Repú
blica, es m,ás los presupuedos son insuficientes, y quizá la poi\'
tiaa del Ministerio es cantidad sin tomar en cuenta la verdade-=
ra necesidad.

4- El cien por ciento de la población en Guatemala ti e n e
posibilidades de recibir atención médica adecuada me-
diante un diagnóstico y un tratamiento oportuno, debido
a la infraestructura político-social imperante, esta hipó~
tesis no es plausible debido a que en la República de Gua
temala, no se tiene en algunas comunidades un puesto d;-
Salud. Además que nuestros núcleos de población no con
sultan o visitan periódicamente los Centros de Salud, sino
cuando el proceso mórbido es lo suficientemente grave,
consultan. Además no tienen los medios económicos para
las prescripciones facultativas que a veces si no todas, no
existen en los puestos de Salud de I país.

5- Las enfermedades en el pa,s presentan peculiaridades es~
pee!f¡cas, dependiendo del ambiente social, económico,
polltieo, cultural y físico biológico de donde se presen~
tan.

Toda sociedad tiene sus problemas inherentes a la mene io
,,]cadoanteriormente, pero en Guatemala están más acentuado$'

debido a la estructura Social~Económica en donde lo pobreza y
el hombre azotan a la gran moyor,a.
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RECOMENDACiONES

Es necesario que los result,ados de esta invesNgación s e
den o conocer al Ministerio de Salud Pública debido o
que en lo actual!dad, el Ministerio no tiene comu!11ca~
dón estrecha en la Facultad de Ciencias Médicas perdién
dose buenos programas, y por ende se seguiró actuando eñ
bases empíricas en lo dotación de medicamentos o los Cen
tros y Puestos de Salud. -

2. Es necesario que los futuros investigaciones no sean ta n
extensos en lo que o volumen encuestante se refiere, debi
do a que el estudiante EPS tiene odemós de estos trobojos-;
programas que cumplir por /0 que se deduce que en ocho
díos que duro lo encuesta tiene que interrogar o mós o me
nos 400 personas. -

3. los Supervisores Docentes de Fase
"'

de lo Facultad de
(¡,encías Médicos; deberían dar melor orientación poro
que el trabajo de investigación fuera mós completo y fi-
dedigno.

4. Es necesario que en laS' visitas periódicas que hace el su-
pervisor docente o los EPS seo regular es decir mes o mes
y que los documentos importantes sean entregados con on

terioridod.

5. Es necesario introducir programas de vacunación
nentes a nivel "odonol. permo-

6. !mpleme'1tar los rec:,jrsos materiales del Puesto de S a I ud
para d:Je mejor ate;:dén.

f :)

-- -- -- - -- - - -

l



5.

6.

BIIItl OGRAFIA

10 MONOGRAFIA DE LA POBLACION DE AGUA BLANCA;
Folleto escrito por el Personal Docente de la Escuela U,r
bar"a de la l"calldad. -

2. MORALES CHINCHILLA, RUBEN ANTONIO; Mortali~
dad en e I MrJI1¡cip~o de Agua Blal1c,a, Junapa; DIJrante
el año de 1,973; 1fe$b (Médico y Ciru¡ano), UI1;versi-

c'c¡,l1J!tlhJ,,;SJr1 Cado); de Guatema/,¡;¡;
FO'''"Jh:Jd de Genc!as

Medb.as; Junio de 1,975.

3. SANCHEZ VIESCA, ANGEL; Protocolo In ves t iga,~i6fJ
í CJ976. Estudio de Morbi ¡idad el Nivel Nacional en Mu~

"lcipio; de la República de Guatemal.o. pp. ! - 20.

4. FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS, UNIVERSiDAD DE
SAN CARLOS DE GUATEMALA; Protocolo de Investiga

dó" Progr:Jma E.P.S o Diagnóstico de Salud de los MunT
cipios de Guatemala. 1,974. ~

DIRECCION GENERAL DE CARTOGRAFIA; Dicc!ol1ario
Geográfico Nacional . Tomol. pp, 4 - 6. Año 1,96 L

MORALES URRUTIA, MATEO. División Administrativa
de la Rep(,blica de Guatemala. Tomo 11. EdHorial Ibe~
da Gutemberg Guatemala. pp. 107

Y 108 o

61



BR, JU

~. \U~,~1~

1
.,

DO

/-~ ,P

"' / -" 1"I ;;1/,', jl' I ! !
-" /01 ,,},;,:jfIL

A'
"./0,1(. ,;.,-, I\-~;.A"r.'A it,

)
)':/ J>;:'~<,"% Ií<",r,,¡

"-" '.1: r .~h-~~ j<J v,.> ",

DR, RUB~~'~!lre .1J~I>LES c1J,

R~vJ1sD¡:, ~

Vo. Bo.

Sec:..~ta:'io Ge~le::,,~l

DR,
C~~G'

DecMO.


	page 1
	Images
	Image 1

	Titles
	~~ ~; -,il;¡ ~~ ~t" Ii~ 
	~~ 
	, 
	jr 
	,~ 
	~} ~'~,,; " 
	<': 
	,,~ ',k' 'I). ~ ~:~-: :(.., iK\I.:¡;;';'., -.';' 1t: 'f,,~ 
	.~s) éí ;¡¡'~üatemallJ; 10 ,~e.~aYod,e.. U 
	'm ,,1.:. ;I(.{-': 'ff} 
	,. 
	"L -. ~. ,- 1 f' 
	'!-- 
	''¡. '~ 
	! 
	b: .~ 
	~' 
	!'!' 
	~, 
	~,,~ 
	'J!j 
	;j 
	r>.; 
	.' 
	,')"; 
	~.'T: 
	\j) 
	;..: 
	.~, 
	DE 
	/; 
	"'tr 
	\Íj 
	1, .¡;;~"4: 
	;, 
	1-, 


	page 2
	Titles
	CONTENIDO 
	1, INTRODUCCION 
	Ii, ANTECEDENTES 
	111, JUSTIFICACIONES 
	IV, OBJETIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS 
	V, MATERIAL Y METODOS 
	VI, HIPOTESIS 
	VIII, INTERPRE1ACION DE LOS RESULTADOS OBTENIDO 
	IX, CONCLUSIONES 
	X, RECOMENDACIONES 
	XI, BIBLlOGRAFIA 


	page 3
	Titles
	INTRODUCCION 
	eo y CIRUJANO, ~ 
	' dón del área rural o 


	page 4
	Titles
	f-- 
	ANTECEDENTES 
	También hay estudios aislados de problemas de tipo endé 


	page 5
	Images
	Image 1

	Titles
	. \.., 
	í 
	,--- 
	JUSTIFICACIONES 
	Las justificaciones que Ilevai1 a la investigación de la Mo~ 
	existente, incompleta y mal codificada, todovoa se sustentan 


	page 6
	Titles
	'---- 
	,- 
	¿3. 
	OBJETIVOS 
	GENERALES: 
	1. 
	2. 
	4. 
	5. 
	6. 
	del 


	page 7
	Titles
	METODOS: 
	1. 
	2. 
	3. 
	4. 
	5. 
	10 
	HI POTESIS 
	1- 
	2- 
	3- 
	4- 
	5- 
	tan. 
	6- 
	país 
	11 ; 


	page 8
	Titles
	~.... 
	12 
	GEOGRAFI,A: 
	13 


	page 9
	Titles
	~ , 
	~-_. 
	las Al deas son: 
	HISTORIA, 
	14 
	15 


	page 10
	Images
	Image 1

	Titles
	INTERPRETACION DERESUlTADm 
	GRAFICA No o 1 
	LOS 10 PRI NCI PALES GRUPOS DE CAUSAS DE MORBllIDAD 
	ENCUESTA DE MORBILlDAD 
	16 
	17 


	page 11
	Images
	Image 1

	Titles
	'--- 
	e °> 
	u .- :-= - ~ ,,-"'C Q) 
	Q) 
	~"'U"'Cv:I...c>..~ 
	o . . 
	. . 
	18 
	1-- 
	" 
	S,I:)O 
	¿¡.ID 
	'1.190 
	4.sP 
	3.00 
	1.50 
	2.()0 
	4.50 i 
	/,OD I 
	(),c" ,1' 
	GRAFICA No. 1 
	¿,¡.Ioo1. 
	. ,1, .}.5'/' 
	,.¡ 
	\¡; 
	CODICO DE MORBILIDAD 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 12
	Titles
	-o 
	_. 

	Tables
	Table 1


	page 13
	Images
	Image 1

	Titles
	GRAFICA No o 2 
	ENCUESTAS DE MORBllIDAD 
	20 
	21 
	L- 


	page 14
	Images
	Image 1

	Titles
	23 

	Tables
	Table 1


	page 15
	Images
	Image 1

	Titles
	GRAFICA No. 2 
	ENCUESTA DE 
	~,...¡.?/I. 
	11. J~'I. 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 16
	Images
	Image 1

	Titles
	- --- ' 0__- 
	GRAI'KA No o 3 
	ENCUESTA DE MORBIL/DAD 
	el 1.06%. 
	DETAllE: 
	OCUPACION: 
	NUMERO DE CASOS: 
	PORCENTAJE: 
	2J 

	Tables
	Table 1


	page 17
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3

	Titles
	IjOC 
	I;J.,#~ 
	II.CO 
	lP.oo 
	f.oc 
	« 
	z 
	u 
	o ' 
	"-< 
	4.f)& 
	:J.()Q 
	:¿,qo 
	I.Or) 
	O,O/; 
	GRAFICA No. 3 
	!l 
	¡i:liii, 
	ti 
	1:'1 
	111, 
	U '1 [ l' 
	'" 
	OCUPACIONES 
	o¡.. 
	IIfI 
	'" 


	page 18
	Images
	Image 1

	Titles
	_.~ 
	----------..- 
	--..-- 
	MES DE OCL/DIC 1976. 
	MUNICIPIO DE AGUA BLANCA DEPTO, DE JUTIAPA 
	--'_.==-=~-=--' 
	~.~-=== 
	CUADRO No, 3 
	S T R U cC ION .-'¡ - 
	' 1 
	Grupo de Causas 
	~.'~~.-- 
	Código 
	27 

	Tables
	Table 1


	page 19
	Images
	Image 1

	Titles
	GRAFICA Nao 4 
	ENCUESTA DE MORBILlDAD 
	29 


	page 20
	Images
	Image 1

	Titles
	LJ.J 
	o o o o o o o o o;:{¿ 
	NNMNOOOÓOO 
	LOCO...oNf' f'...f'...,l(')MO! 
	" 
	c.." 
	" 
	o o o b o~ 
	" 
	" o 
	30 
	GRAFICA No. 4 
	INSTRUCCION 
	:1 ~t 
	11 
	'1; 
	' I 
	¡,'i 
	' " 
	~ ' 
	' 1' 
	'¡JiU: 
	~ )1ü 
	h¡1 
	'I 
	"H!!¡ j 
	.!" 
	~ . 
	Z !;1 

	Tables
	Table 1
	Table 2
	Table 3


	page 21
	Titles
	Ir 
	MES DE: OCT. Y DIe. 1976. 
	MUNICIPIO DE AGUA BLANCA DEPTO. DEJUTIAPA 
	--- 
	~---=--~~ 
	CUADRO No.:4 

	Tables
	Table 1


	page 22
	Images
	Image 1

	Titles
	32 
	GRAFICA Noo 5 
	ENCUESTA DE MORBILlDAD 
	33 
	.- 


	page 23
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3

	Titles
	,-- - 
	CUADRO No.: 5 
	't.: 
	.. 
	'.4 

	Tables
	Table 1
	Table 2
	Table 3


	page 24
	Images
	Image 1

	Titles
	-- 
	GRAFICA No, 6 
	PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILlDAD 
	SEGUN SU CONDICION MIGRATORIA 
	ENCUESTA DE MORBILlDAD 
	35 


	page 25
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	'-- 
	5.0> 
	'fIS' 
	Z 
	tl. 1,f'tI 
	/.,0 
	0.50, 
	36 
	G RA F I e A No. 6 
	Fri:¡:;:';ur:Ai.Z;;Ch-ú;;A;; ~z ¡v¡VLU;J.i.-iLjAD5Z':"úl;'¡ su 
	.."..0 . OS'l'¡;DíCIC¡-.j-lvHG?.AToa:iA. E';CUZSTA.DE- Ivi0F.biLiDAD 
	1(... 
	'2."10 
	"'nI'! 
	0.1'1 
	" /\ 
	/ ~~..7-" '.../C'..i-;' " 
	C,Z'" 
	-"" 
	G.#J'Z 
	~7IfJ 
	CúDIGC-'DE -!vIOR'BrUDAD 
	. ~~ 

	Tables
	Table 1
	Table 2
	Table 3


	page 26
	Images
	Image 1

	Titles
	3.1 
	GRAflCA No o 7 
	y ~. .. ..~ 
	AGOSTOj76 - ENEROj77 


	page 27
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	J)J ,ff,ot1 
	-. l7~t(¡ 
	'" 
	<=<: J,z., o 
	'1,'0 
	GRAFICA No. 7 
	30,'2.9 
	8,05 
	Referencia¡:: 
	------ 
	12.1;<1 
	s,~~ 
	1J 
	LUGAR DE OBSERVACION 
	ti 


	page 28
	Titles
	CUADRO Ne,; 7 
	39 
	..., 

	Tables
	Table 1


	page 29
	Titles
	--- --- c_- -- - -- -- 
	GRAFICA No, 8 
	ENCUESTA DE MORBIUDAD 


	page 30
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4
	Image 5
	Image 6

	Titles
	GRAFICA No, 8 
	'% 
	R~ferencilM : 
	",o~ 
	M~ílculmo 
	5,SO 
	o . . . o . Femenino 
	f ~ ~ ,. t .,. M;¡sc¡¡Uno 
	5.00 
	~ - - - - - FiE!menmo. 
	/f.SO 
	11.00 
	3,50 
	3,00 
	3.0~ 
	.~)~ 
	o.so 
	. 
	, 
	",'''t,'''5 /''\" 
	'.."L''''~I.~)(Y / \X 
	1 ,X 
	-, 
	O, 
	++. 
	" 
	.:':i,N 
	251) 
	200 
	1.~ 
	$011. 
	0.00 

	Tables
	Table 1


	page 31
	Images
	Image 1

	Titles
	PRINCIPALES CAUSAS DE MORBllIDAD DE LA POBLACION URBANA y RURAL SEGUN ENCUESTA DE MORBILlDAD 
	DEPARTAMENTO DE JU nAPA ' ' 
	~~,~-~. 
	CUADRO Ne.: 8 

	Tables
	Table 1


	page 32
	Titles
	r GRAFlCA No. 9 
	AGOSTO!76 
	ENERO/77 
	0.79%, 
	En la Demanda al Centro de So/ud predom! no dentro 
	de 
	45 


	page 33
	Images
	Image 1

	Titles
	~, 
	-1 
	"'DD 
	5.50 
	5,0'0 
	"I,sr; 
	V) '1.0P 
	'" 
	'" 
	O 
	/.60 
	i' 
	GRAFICA No. 9, 
	I~" <,',~ ~ 
	, 
	"'~",(' 
	. " 
	'~ ' ,7 . 
	t ~ " 
	t, ",\!\ 
	f: 
	.1, 
	/~. 

	Tables
	Table 1


	page 34
	Titles
	~:' ' ' ,--._-- 
	GRAFICAS Nao 10 y 1]: 
	AGOSTO/76 
	ENERO/77 
	DETALLE 
	GRUPO DE CAUSAS 
	TOTAL 
	1 o Anem i a Ferropri va 
	661 
	42.24% 
	49 


	page 35
	Images
	Image 1

	Titles
	50 
	GRAFICA No. 10. 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 36
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3

	Titles
	"/,00 
	g,sv 
	.., sso 
	z 
	u 
	p.. 3;S'tI 
	",60 
	1,00 
	7","rJ 
	1,10 
	',50 
	r.,{)0 
	3.00 
	2,6'0 
	:l.oc 
	1.50 
	l. PO 
	",00 
	GRAFICA No, 12, 
	Cabece¡¡'g Mill'J.cip~l: 
	1\ 
	: ¡t \ 
	-6 --." Coos,)]lta 
	"'"t- -T>; Reco:rwJ~ 
	".I~ 
	I 
	. \ 
	\ tt'sr l.!," 
	\--- 10,'1" "1. 
	S °."5 .. 1/' '~'t < 
	~- ';¡"'.~-I"' ;..J- &(),¡2, '"iC.Or 

	Tables
	Table 1


	page 37
	Images
	Image 1

	Titles
	53 


	page 38
	Images
	Image 1

	Titles
	~ ------- 
	CONCW~IONE~ 
	i~ 
	fermedades degenerativas y Cardlovasculares, - 
	p,reva,l<Jcieror en este municipio ,sobre las enfermedades degefie 
	2- 
	los datos obtenidos por estudios de prevalencleo en nHies~ 
	lo anrerior r,o se podrra considerar válido debido que los 
	realidad, 
	3- 
	Epldem¡ológ¡cos de la estructura de lo morb¡lidod en el 
	55 


	page 39
	Titles
	4- 
	5- 
	56 
	.j.. 
	6.. 
	IHcompe1:c,¡. ",),-j -". .. 
	' '¡¡';- 
	ne 
	hl 
	d . rte"c'a q"e ,~ , 
	e~i'cs date" y la. p<!r5oC)as que lo ha¡,;en, "o realizan 
	57 


	page 40
	Titles
	-- -n--' -- - -- --- 
	RECOMENDACiONES 
	tros y Puestos de Salud. - 
	2. 
	nos 400 personas. - 
	3. 
	dedigno. 
	4. 
	5. 
	permo- 
	6. 
	f :) 


	page 41
	Images
	Image 1

	Titles
	5. 
	6. 
	BI IItl OGRAFIA 
	10 
	2. 
	3. 
	4. 
	cipios de Guatemala. 1,974. ~ 
	61 


	page 42
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	BR, JU 
	~1~ 
	DO 
	) )':/ 
	>;:'~< 
	DR, RUB~~'~!lre .1J~I>LES c1J, 
	Vo. Bo. 
	Sec:..~ta:'io Ge~le::,,~l 



