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INFORME FINAL DEL ESTUDIO DE MORBILIDAD REALI-
ZADO EN EL MUNICIPIO DE SAN CRISTOBAL ACASA -
GUASTLAN.

. INTRODUCCION

El presente trabajo ha sido elaborado por el EPS de San Cristd
bal Acasaguastién, como parte de la prcchcc rural del estudian-
te de Medicina. Este tipo de frabajo se inicié en el afio de 1974
en todos los departamentos y municipios que contaban con EPS de
Medicina con el cbjeto de conocer el estado de salud de la po -
blacién y poder realizar acciones efectivas para el mejoramien -
to del mismo, y a la vez entrenar al estudiante para que esté en
capacidad de realizar investigaciones siguiendo el método ade-~-
cuado. Asi en el primer semestre de 1974, la investigacién reali
zada fue sobre: el "Dlagnosnco de la Situacién de Salud"; duran
te el segundo semestre del mismo afio, la investigacién realizada
fue sobre: "El Anélisis de la Mortalidad"; durante el primer se-=
mestre de 1975: "Diagnéstico de la situacién de Salud del Grupo
Materno-Infantil” y en el segundo semestre de ese mismo afio: =
"Anélisis de los Recursos y Elaboracion de un Programa Materno=-
Infantil a Nivel Local".

Si bien estas investigaciones, en alguna ocasién han dejado mu
cho que desear, el objetivo en si de la misma para el estudiante=
que la realiza como debe hacerse, llega a cumplirse, ya que el -
estudiante adquiere las destrezas y habilidades para realizar un -
trabajo de investigacidén en forma adecuada.

Como se dijo anteriormente, la ufilidad de este tipo de investi
gaciones radica en obtener datos fidedignos y confiables sobre el
nivel y estructura de salud de la poblacién, en base a los cuales
el Ministerio de Salud Péblica y Asistencia Social, puede tomar-
medidas mediatas e inmediatas para solucionar los problemas de -
tectados, va que los datos de morbilidad de la poblaciéon Guate =
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malteca son insuficientes, tanto en cantidad como en calided, -
debido a que la mayor parte proviene de los reportes de las e:w -
fermedades cuarentenables o transmisibles, que por lo general -
son enviados por persenal auxiliar.
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1. _ANTECEDENTES

Et Centro de Salud de San Cristdbal Acasaguastlan fue funda-
do en el afio de 1969, con el objeto de brindar atencién médica
a la poblacién.

El Centro de Salud de San Cristébal Acasaguastlén fue mane -
iado por una auxiliar de enfermerfa hasta el afio de 1976; llega
do el primer E.P.S. de medicina, en el mes de febrero de 1976,
con el cargo de Director de Centro de Salud.

Hasta enero de 1976, en el Centro de Salud solo se ofrecian
los servicios de:

1. Curaciones;

2. Hipodermia;

3. Desparasitacion;

4. Visitas domiciliorias.

Durante toda la semana, y una vez por semana lfegaba un m:
dico graduado que afendia la consulta externa.

Por esta razén cl tlegar el E.P.S. de medicina, sdlo enconird
los reportes que enviaba la auxiliar de enfermeria que no perm
conocer la situacién rea! de salud de la poblacién de San Cris
bal Acasaguast!én en los afios anteriores. .

El E.P.S. de medicina reorganizé el Centro de Salud, en cuc

as

1. Papeleria;

2. Consulta externa;

3. Programa Materno Infantil;
4. Reportes Periddicos;

5. Cirugia Menor;

6. Saneamiento Ambiental;
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7. Adquisicién de medicina y equipo;
8. Visitas domiciliarias; ’
9. Proyeccién al érea Rural;
10. Salud escolar;
11. Adiestramiento de Comadronas;
12, Mejoras fisicas el Centro de Salud;
13. Cempafias de Vacunacidn; y ’
14, Proyecio de ietrinizacién.

Con HXi
C? lo cu::il se espera que Jos préximos E.P.S, de medicina -
puedan realizar en mejor forma su trabejo de E.P.S
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1. OBJETIVOS

A. Objetivos Generales:

1. Conocer el nivel y estructura de salud de la poblacién del
municipio de San Cristébal Acasaguastlan.

2. Conocer los factores que determinan o influyen en el esta-
do de salud de fa poblacién de San Cristdbal Acasaguas— -

tlan.

B. Objetivos Especificos:

1. Determinar las enfermedades que afectan mas frecuentemen
te los distintos grupos de la poblacién.

2. Determinar la magnitud de la Morbilidad en el Municipio-
de San Cristébal Acasaguastlén,

3. Evaluar la eficacia de los servicios de salud establecidos =
en San Cristébal Acasaguastlén y las medidas preventivas =
establecidas por Salud Péblica. .

V. HIPOTESIS

A. Las enfermedades infecto-contagiosas, como frasmisibles y nu-
ticionales presentan la misma prevalencia.

B. La mayor parte de las enfermedades que sufre la poblacién de=
Guatemala son evitables a través de programas preventivos bien
planificados y organizados.
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V. MATERIAL Y METODOS

Para realizar la investigacién se siguieron las instrucciones =
dadas por la Univers_i'd/:ld de San Carlos de Guatemala, o todos~
los EPS de medicinal/. Siguiéndose de acuerdo a las instruc=-
ciones, los siguientes pasos:

1. Seleccién del universo para realizar la encuesta de morbili -
dad, '

2. Selecciédn de la muestra en forma aleatoria.

3. Realizacidn de la primera encuesta de morbilidad urbana y -
rural. '

4. Realizacin de la segunda encuesta de morbilidad urbana y =
rural .

5. Estudio longitudinal de la demanda exponténea al Centro de
Salud.

6. Estudio longitudinal de enfermedades de notificacién obliga-
toria.

V1. DESCRIPCION DEL AREA

A. Aspécfés Gﬂréficos

1. Wbicacidn

San Cristébal Acasaguastlén municipio del departamento-
del Progreso, se encuentra a 101 Km., al norte de la ciudad ca~
pital de Guatemala, cuenta con una extensién territorial de 200
sz, encontréndose a 90 piés sobre el nivel del mar, lo que ha-
ce su clima célido.

1/: Ver folleto mimeografiado: "Programa de EPS. Protocolo de~
investigacién 1976. Estudio de Morbilided @ Nivel Nacio -
nal en Municipios de la Repiblica de Guatemala. Por Dr, -
Angel Sénchez Viesca. 20 p.

SR
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2. Topografia € Hidrografic

Es una regidn rocosa y un tanto érida, pero la cercania
del rfo Motagua hace de ciertas partes de la Tegié}n tierras = =
présperas, propicias para el cultivo, cuenta ademds con ofros =
riachuelos como el Uyuz, que es el que abastece de agua ¢ a

poblacion.

3. Clima

FA
El clima de San Cristébal Acasaguastlén es célido du -
- »
rante todo el afio, pero se intensifica més durante la estacion -

secd.
4, Limifes

San Cristébal Acasaguastlén colinda al noroeste con -
San Agustin Acasaguastlén, al sur con el Jicaro y al este con =~
Usumatlan, todos municipios del departamento de El Progresoc.

5. Divisién Politica

San Cristébal Acasaguastlén estd formado por una cabe
cera municipal, cinco aldeas, tres caserfos y una finca; que en
orden de importancia son:

a. Cabecera Municipal

1. San Cristébal Acasaguastian

b. Aldeas:

i. Estancia de la Virgen
i1, Manzanotal
i11. San Luis Buena Vista

iv. Piedras Blancas .
v Cruz del Valle




c. Caserios:

i. San Pedro
it. La Sierra
iil. Las Mesas

d. Fincas:

i. La Cajeta

6. Vias de Comunicocidn

a. Carreteras:

San Cristébal Acasaguastlén se comunica con la capital y
sus departamentos por medio de la carretera al Atléntico, que -
fue parcialmente destruida por el terremoto de febrero de 1976;
actualmente esté siendo parcialmente reconstruida por el Go-“:
bierno de los Estados Unidos. Ademés cuenta con caminos de =~
terracerfa para comunicarse con sus distintes aldeas y caserios,

que son fransitables durante todo el afio,

b. Telecomunicaciones:

Para comunicarse con lo capital y sus departamentos, - -
cuenfa con un sistema de Correros y Telecomunicaciones.

B. Aspectos Histéricos

los n S':;ndg:s;:b]c:jlzgcasaguasfién fue fundado por fos espafio -
' , con el nombre de "Acasebastla”, con el
objeto de vigilar que no pasara contrabando por el rio Motagua
por lo que la fundaron con el "Don de Corregimiento”. '

Hasta 1908 fue municipio de Zacapa, pero en este afio hu
bo un cambio de jurisdiccidn, de modo que el Jicaro que era AT
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dea de San Cristdbal pasd a ser municipio de El Progreso, llevan
dose las aldeas de Espiritu Santo, Los Bordos de’ Barillas, Las Ove
jas, Lo de China, El Tambor y Agua Caliente, que también perie
nectan a San Cristobal. A su vez San Cristdbal pasd a ser muni-
cipio de El Progreso, afic en que este departamento se reconocid

como tal.

Pero en el afio de 1921, El Progreso se disolvid, de modo
que San Cristébal pasé a ser de nuevo municipio de Zacapa; y -
no fue sino hasta el afio de 1932, cuando El Progreso volvid a re
nacer, que San Cristébal pasé por segunda a ser municipio del -
mismo, manteniéndose asi hasta la fecha.

C. Aspectos Demogréficos
1. Poblacién

. Lo poblacidn del municipio de San Cristébal Acasaguas =
tlén, para el afio 1976, se presenta en los cuadros del No. 1 al -
No. 3; segdn estimacion de!l censo del afio de 1973.

CUADRO No. |

POBLACION DEL MUNICIPIO DE SAN gRlSTOBA.L ACASA- -
GUASTLAN URBANA Y RURAL. ANO 1976,

Poblacién - Total Por cienf6
Urbana 602 17.43
Rural 2,852 .. 82.57

- Total 3,454 100.00
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~ CUADRO No. 2_

POBLACION DEL MUNICIPIO DE SAN CRISTOBAL ACASA ~-
GUASTLAN DISTRIBUIDA PCR SEXO. ANO 1976.

Poblacidn Total Por ciento
Masculino 1,719 49.77
Femenino 1,736 50.23
Total 3,454 100,00

CUADRO N 3

POBLACION DEL MUNICIPIO DE SAN CRISTOBAL ACASA -~
GUASTLAN POR GRUPO ETNICO. ANO 1976,

Poblacién ' Total ~ Por ciento
Ladinos 3,439 99.56
Indigenas 15 0.44
Total 3,454 100.00

De lo cual podemos decir que le poblacién de San Cristébal -
Acasaguastlan es de 3,454 habitantes, con una densidad de 17.3
habitantes por Km?, la poblacién es evidentemente rural con un
predominio de ladinos sobre los indigenas.

A
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D. Soneamlenfo Ambtenfcl

1. Rec:oleccié ' de basuras

La poblacién de San Cristébal Acasaguastlén no cuenta
con un sistema organizado de recoleccidn de basuras, por lo ge
neral la basura se utiliza como abone, por lo que es depositada
en un érea determinada de la casa y después es llevada al érea
de cultivo. E! problema radica en que para dejar la basura fer
mentando antes de llevarla al cultivo, no se utiliza ningln tipo
de proteccidn, por lo que es medio propicio para la reproduc--
cién de moscas; pero el TSR con la asesoria del EPS, inicié una
campafia de saneamiento ambiental con lo que se espera solu~-~
cionar este problema,

2. Aguc pofable

El municipio de San Cristébal Acasagusstlén cuenta con
una red de agua intradomiciliar, aunque no es potable, por esta
razén se ha recomendado a las madres que asisten al Centro de-
Salud que hervcn el agua para beber.

Para este fin la mayorfa de las casas cuentan con pozo-
crego, por lo que esto no representa un problema en el munici =
pio de San Cristébal Aasaguastian.

4, Vivienda

La mayoria de las casas de San Cristébal Acasaguastlén
estaban construidos de adobe y 1&ming, pero o rafz de la destruc
cidn causada por el ferremoto, la mayor parte de las casas se hi
cieron de madera y l&mina; siendo la mayoria de fas personas =
propietarias de las mismas.

.
i
1
it
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E. Aspectos Culturales

1. Idioma
Por ser la poblacién de San Cristébal Acasaguastlén -
eminentemente lading, el idioma hablado es el castellano.

2. Familia

Formada en su mayoria por unién de hecho, habitan en
San Cristébal Acasaguastlén un total de 576 familias, de las -~

cuales 100 (17%) habitan en el érea urbana y 476 (83%) en el-
area rural, habiendo un promedioc de 6 miembros por familia.

3. Costumbres, Religiones y Creencias

Las religiones predominantes son la catélica y la evan
gélica. El Patrono del municipio de San Cristébal Acasaguas= =
tlén es San Cristébal, y las fiestas en su honor se celebran el 30
de julio.

F. Organizacidn Politica
E! municipio de San Cristébal Acasaguastlén, estd go=
bernado por un Alcalde, cuatro Sindicos, 3 Concejales y ocho -

Alcaldes Auxiliares, que son elegidos por votacién populcr. ’

G. Aspectos Econdmicos

La mayor parte de lo poblacién se dedica a la cgrlcu!
tura, ya sea en terrenos propios o arrendados, siendo los princi =
pales cultivos el tabaco y el maiz. El ingreso calculado per cé

pita es de Q.300.00 més o menos al afio.




H. Aspectos Educacionales

El Municipio de San Cristébal Acasaguastién cuenta con -
una sola Escuela de Primaria completq, matuting a la que asis -
ten los nifios de todas las Aldeas, siendo muy pocos los alumnos
que completan la primaria, pero los que la completan contindan
sus estudios en El Progreso, Chiquimula o Zacapa.

La Escuela cuenfa con un Director y siete Maestros, habien
do un total de 100 alumnos inscritos.

Como en toda la repiblica de. Guatemala, el analfabetismo
constituye un grave problema en San Cristébal Acasaguastién,=
ya que el 58% de la poblacidn es analfabeta, y su mayor predo
minio se encuentra en el érea rural. -

VIl RESULTADOS

Los hallazgos encontrados al realizar {a investigacién de -
morbifidad en el Municipio de San Cristébal Acasaguastian, se
presentan en forma de cuadros y gréficas, de acuerdo a lo espe
cificado por la Universidad de San Carlos de Guatemale. -

También se presenta la lista especial de grupos de causas-
para tabulaciones de morbilidad.
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CROQUIS DE LA ALDEA SAN LUIS BUENA VISTA
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NUMERO DE ENFERMOS OBSERVADOS DE ENFERMEDADES =
INFECTO-CONTAGIOSAS, TRASMISIBLES Y NUTRICIONA -
LES Y ENFERMEDADES DEGENERATIVAS Y CARDIOVASCULA
RES EN LA CONSULTA EXTERNA Y EN LAS ENCUESTAS DE =
MORBILIDAD EFECTUADAS EN EL MUNICIPIO DE SAN CRIS-

TOBAL ACASAGUASTLAN, AN O DE 1976

CUADRO No. 1

Lugar de Obser  Enf.infecto=- Enfermedades de
vacién  ~  contagiosas, generativas y = TOTAL
trasmisibles y  cardio vasculares
nutricionales .

No. % No. % No. %
Demanda Cen=

tro de Salud 1495 7871 405 2129 1900 93.3%

la. Encuesta 17 56.67 13 43,33 30 1.48
2a. Encuesta 88 83.81 17 16.19 105 5.16

Ambas encuestas 105 77.78 30 22,22 135 6.644
TOTAL 1600 78,62 435 21,38 2035 100.00

Como se puede cbservar, en este cuadro, el nfmero de personas =
con enfermedades infecto=contagiosas, trasmisibles y nutricionales=
superd notablemente a aquellos con enfermedades degenerativas y =
cardiovasculares, lo cual Indica que Salud PGblica debe enfocar ==
sus programas preventivos hacia el primer grupo de enfermedades, =
pero sin descuidar el segundo grupo, para evitar que &ste aumente,

Es también notable ¢émo durante la segunda encuesta, el nimero
de personas enfermas aumentd en ambos grupos de enfermedades, po
siblemente por ser esta una época luviosa, que da lugar o todo # =
po de enfermedades en especial las gastrointestinaies.
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L r—3Enf.infecto
e Lt otai o
Créfico No. | roamidibles PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD DE LA POBLACION SE-
_nufriciona el GUN'SU CONDICION MIGRATORIA, EN.C;:{;JE%TA_D'EC_'MOR: L1
THEnf.degenera DAD. SAN CRISTOBAL ACASAGUASTLAN, ANO 1976, "
g tivesycar = S L
g : diovasculares _ Cuadro No. 2 R
- RRCH
Z Morbilidad Condicidn Migratoria TOTAL
: Grupo de  Cé&digo No Migrantes ~ Migrantes  Otros B
] Causas Estacionales

No. % No. % No. % Noo%

e e

Enteritis EM-8 58 62,36 35 37.63 - - 93:40
: ppC EM-44 10 55.55 8 4445 - - 1812
;‘ ! Artritis EM=92 11 68,75 5 3.3 - - 1611
Enf.Pep. EM=76 7 70,00 3 3000 - - 106
; IRS EM—=69 8 100.00 0 0000 =- - 8.5
lg ‘ DNV EM-49 3 60,00 2 40,00 =~ - 54
Tl'g'; | Joqueca EM-57 3 10000 O 0000 =~ = 32
SR SUON NI AL 0.0,k T ; TOTAL 1000 65.35 53 34.65 = - 153100
Centro de Ambas v
Salud Encuestas Eri primer lugar fenemos que las principales causas de enfermedad,
Como se puede abservar, en ambos grupos, los porcentafes - de acuerdo con los datos ebtenides en la encuesta son: Enteritis, i
de personas con enfermedc:’des inFeci’o?-co?wJ ?osc}: frizmiliei - DPC, Artritls, Enfermedod péptica, IRS, DMY v Jaqu?cq, chora estos
o et | : g10sas, ‘ enfermedades se ven més frecuentemente en los no migrantes, es de =
les y nufricionales y [as personas con en ermedades degenera cir en los personos que nocieron y radican en el lugar, por lo que ca
tivas fueron también iguales, es decir que estas son las enfer - be preguntorse si olguna de estas enfermedades no seréin endémicas ~
medades prevalentes en el pueblo, y se confirma que el primer en el dreq, st lo son se pueden realizar PROGRAMAS PREVENTIVOS,
grupo de enfermedades es el que mds afecta a la poblacién, = : para evitarlas o per lo menos disminuir su alta indidenc'iao'; ;'."._.

por lo que se le debe prestar Ja mayor atencidn posible.
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Gréfica No. 2

*PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD DE LA POBLACION

SEGUN SU CONDICION MIGRATORIA, ENCUESTA DE -

MORBILIDAD. SAN CRISTOBAL ACASAGUASTLAN. ANO

1976,
100

80

E, S it L
W AT R

30

‘Enteroco  DPC  Artri- Enf. IRS DNV  Jaqueca
litis - tis Péptica
Como se cbserva en la gréfica, las enfermedades gastrointes
tinales superaron notablemente a las ofras enfermedades, sien=
do la que presentd menor porcentaje la joqueca (AM=57); y en
un futuro se puede equilibrar las enfermedades gastrointestina=

-2 =

les con el resto de causas, si el Gobiernb pone en practica PRO-
GRAMAS PREVENTIVOS, en forma inmediata y organizados de -

L. =0t

tal manera que su rendimiento y efectividad sean Sptimos -

NUMERO Y PORCENTAJE DE PERSONAS SANAS, ENFERMAS,

REFERIDAS DEL CENTRO DE SALUD Y AL HOSPITAL (O QUE - o

SE ENCONTRABAN HOSPITALIZADAS) SEGUN GRUPOS ETA -

RIOS. ENCUESTA DE MORBILIDAD. SAN CRISTOBAL ACASA=~ - .

GUASTLAN. ANO 1976.

Cuadro No. 3
Grupos Sanos Enfermos  Referidos ol  Referidos al
Etarios C. de Solud Hospital (v
(afios) hospitaliza
dos)
No. % No. % No. % No. %
;12 87 2 43 - = = T

1- 4 99 423 29 558 1 L? - -
5«9 15 517 14 483 - - - -
10~ 14 22 500 21 477 1 2,3 - -
15-44 160 80.8 31 156 7 3.5 - -
45y més 53 567 39 40.2 2 2.1 i L0
507 266 472 1 19 1 02

TOTAL 286

Como se puede observar, el nGmero total de personas enfermas y
. sanas fue casi. igual, pero sdlo una pequenia parte de las enfermas=

' fue referida al Centro de Salud, debido a que en la mayor. parte de
" los casos la enfermedad se pudo tratar ambuldtoriomente; y menos=
afin se refirieron a Hospitales, por la misma razbn; lo que indica =
que la mayor parte de las enfermedades puede rafarse ambulato = -
riamente, por medio de programas preventivos.
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PORCIENTO DE PERSONAS SANAS, ENFERMAS, REFERIDAS
DEL CENTRO DE SALUD Y AL HOSPITAL (QUE SE ENCON-.

" TRABAN HOSPITALIZADAS) SEGUN GRUPOS ETARIOS. EN

CUESTA DE MORBILIDAD. .SAN CRISTOBAL ACASAGUAS -
TLAN. ANO 1976,

Oréfica No-3 [ Sanos

) E% Enfermos
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Crupos de Edad (Afios) _
Anaflzundo el porciento de personas sanas y enfermos, por =
grupos de edad, es evidente que tos grupos que més se ven ofec
tados por enfermedades son fos de 1 a 14 afies y los mayores de
44 afios, por lo que los programas preventivos deben tomarios =
muy en cuerta, para disminuir el porciento de personds enfer -

s mas erreses grupos; 'y aomentar el de personas sanas.. - . o




 Grupos de
Causas

- Enteritis

'DPC

Kstritis
Enf.Péptica
RS

'.-D_NV
JAQUECA

TOTAL

cédi
go

EM~ 8
EM~44
EM=92
EM=76
EM=69
EM=49

EM~57

No.

15

1

22

'_'23"'

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD SEGUN LA OCUPACION DE LAS PERSONAS ENCUESTADAS.
SAN CRISTOBAL ACASAGUASTLAN, AN O DE 1976.

%

16

40
20
33

14,4

No.

1

%

0.6

No.

Cédigo de identificacién de las siglas de ocupacién:

mav>

Agricultor
Servicios
Comercio
Estudiante

industrial

OD Oficios Domésticos
D Desempleo

O Otros

%

¢uadfo Nﬁ. 4

No,

23

1

1

%  No.

- 22 5
6 -
69 4
50 -
80 -
33 1
294 10

% No.
5 16
- 2
25 -
- 2
33 -
65 20

% No.
17 34
n 15
25 6
13.1 55

o) TOTAL
% No. %
37 93 &0
83 18 12

- 16 M

- 10 6
75 8 5

- 5

- 3 2
359 153 100
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Como se puede observar en el cuadro No. 4, las enfer~
medades atacan més a las personas dedicas o oficios domésticos~
y a otras actividades, en el rubro "otros", es 18gico que se acu -
mule el mayor némero de personas enfermas, debido o que este -
rubro abscrve gran cantidad de actividades y personas; chora ==
bien, en el rubro oficios domésticos, cabe preguntarse dos cosas:

1. Serén en realidad enfermas, o seré que el tedio y la
rutina en que viven las amas de casa del &rea rural,
las hace "crear” sus propias enfermedades?

2, Serg que en los ofros rubros también hay igual o si -
milar némero de enfermos, pero como en la mayorfa.
de los casos fueron las amas de casa las que atendie
ron al encuestador, ellas st describieron detallada
mente sus males y subestimaron las enfermedades que
padecian el resto de los familiares.
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PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD SEGUN LA INSTRUCCION DE LA POBLACION
ENCUESTADA. SAN CRISTOBAL ACASAGUASTLAN, 1976.

Cﬁﬁa_rd .I.\-lo.A"57 '

MORBILIDAD I NS TRUCC I O N | - TOTAL
Grupo de Cédigo _ ALFABETOS ANALFA
- Causas Educacién Primaria Ed.Secundaria BETAS
lo. 2o, 30. 4o 0. 6o. comp.  Incomp. No. %
Enterocolitis EM=8 9 10 15 5 6 5 - - 43 93 40
DPC EM=44 2 1 - - - - - - 15 18 12
- Arfritis EM=92 1 1 é - - N - - 7 16 11
" Enf.Péptica EM-76 1 1 4 - - - - 3 10 6
IRS EM-69 2 - - - - - . - 6 8 5
DNV EM=~49 = - - 2 - - - - 3 5 4
Cefalea EM=57 - - - - - - - - 3 3 2

TOTAL 15 13 26 7 6 | 7 - - 80 153 100

‘/
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Como se puede observar en el Cuadro No. 5, el mayor nGmero
de enfermos se da en el rubro perteneciente a anclfabetas, por =
ser la condicidn cultural prevalente en nuestra érea fural, con -
ello no se estd demostrando que a mayor nivel cultural menor en-
fermedad, como aparentemente se vé en el cuadro; debido a que=
el nivel de escolaridad en San Cristébal Acasaguastlén es ton ba=
jo, que de las personas encuestadas con algln afio de instruccin-
en la escuelo, es posible que sea el nGmero total de enfermos, y =
si no hay ninguno en educacidn secundaria completa e incomple =
ta, no es porque sean mds sonos, sino porque posiblemente no ha -
bfa ningln representante en estos rubros. Como se podria correla
cionar estado de salud con nivel de escolaridad, serfa con por= =
cientos de acuerdo al nivel de escolaridad, es decir que por ejem
plo se dirfa, de los "x" personas con primer afio de escuela "x %"
padecen de tal enfermedad.

Como se puede cbservar en el cuadro Ne. é (ver ofra hoja), ca
da enfermedad tiene su grupo etario "predilecto”, siendo las que
merecen mayor atencién las que atacan al grupo materno infantil,
como sons Enterocolitis, DPC e IRS; las cuales pueden ser comba=
tidos por medio de programas preventivos, y deben tener priori= =
dad, entre {as demds causas de enfermedad,




PRINCIPALES GRUPOS DE CAUSAS DE MORBILIDAD, SEGUN URBANO Y RURAL, SEXO Y GRUPOS ETARIOS,
ENCUESTA DE MORBILIDAD. SAN CRISTOBAL ACASAGUASTLAN,
1976,  =URBANO-

Gruposde  Cédigo 0-4 5.9 10 - 14  15-44 45 y més
Causas : S o
M F M F M F M F M F
Enterocolitis  EM=8 7 12 4 5 4 5 7 8 3 4
DPC” EM-44 i 7 | - L. - -
Astritis EM=92 - - - - - - - 23 6
Enf,, Pégjicq . EM-76 - - - - - | - | - - 4 5
”_ms EM~69 2 3 - ] - T - - - - |
DNV EM-49 - - - - - -  - 2 - - j
Cefalea EM-57 - - - - - - - - 1 -
TOTAL 10 22 4 6 5 6 7 12 115
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PRINCIPALES GRUPOS DE CAUSAS DE MORBILIDAD, SEGUN URBANO Y RURAL SEXO Y GRUPOS DE EDAD.
ENCUESTA DE MORBILIDAD. SAN CRISTOBAL ACASAGUASTLAN.
1976. =RURAL=, :

Cédigo 0-4 5-9 10 - 14 15-44 45y més TOTAL.L/
M F M F M F M F M F No. %
erocolitis  EM = 8 3 5 3 4 46 4 ] 1 3 93 60
c EM-44 3 1 1 3 - - - - - 18 12
tritis EM =92 - - - - - - - 2 2 1 16 11
%.Pépfica EM =76 - - - - - - - - 1 - 10 6
5 EM-69 - - - - - - - - - 8 5
W EM~d9 - - - - - - - - 1 2 5 4
falea EM =57 - - - - - - - - 1 1 3 2
OTAL 6 6 4 8 4 6 4 4 6 7 153 100

—

/ El total ha sido obtenido de sumar horizontalmente las cifras del cuadro anterior y del presente; porque debe de recordarse que este
cuadro es continuacidn del anterior.
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PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD DE LA POBLACION URBANA Y RURAL SEGUN ENCUESTA DE MORBILIDAD
Y POR LA DEMANDA AL CENTRO DE SALUD: SAN CRISTOBAL ACASAGUASTLAN. ANO 1976.

Cuadro No. 7

PRIMERA ENCUESTA .SEGUNDA ENCUESTA" DEMANDA AL C, DE SALUD
Cédigo Urbano Rural Urbano ' Rural Urbano Rural
No. % No. % No. % No. % No. % No. %

EM=-8 1 5.9 4 23.5 51 68.9 37 822 93 32,5 283 30.2 -
EM=-44 5 29.4 6 35.3 4 54 3 | 6.7 21 7.3 55 5.9
EM=92 6 35.3 3 15.6 5 6.8 2 4.4 27 9.4 87 - 9.3 |
EM=76 3 17.6 i 6.9 6 | 8.2 - - 25 8.7 83 8.8
EM=69 = - - - 7 94 1 22 60 209 174 18.6
EM=~49 1 5.9 1 6.9 1 14 2 4.4 36 12.6 174 ; 18,6
EM=57 1 5.9 2 11.8 - - - - 24 8.4 82 8.7

17 100.0 17 100.0 74 1000 - 45 100.0 286 100,0 938 100.0
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Como se puede observar en el cuadro No. 7, las principales =
ausas de morbilidad coinciden entre lo encontrado en ambas en
-vestas y la demanda exponténea al Centro de Salud, También=
s notable, como las enfermedades gastrointestinales, aumenta=-
on durante la segunda encuesta, lo cual se puede atribuir a la=
Spoca lluviosa, en la que fue realizada la segunda encuesta,

En el cuadro nGmero 8 se pueden observar varios aspectos fnte
es antes:

l.

La reconsulta tanto urbana como rural puede decirse que -
no existe; serd por mala calidad de los registros o porque =
el paciente no acude a sus citas?

El grupo rural sobrepasa notablemente a! urbano en cuanto
a demanda de servicios del centro de salud.

En ambos grupos, urbano y rural, el grupo que tiene moyor
nmero de enfermos es el de 15 a 44 afios, por ser un inter
valo muy amplio, que permite acumular muchas enfermos,
pero un intervalo pequefio es el de 0 a 4 afics y este tam =
bién presenta varios enfermos, por lo que se deben enfocar
los programas preventivos a ambos grupos; pero déndole ==
prioridad al grupo de 0 a 4 afios debido a que es el grupo =
més propenso a diversas enfermedades, que resultan muchas
veces mortales,

Tanto en los encuestas como en la demanda al centro de =
salud, se encontraron las mismas causas de morbilidad, pero
no en el mismo orden de prioridad, y en la demanda ol cen
tro de salud se agregaron dos causas de enfermedades que =
no aparecen en las encuestas: BNM y amigdalitis.

5. A modo de aclaracién se dird que en el rubro "otros” se in=

cluyen las siguientes enfermedades: Heridas, mordeduras de
animales, anemias, embarazos, dermatitis, Tuberculosis, aler
gias, enfermedades eruptivas, fiebre tifoideq, paludismo, ==
conjuntivitis y caries dentales.



MORBILIDAD

Grupos de
Causas

Enteritis
IRS

DNV
Artritis
Enf.Péptica
Cefalea
Amigdalitis
DpPC

BNM

Oftros

Cédigo

EM- 8
EM~69
EM=49
EM~92
EM=76
EM=57
EM=72
EM=44

EM=68

-
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PRINC IPALES GRUPOS DE CAUSAS DE MORBILIDAD, POR DEMANDA AL CENTRO DE SALUD SEGUN LOCAuzf
DE LA VIVIENDA DE LA PERSONA, CONSULTA Y RECONSULTA. GRUPOS ETARIOS Y SEXO. SAN |
CRISTOBAL ACASAGUASTLAN, 1976, . |
= URBANO= :
Cuadro No°8
PRIMERA CONSULTA RECONSULTA
04 59 10-14 15=44 45 y més 0-4 5=9 10=14
M F M F M F M F M F M F M F M F
20 24 4 9 6 5 5 4 3 2 4 - - = 7
11 13 5 6 6 - 6 é 5 - 2 - . - =
- - - - - 1 & 16 4 9 - = - - -
- - - - - - 5 5 9 8 - = - - =
- - - - - - 4 9 5 7 - = e = =
1 2 2 5 5 2 ] 2 1 1 W e e e =
6 9 3 - - - - - - - - e = = =
7 4 1 1 2 4 - 1 1 4 - = = = o=
13 21 g 10 10 7 23 925 12 20 e e e = =




PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD, pOR DEMANDA AL CENTRO DE SALUD SEGUN LOCALIZACION DE LA
VIVIENDA DE LA PERSONA, CONSULTA Y RECONSULTA, GRUPOS ETARIOS Y SEXO.
SAN CRISTOBAL ACASAGUASTLAN. 1976,

=~ RURAL~
Confinuacién Cuadro No, 8
CODIGO PRIMERA CONSULTA - RECONSULTA TOTAL
| 0-4 59 10=14 15-44 45y + 0-4 59 10-14  15=44 45y + No. %
M F M F M F M F M F M F M F M F M F MF

EM = 8 71 75 23 27 12 29 12 20 4 10 i 4 - - - = - = =37619.
EM = 69 45 39 18 15 8 10 8 16 4 5 4 2 - - - = = = = =28412,
EM =~ 49 - = = - 1 6 18 . 90 1N 46 - - - = « = = = = 2210174
EM - 92 - - = - - - 12 19 29 25 - - - - . = = 2 = =114 &
EM = 76 - - - - - 1 12 36 13 30' - - - - - =~ = 1 = =108 5.
EM ~ 57 - - 1 3 4 9 13 36 3 11 - - - - - = = 2 = =106 '5..
| EM - 72 5 3 10 6 11 9 4 é 4 2 - - = - - - - - = -l045.
EM - 44 20 21 6 8 - - - - - - - - - = - = = o= = =76 A
EM = 68 15 11 5 2 2 ] 2 4 1 3 - - - - - = e o= o= =71 3
Otros 36 22 24 28 20 23 37 89 28 40 1 2 - - - = 2 3 = 150126,




-+ PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD

Segln Encuesta Realizada

1. Enteritis
2. DPC
3. Arfritis

4, Enfermedad Péptica

5, IRS
6. DNV
7. Jaqueca

Segin Demanda exponténea al Centto de Salud

| ]

| 1. Enteritis

2, RS

3. DNV

| 4, Artritis

‘ 5. Enfermedad Péptica
6, Jaqueca
79 DPC )

Como se puede observar, las causas de Morbilidad coincide en =
ambos estudics, la encuesta y lo demanda al Centro de Salud, pero
varfan en cuanto a la prioridad que tienen los diferentes causos, pa
ro cada uno de los grupos, con excepcién de la enterocolitis que =
ocupa el primer lugar en ambos grupos.

e e e———
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Cugdro No, 9. o
._..__.._n-——-""— . !
RESUMEN DE LAS ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS REPORTADAS DE SAN CRISTOBAL,
ACASAGUASTLAN, DE MARZO A JULIO DE 1976,

i

MARZO ABRIL | MAYO
Grupode 1 =4 5-14 15-44 45y + 1 1-4 514 15-44 45y+ 1 1-4 5-14 1544 45y + SUB-TO'
Causa | | o | | |
Disenterfa 5 3 2 3 - 1 2 T - 1 - 12 7 - 3 = 40
Enferitis 1 8 - - 1 g 15 9 1 - 8 3 7 3 3 - 95
IRS 1 6 2 - - 3 12 8 14 17 4 27 12 5 3 = 109
Sarampién 1 - - - - - - - - - - 0= - - - = 1
Polic - - - - - - - - - - = - 1 - - = 1
Neumonia 2 2 1 - - 1T 1 - - - ] 1 - - - = 9 .
Tifoldea = = - - - - - 1 - e e =2 3 - = &
Mordeddro
‘ Animal - = - - - - - - - - - - - 1 - = 1
" Otres - - i - 24035 45 I 5419 23 49 71 101 = 44

TOTAL 10 19 6 4 1 37 65 64 126 72 32 94 78 183 110 = 901
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" Continuacién Cuadro No. 9

Gtupo de JUNIO | JuLio TOTAL |
Cousa | 1 1=4 5=14 15-44 45y + 1 1-4 5-14 1544 45y +
Disenterfa 6 1 - - 5 o1 - Tt 1 = 56
Enteritis 1o 49 23 9 4 9 3 8 6 1 = 253 | |
IRS 5 6 1 1w 2 10 1 9 4 - = 157
Sarampidn - - - - - - - - - - = 1 j
Polio - - - - - - - - - - = 1
Neumonia - - - - - 1 - - - - = 10
Tifoidea - - - - - - - - 4 = = 10
Mordedura ' : 1
Animal - - ] - - - = 2 - 1 = 5
Otros 3 14 26 92 99 4 6 18 3 35 = 800
TOTAL 24 70 51 I 1o 25 47 37 54 2 = 1,52
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Como se puede observar en el cuadro No. 9, las enfermedades ~
infecto=contagiosas que més se‘reportaron fueron:

1. Enteritis: Con una marcada tendenciq o aumentar en los me -
ses de mayo a julio, afectando principalmente o -
grupo de 1 a 4 afios,

2, IRS: Que fue més combn en los meses de abril y mayo, =

en todos los grupos de edad.

Es también importante hacer notar que Gnicamente se reports un
caso de sarampién en un nifio menor de un afio y un caso de Polio
en un nific de 5 a 14 afics, lo cual demuesira que los programas de

vacunacién son efectivos, ya que previenen el aparecimiento de -
enfermedades de este tipo.
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Como se puede observar en el cuadro No, 9: las enfermedades =
infecto=contagiosas que més se reportaron fueron:

1. Enferitis: Con una marcada tendencia o aumentor en los me =
ses de mayo a julio, afectando principalmente ol -
grupo de 1 a 4 afios.

2. IRS: Que fue més comln en los meses de abril y mayo, =
en todos los grupos de edad.

Es también importante hacer notar que Unicamente se reporté un
caso de sarampidn en un nific menor de un afio ¥ un caso de Polio
en un nifio de 5 a 14 afios, lo cual demuestra que los programas de

vacunacidn son efectivos, ya que previenen el aparecimiento de -
enfermedades de este tipo,
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B. Recomendaciones

1. Que se haga promocion deI'Cen’rrode:Soiud' a nivel urba =
no, utilizando para ello los medios de difusién con que se
a escuela y la Munici =

como la radio, la iglesia, |

cuenta,
palidad.

amas preventivos enfocados—

jzar més progr
1, que forma el 68% de la =

2. Es necesario real
o=infanti

hacia el grupo matem
poblacion.
aa de educacién sobre =

e realizar alguna campa
asa para evitar algunas=

3, Es deseobl
higiene a las amas de ¢

nutricidn e
enfermedades.

4. Que se continfe con este tipo de investigaciones en San
Cristobal Acasoguastién, pard poder tener und visién gene=
ral del estado de salud de la pablacién.

omunidad, =

sea proyectado @ loc
y asf desem

sdad de su poblacién
ramas elaborados.

5. Que e} personal de sofud
de modo que Vive la redl
pefie en mejor forma los prog

as preventivos sean elaborados en el drea=
se fenga und visién real de la - =
no desde un escritorio como €0~ =
lo cual se obtienen programas™
pero que no son aplicables a

6. Que los program
de trabajo, de modo que
problemética de salud y
minmente se realizan, con
de salud perfectos en teorfa,
la reclidad de nuesiro pois.

S, visite por lo menos una vez por semd

dad, para que ha=

ideas de esta comuni
de los servicios de salud hacia el drea

7. Que el Médico E.P.
na, las principales a
ya mayor proyeccién
rural.




8. Apo i6
- Apoyar la creacién de pequefias industrias facili
jores salarios a la ¢ i e o™
jores salarios a lo omunidad, y que en las mismas seemplee-
materic ;e. l: T, : a comarca, pora mejorar el nivel socio ecé
, poblacién, y por ende el nivel de vida y salud.
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APENDICE No. 1

PROGRAMA DE INVESTIGACION

ESTUDIO DE MORBILIDAD . MIVEL NACIONAL

LISTA ES.PECIAL DE GRUPOS DE CAUSAS PARA TABULACIONES

DE MORBILIDAD *

CODIGO:

GRUPOS DE CAUSAS:

EM 1 COLERA

EM 2 FIEBRE TIFOIDEA, FIEBRE PARATIFOIDEA Y OTRAS
SALMONELOSIS.

EM 3 DISENTERIA BACILAR.

EM 4 INTOXICACION ALIMENTARIA (BACTERIANA)

EM 5 AMEBIASIS. |

EM 6 OTRAS ENFERMEDADES DEBIDAS A PROTOZOA -
RIOS.

EM 7 ENTERITIS DEBIDA A ESCHERICHIA COLI.

EM 8 OTRAS ENTERITIS Y ENFERMEDADES DIARREICAS.

EM ¢ TUBERCULOSIS DEL APARATO RESPIRATORIO.

EM 10 OTRAS TUBERCULOSIS, INCLUYENDO EFECTOS ~
TARDIOS (Incluye Meningitis Tuberculosa).

EM 11 LEPRA

EM 12 DIFTERIA

EM 13 TOS FERINA |

EM 14 ANGINA ESTREPTOCOCICA Y ESCARLATINA.

FTista especial elaborado en base a la lista de 70 Grupos de Cou=
sas para Tabulaciones de Morbilidad y de la lista tabulor de in =
clusiones y categorfas de cuatro dfgitos. OMS; clasificacién in=
ternacional de enfermedades; Rev. 1965, Vol 1.
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CODIGO:  GRUPOS DE CAUSAS:
EM 15 MENINGIT
| IS MEN
Em :; MENING] INGOCOCCICA,
Sp%lE?AMIELms Y OTRAS ENFERMEDADES DEL
A NERVIOSO CENTRAL, DEBIDAS
E ENTEROVIRUS, T A
EM 18 VIRUELA,
EM 19 VARICELA
Em 3? SARAMPION
EM 21 EIE!ISAEFALITIS VIRICAS
TITIS INFECC
Em gi RABIA 1054
EM 24 ’}Fﬁiggoms EPIDEMICA
MA ACTIV
i TRACOMA O Y EFECTOS TARDIOS DEL
TIFUS Y OTRAS RIC
Em 2 TIFUS ¥ OTT KETTSIOSIS,
EM gg LEISHMANIASIS
EM 29 ENFERMEDAD DE CHAGAS
EM 3 SIFILIS Y SUS SECUELAS
EM 31 yrFECCIONES GONOCOCICAS
EM 2 o gAs ENFERMEDADES VENEREAS
. OS.IS (!ncluye las Dermatomicosis, Monili
EM 54 sis y Micosis Generalizadas) P
EM 34 HELMINTIASIS '
EM 35 Sgcocmcosw
DAS LAS DEMAS ENFE
RMED
e igi‘ \c{> RPARASITARIAS. ADES INFECCIQ
ES (Neoplasmas) MALIG
NOS
o 38 ;5 AIJ\OCALIZACION ANATOMICA, PE DIFEREN
| J[D()%RES (Neoplasmas) MALIGNOS DE LOS TE
EM 39 TUMORE!NFAT!COS Y HEMATOPOYETICOS )
TUMOR S BENIGNOS Y TUMORES DE NATURA
M 40 O ESPECIFICADA. a

TROTOXICOSIS, CON O SIN BOCIO
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CODIGO:  GRUPOS DE CAUSAS:
EM 41 DIABETES MELLITUS -
EM 42 DESN UTRICION PROTEINICA (Kwashiorkor)..
EM 43 MARASMO NUTRICIONAL
EM 44  OTROS ESTADOS DE DESNUTRICION
EM 45 AVITAMINOSIS -
EM 46 OTRAS ENFERMEDADES DE LAS GLANDULAS -
EN DOCRINAS Y DEL METABOLISMO.
EM 47 ANEMIAS POR DEFICIENCIA FERRICA
EM 48 OTRAS ANEMIAS POR DEFICIENCIA _
EM 49 PSICOSIS, NEUROSIS, TRASTORNOS DE LA PER
SOMALIDAD Y OTROS TRASTORNOS MENTA =
LES NO PSICOTICOS. |
EM 50 ALCOHOLISMO -
EM 51 " ADICION A LAS DROGAS
EM 52 ENFERMEDADES INFLAMATORIAS DEL 0JO
EM 53 CATARATA .
EM 54 OTITIS MEDIA Y MASTOIDITIS
EM 55 MENINGITIS
EM 56 EPILEPSIA
EM 57 JAQUECA |
EM 58 OTRAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO
v DE LOS ORGANOS DE LOS SENTIDOS.
EM 59 FIEBRE REUMATICA ACTIVA
EM 60 ENFERMEDADES REUMATICAS CRONICAS DEL -
CORAZON.
EM 6l ENFERMEDADES HIPERTENSIVAS
EM 62 ENFERMEDADES 1SQUEMICAS DEL CORAZON
EM 63 £ NFERMEDADES CEREBROVASCULARES
Em 64 TROMBOSIS VENOSAS Y EMBOLIAS
EM 65 GANGRENA
EM 66 HEMORROIDES
EM 67 'OTRAS ENFERMEDADES DEL APARATO CIRCULA

EM 68

TORIO. o
OTRAS INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS.
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CODIGO: GRUPOS DE CAUSAS:
EM &9 INFLUENZA
EM 70 NEUMONIA
EM 71 BRONQUITIS, ENFISEMA Y ASMA
EM 72 HIPERTROFIA DE LAS AMIGDALAS Y VEGETA -
CIONES ADENOIDES.
EM 73 NEUMOCONIOSIS Y ENFERMEDADES ANALO-
GAS. A
EM 74 OTRAS ENFERMEDADES DEL APARATO RESPIRA
TORIO, B
EM 75 ENFERMEDAD DE LOS DIENTES Y DE SUS ESTRUC
_ TURAS DE SOSTEN, -
EM 76 ULCERA PEPTICA
EM 77 APENDICITIS
EM 78 OBSTRUCC!ION INTESTINAL Y HERNIA,
EM 79 COLELITIASIS Y COLECISTITIS
EM 80 OTRAS ENFERMEDADES DEL APARATO DIGESTIVO
EM 81 NEFRITIS Y NEFROSIS
EM 82 CALCULOS DEL APARATO URINARIO
EM 83 HIPERPLASIA DE LA PROSTATA _
EM 84 ENFERMEDADES DE LA MAMA, DEL OVARIO, DE
LA TROMPA DE FALOPIO Y DEL PARAMETRIO.
EM 85 OTRAS ENFERMEDADES DEL APARATO GENITO =
URINARIO,
EM 86 ABORTO _
EM 87 MASTITIS Y OTROS TRASTORNOS DE LA LACTAN
CIA, ”
EM 88 OTRAS COMPLICACIONES DEL EMBARAZ O, DEL =
PARTO Y DEL PUERPERIO.,
EM 89 PARTO SIN MENCION DE COMPLICACIONES
EM 90 INFECCIONES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO CELULAR
SUBCUTANEO.,
EM 91 OTRAS ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO
CELULAR SUBCUTANEO.
EM 92 ARTRITIS Y ESPONDILITIS

CODIGO:
EM 93

EM 94
EM 95

EM 96
EM 97
EM 98

EM 99

EME 100
EME 101
EME 102

EME 103

EME 104

EME 103
EMN 106

EMN 107
EMN 108

EMN 109

GRUPOS DE CAUSAS:
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ES
OTROS REUMATISMOS NO ARTICULAR
Lumbago) L
(O%TEON\IEUTIS Y PER!OS"TmSSTEMA'OSTEO-
OTRAS ENFERMEDADES DEL S‘N'JUNTNO.
MUSCULAR Y DEL TENDO CONJUNTEY
ANOMALIAS coy&g:&;g
TOXEMIAS DEL BN o e nER TN A
TC?E.)t(vEr!;\-\AéACA-USAs DE LA MORBILIDAD PERIN
-E)A'\f‘\;AS ENFERMEDADES _Es-r_a_;%lFtcADAsv_

FERMEDADES MAL DEFINIDAS.

CAUSA EXTERNA BE LA LESION:

ACC\DENTE& SEE‘E‘TT;:\HCO_' .
?ﬁgjfécoe SUICIDIO Y Lgsi.o.Ngs_Agoi.N-
o o IS G
D SRS LAS DEMAS CAUSAS EXTEREAS

NATURALEZA DE LA LESION:

e TROS -
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