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INTRODUCCION

En la actualidad en Guatemala no se cuenta con estadistica
de MORBILIDAD que llenen a cabalidad las necesidades, ya que -
la mayor parte provienen de la Consulta Externa con que se satis—
face las necesidades de curacién a los distintos servicios de salud
nacionales y de la escasa informacién que proviene de los repor =
tes o notificaciones de enfermedades, de donde, la Facultad de Me
dicina por medio del médico EPS rural, ha pretendido dar solucidn
a este problema actual que afronta la poblacién de Guatemala, es
pecialmente el Area Rural; mediante la realizacién de trabajos de
investigacion, sobre la MORBILIDAD, a Nivel Nacional por lo -
que en el presente trabajo se trata de realizar la investigacién ana
lizando la problemética del pafs, devolviendo al pueblo el produc-
to de dicha Investigacién.

Conociendo la verdadera MORBILIDAD del pafs, se obtendré
mejoras para la Promocién, Prevencién, Curacién y Rehabilitacién=
de la enfermedad.



e -2- P -3 -

NTECEDENTES

i
E- JUSTIFICACION

En el municipio de San Rafaél Las Flores, Sant Rcsa,rse han efeé

ado los siguientes frabajos sobre el area de salud: | En Guatemala la informacién de Morbilidad es inexisten =

te, incompleta y mal calificada, todavia se sustentan concepcio=
nes equivocadas en la planificacién de la salud, y ademés, en =
las normas de tratamiento individual y colectivo de las enferme=
dades y en la aplieacién de enfermedades de salud plblica para
confrolar las enfermedades en el pafs.

A.- Informe Final de EPS; Primer Semestre 1974.
"Diagnéstico de la Situacidn de Salud”.
Br. Carlos Soto.

B.- Informe final de EPS; Segundo Semesire 1974,
"Anélisis de la Mortalidad".
Br. Salvador Lopez.

C.- Informe Final de EPS; Primer Semestre 1975.
"Diagnéstico de la Situacién de Salud del Grupo Materno -
Infontil". | | |
Br. Erick De Ledn

Esta situacién se agrava porque la falta de conocimiento =
de la morbilidad del pals, hace que la dotaciédn de medicinas @
los distintos Centros de Salud del pafs por parte del Ministerio =
de Salud Pablica, se realice tofalmente sobre bases empiricas, ¢
sumiendo una Morbilidad y una demanda de Consulta Externa mu
chas veces equivocada y con una concepcién farmacolbgica y te
rapéficd, no solamente obsoleta sino también mal orientada. -

D.= Informe Final dé EPS; Segundo SemEsire‘]WS, De donde se justifica el siguiente trabajo de MORBILIDAD.
"Anglisis de los Recursos y elaboracién de un Programa Ma- '
terno Infantil®.

Br. Francisco Marroquin.




SRIETIVOS

A INMEDIATOS:

1.~ Aplicacién de conocimientos adquiridos por el médico EPS
de medicina durante el trayecto de su carrera; a estudios=
de Investigac ién Cientifica.

9 .- Conocimiento de la situacién actual de Salud a nivel na =
cional toméndose para dicho objetivo el Municipio de - =

SAN RAFAEL LAS FLORES.

3.= Determinar con mayor exactitud la magnitud de la MORBI
LIDAD en la Repiblica y de hecho la de sus causas.

" 4.- Contribuir en forma objetiva al conocimiento de la proble
mética de salud del pais.

5.~ Sugerir algunas medidas-pare reducir la MORBILIDAD en-
el Municipio de SAN RAFAEL LAS FLORES y en todo el

pais.
o MEDIATO:

1.- Que el presente trabajo de Investigacion pueda completar
las estadfsticas ya presentadas y que sirva como base pa -
ra futuras investigaciones de este Municipio.

2, Contar con Bases reales para poder establecer nuevos pro-~
gramas o reforzar los existentes de acuerdo a las necesida
des encontradas.

HIPOTESIS

A.- La peblacidn de Guatemala tiene la posibilidad d

recibir Atencién Médica saiisfactoria mediante
diagnéstico y un tratamiento médico, conociéndos

la MORBILIDAD real.

B.~ Las enfermedades Infecfo=&ontagiosas, como Trens
misibles y Nutricionales NO presentan la mismap
valencia que los enfermedades Degenerativas y Ce

diovasculares.




WATERTAL Y MET ODOS

.- MATERIALES.
A~ RECURSOS HUMANOS. ' r

A=1.= Poblacién Investigada.

A=2 .- Médico EPS, Auxiliar de Enfermeria, Promotora de Salud
en entrenamiento, Médico Supervisor de le Facultad de
Medicina.

B.- RECURSOS MATERIALES.~

B~1.- Protocolo de Investigacién 1er. Semestre 1976. f

B=2.- Instructivo No.1 (Bolete de Encuesta de Morbilidad). 1

B=3.- Instructivo No.2 (Programe de Investigacidn, Estudio de
Morbilidad a Nivel Nacional).

B=4 .= Tabla de nimeros aleatorios € Informes mensuales de Con=
sulta General y Emergencios.

'B"S"";AQPUS de la Cabecera Municipal y de la Aldea encuesta-
de.

2.~ METODO:S.

A" &lisis de Instructivo NOJ y No;Z y Protocolo de Investiga=-
cibn, lo mismo que Tabla de Ngmeros ALEATORIOS.

TSe Tlevé a cabo una Encuesta de Prevalencia de Morbilidad Ur-

‘-lbidnc:” {edbecera municipal), toméndose una muestra representati=

va Aleatoria. Lo anterior se aplicd para el area Rural en la-que

se encuesta una aldea del Municipio. Realizéndose para tal ac-
Fividad dos encuestas, siendo la primera en el mes de abril y la=
segunda en el mes de junio, tanto para la cabecera municipal, -
como para la aldea.

b 16 . T e -det ‘ a . . K -
Tebulacidn de 1os detos obtenidos en dichas encuestas, lo mismo=
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que los informes mensuales de consulta general y emergencia

Elaboracién de Mapas, tanto de la cabecera municipal, come
de las aldeas, los cuales, se utilizaron para realizar la encue

ta de MORBILIDAD.
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. DESCRIPCION DEL AREA DE TRABAJO

| A.- GRAFICA No. 1.
~ A.- HISTORIA,

B.~ GRAFICA No. 2.
El actual municipio de San Rafaél Las Flores ocupa las tierras

que conforme los tftulos del 26 de abril de 1858 eran de la MOR -
TUAL del presbitero Mariano Méndez denominedas Hacienda  del
Potrero, y que el Gobierno comprd para obsequiarlas & los vecinos
de esa jurisdiccidn. '

B.- GEOGRAFIA.

San Rafaél Las Flores municipio del departamento de Santa Ro
sa; con una extensién aproximada de 84 Km?, colinda al norte con
Mataquescuintla (Jalape); al este con Sen Carlos Hizatate (Jala -
pa); ol sur con Casillos (Santa Rosa); ¢l oeste con Mataquescuintla.
El municipio cuenta con un pueblo, 8 aldeas y 2 caserios. Y se -
cuenta con una poblacidn calculada en promedio de 58.9 habitan-
tes por Km2.

C.- ECONOMIA,

Sobre la ruta Centroamericana que es asfalteda desde la capi-
tal a Barberena (aproximadamente 54 sz), en dicho lugar y en el
Km. 53.79, enfronca con la ruta departamental Santa Rosa Norte, -
habiendo unos 19 Km., a la cabecera municipal de Santa Rosa de -
Lima y de chi 2 Km., a la de Nueva Santa Rosa de este lugar, hay
7 Km., a Casillas, y de dicha cabecera municipel a la de San Ra -
faél Las Flores unos 18 Km. Siguiendo la ruta hacia el norte, hay=~
aproximadamente 7 Km. o la cabecera municipal de Mataquescuin
tla, donde entronca con la ruta Nacional. -

El municipio cuenta asimismo con caminos de herradura y vere
das que unen a sus poblados entre sT y con ios municipios vecinos.

En pequefia escala se cultiva el trigo y cereales, habiendo ade

e L




- MAPA DE LA REGION INVESTIGADA
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mds pequefias industrias que elaboran teja y ladrillo de barro; la=
zos y redes de fibra de maguey.

D.- CULTURA.

El municipio cuenta con una poblacién que tiene una=
educacidn primaria completa, asi como educacién secundaria has
ta el tercer afio Prevocacional, contando pora esto, con fodos los
recursos necesarios.

E.- POLITICA,

El municipio cuenta con una municipalidad de Cuarta
Categoria. La méxima Autoridad estd representada por el sefior=
Alcalde que se elige cada 2 afios, dicha legislatura ademés cuen
ta con un secretdrio, oficicles regidores y comisionados. Dicho=
municipio cuenta con Policia Nacional. Desde la cabecera My~
nicipal puede comunicarse con el resto de fa capital por la via ~
telefénica, el servicio de Correo se remite por la mafiana y Hlega
por la tarde.
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| ELABORACION DE LA INVESTIGACION -

 ‘La encuesta de prevalencia de la MORBILIDAD, a nivel de -
Cabecera Municipal (urbena) y aldea (rural), se deserrolld con =
una muestra representative Aleatoria siguiéndose los siguientes po

508,

" a.— El universo esté constituido.por le totalided de viviendas
del érea urbana del municipio. Pera determinar €l nimero total -
de viviendas pobladas, habré de tenerse un plano ectualizado de-
la regidn, tanto urbano como rural, asi como plancs actualizodos-
con la ubicacidn de los cosas.

b.~ La unidad de mastreo la constituyd lo familia que hﬂbi‘i‘;

" ba la caso seleccionada. En caso de que habitaren 2 6 més fomi-
Tias, se tomaré la familia que tenga mayor Hempo de residiren la

casa, o la que tenga una posicidn jerérquica més importante, siem
prey cuando las distintos familias tengan un régimen econdmico -
distinto. B S R

oG- Se define y se marca el érea con base a cualquier limite-
identificable fécilmente; cerco, camino, tio, eic..

d.- Se procedid a numerar las manzanas o sub-unidades ha -
ciendo una serpentina.

e.- Hacer una tabla maestra que contenga el ndmero de man
zanas, nimero de viviendas habitadas y numeracidn seriada y — -
muestra. |

=

f.= Numeracidn de las cases de cada manzanag, marcando el
(- ) n = s » .

punto inicial con una "X" y seguir la numeracién en sentido hora

Tio.

g.= Hacer ei gran total de unidades de mostreo.
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h.= Mastrec propiamente dicho: El nbmero de unidad
gue se quiere encuestar, se establece tomando en cuenta cada =
uno de los médices EPS. Rural tenga una carga de trabajo equi
tativo y posible de realizar, durante el transcurso de una semd =
na. De esta forma se determina un nGmero de 50 familias a in =
vestigar en el érea urbana de cada municipic.

Segin la poblacidn urbana de cada municipio, los por
centajes aproximados de viviendas se dan: (se considera que una
familia tipo en Guatemala tiene 5 miembros por lo que se colo=
ca el némero aproximado de familias por municipio y segln po =
blacién). Para determinar la vivienda que dard inicio a la mues
tra ast como el resto de unidades muestrales, se utilizard la ta -
bla de nimeroa aleatorios.

El inicio de la muesira se determinard escribiendo 10
papelitos numerados del 1 al 10 correspondiente cada uno a las=
columnas de la tabla de ndmeros Aleatorios, y otros 20 papelitos
numerados del 1 al 20, correspondientes a las ITneas de la misma
tabla se procedid después, al azary sin ver los papelitos a sacar
uno del grupo correspondiente a las columnas y otro correspon =
diente al grupo de las ifneas, con lo que se define un conjunto =
de ndmeros, que serén decenas, cenfenas y millares dependiendo
del total de viviendas del érea urbana de cada municipio.

Este nomero y los demds ndmeros que vaytn aparecien
do seguidamente en la lectura de la tabla de arriba hacia abajor
de izquierda a derecha, serén los correspondientes a las viviende
del érea seleccionada.

:.= Identificar la ubicacién fisica que constituye la =
primera unidad de la muestra y a continuacidn se identifican las
siguientes unidades muestrales.

j.— Alternativas: En easo de que por fuerza mayor nc
pueda ser encuestada una de las unidades previamente seleccio-




as, se tomaré la vivienda habitada inmediate adyacente a la iz=-
erda seleccionada. Si esto no funciona, seleccionar la casa del
o derecho. Si se emplean estas alternativas, y persiste el fraca-
a unidad muestral es rechazada del estudio, tomado debidamen=
ota para al final de la investigacién, poder determinar la mues
teérica y la real investigada. -

.EEJLL;:LAI?_SIA.. DE. MORBILIDAD TAMBIEN SE.DESARROLLO AN

Para e’l efecto se hizo una lista del total de aldeas (excluir Fin
sy Casen-os, etc.,), y por medio de papelitos numerados se escogid
.comunldod ol azar donde se efectud la encuesta al total de fa=
fas, con un limite de 20 familias. :

En C - * , .
: aso (;OI’\'I'I‘UI’IO, se escogid por muestra aleatoria ese nimero
ara lo cual, aparte de tener un mapa actualizado de las vivien=
, ¥ siguiéndose los pasos indicados en la encuesta urbana,

TENSION TEMPORAL

La encuesta de MORBILIDAD se realizé por medio de 4 cortes
hsversales de prevalencia realizados en una semana pare cubrir=
fofczl de familias de la muestra. Se tomd en cuenta las variocio-'
5 climéticas y las conductas migratorias de la poblacién guate =
[teca. De esta suerte las encuestas de prevalencia de MORBILI

\D - » -
, se realizaron en las &épocas siguientes: meses de abril y junio.

qu: Utlll'dud final del estudio es e! propio individuo miembro de
amilia encuestada en la vivienda seleccionada en la muestra.

STRUMENTOS,

" El méfiic.:c: EPS efectud la encuesta de MORBILIDAD haciendo
ilct domiciliaria o las cases seleccionadas con el objeto de apli-
( a boleta de encuesta de MORBILIDAD, se preguntd a cada - -
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miembro de la familia los datos pertinentes en caso sea mdyor =
de edad. En ausencia de algln miembro o ser la persona menor
de edad, los dates se preguntaron a la persona responsable del -
hogar (jefe, esposa del jefe de la familia, o la persona mayor =
de edad en el momento).

e utilizé la metodologia de interrogatorio dirigido, pudien-
do ser el orden de las preguntas indistinto y en caso se necesite
hacdr diagndstico més objetivo por medio de laboratorios u cfros
procedimientos semiolbgicos, el médico encuestante solicitaré a.
la persona se sirva afender cita al Puesto de Salud correspondien

te.

ESTUDICQ DE LA DEMANDA EXPONTANEA AL CENTRO DE. =
SALUD

Durante las semanas de préctica EPS rural se realizd un estu-
dio de la demanda exponténea al Puesto de Salud de todas las =
personas que por consulta médica general y emergencias son aten

didas en el mismo.

Este estudio longitudinal comprende el anélisis semanal, men_
sual, semestral, anual, de las consultas externas y emergencias =
que son atendidas a nivel de puesto de salud, los mismos se estu.
diaron en las siguientes variables: (sexo, edad, diagnbstico, pro_
cedencia (municipio, aldeq, finca o caserio), tipe de consulta -
(primera consulta y reconsulta), personal de salud que did la con
culta. Estos datos fueron comparados con los resultados de las en
cuestas de prevalencia de morbilidad que se realizaron.

NORMAS UTILIZADAS EN LA INVESTIGACION. DE. MORBIL 1= -

1.=Ngmero de Boleta correspondiente a la familia y nGmeso del=

encuestado.
2.=Nombre del Municipio.
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3.~ Nombre del Departamento 14,= ENFERMO:
4.~ Nombre de! Encuestador

5.= Fecha de realizacién de Ja Encuesta

6.- Nombre de la persona encuestada direccibn y fugar de nacimien=-

Se registraré la opinién de la persona encuestada &
persona responsable de la familia:

to .
7.= Relacién con el jefe de la familia a.= En cama en su casa
8.- Sexc, edad, estado civil, grupo étnice . b.= Hospitalizada
9.~ Condicién Migrateria "No Migrante, Migrante Estacional ", ¢.~ Enfermedad ambulatoria.

10.= Instruccidn en afios aprobadeos (Educacién secundaria completa e
incompleta, educacidn universitaria y anaifabeta), analfabeta se

" considera una persona que después de 7 afios no sabe leer y escri

bir incluyendo personas que sblo firman y sepan escribir su nom =

15.- NUMERO DE MESES DE ENFERMEDAD:

Se registrardn los meses cumplidos, informacién apro =

bre. , ‘ ximada del encuestado.
11.- Ocupacién: Se tomaré la actividad més importante del encuesta~ e e
. do. 16.~ HOSPITALIZADO:
12.- Afiliado ol IGSS.
13.= Edad Reproductiva: o a.- Hospital especializado de la capital

' b.= Hospital regional

= Nomero de embarazos c.- Hospital del 1GSS
b.~ Nomero de abortos ‘ d.= Hospital privado
c.~ Nomero de hijos vivos (incluyendo hijastros o hijos adoptivos) e.~ Otros.

d.= Hijos Muertos (mcluyendo adopf:vos e hijastros) ,
e.~ Embarazo Actual (i 6 no) PARA.EL DIAGNQSTICO .C_LIN'I CO EL MEDICO ...EPS_ENC.UE
TANTE SEGUIRA LAS SIGUIENTES NORMAS.

f.= Nomero de meses de embarazo.

e

f=1. Para las mujeres menores de 15 afics se averigud si tenfan
maride © no y en caso afirmativo si esperaba nifie. Cuan-
do la informacién fue indirecta Gnicamente si espera nino.

f<2. Los meses de embarazo se registraron en meses cumplidos.

f-3. Si la sefiora encuestada estd en casa de solud, en hospitel
por razones de parfo se anotaré como embarazada si abn -

ho se supiera gue hay nacimiento,
f=4. Cuand f e fy dud do t b d ra efectuar un diagndstico, asimismo los sintome
=4, Cyando una mujer tenga duda e z
I g € estar embarazaca se re dominantes que refiere ia persona encuestada.

istraré afirmativamente y se anctaré con el minimo de
?neses o Y 5€ enerere S ' d.= Referida al Centro de Salud para su diagndsticc

- Practicor uno encuesta corta pora establecer si-
la persona estd sana o enferma.

b.= Registrar los sintomas dominantes y el dlagnosh
co.

c.- Si se considera enferma efectuar examen fisico-
y técnica semiolégica de visita domiciliaria pa

y su fratamiento.
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e.- Laboratorics utilizados para diagnésﬁco.l
f.- Tratamiento establecido.
g.~ Observaciones.
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DEFINICION DE TERMINOS

En el presente trabajo de investigacién se hace el uso de fos

siguienfes términos: ;

a.- SANO: Persona libre de cualquier defecto fisico y men=
tal, y que manifiesta encontrarse en un estado de bienes
tar fisico, mental y social satisfactorio.

b.= ENFERMEDAD: Cualquier alejamiento subjefivo u objeti
vo de un estado de bienestar fisico, mental y social, cas-
sado por enfermedad, traumatismo o inhabilidad. Condi-
cibn que causa alguna inhabilidad, durante un periodo -

dado.
c.= CRITERIOS DE LA ENFERMEDAD: (para definirla).

c=1.- La opinién del individuo afectado 6 de la persona-
~ responsable.
c=2 .- El examen clinico hecho por médico v ofro perso -
nal de salud.
c=3,- Pruebas de diagnéstico.

D.- MORBILIDAD.

Es fundamentalmente una desviacién de un estado de bienes-
tar fisico y mental, provocado por un proceso mérbido o un fraum
tismo, y de la que es conciente el individuo afectads. La morbil
dad comprende no solo las enfermedades evelutivas o de curso pr'j

. gresivo, sino también las deficiencias, es decir, los defectosy cré
nicos o permantes de carécter estético debido a una enfermedad,
un traumatismo & una malformacién congénita. La existencia de
Merbilidad en una persona a causa de una enfermedad, un traum
tismo & una deficiencia determinada recibe el nombre de estado

" Morboso” .
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E.- ENFERMEDAD AGUDA Y CRONICA.,

La distincidn se funda en diversos criterios, como las in-
dicaciones médicas, la gravedad, la duracion ete,

F.= INCIDENCIA.

Describe la medida de la frecuencia de las enfermedades
que comenzaron durante un periodo definido de tiempo, Se

debe acentar claramente_si el término se refiere a enferme

dad o a persona enferma.
Gt- PREVALENCIA.

g-1.- Punto de Prevalencia: (La prevalencia més especifi=-

" caen un punto sefialado de tiempo), se utilize en la
descripcién de lo medida de la frecuencia de enfer=

medad en existencia en un punto particular del tiem

po.

g-2.= Perfodo de Prevalen cia: (6 més especificamente pre
valencia anual, mensual, semanal), describe Ta medi
da de las enfermedades en existencia en cualquier =
tiempo durante un periodo definido, (es decir un = -
aiio, un mes, una semana).

H.~ TASA DE INCIDENCIA,

Noimero de casos de una enfermedad que aparecen duran
te el perfodo especifico del tiempo, en una unidad especi-
fica de poblacién.

l.= TASA DE PREVALENCIA,

El denominador es el nimero de promedic de personas ex
puestas al riesgo durante el perfodo definido de tiempo vy

A
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el ntmero estimado de personas en el punto medio de ese
periodo. El numerador es el ndmero de personas enfermas
alguna vez durante el mismo perfodo de tiempo.

I

§.- DEMANDA EXPONTANEA.

L] L rd 4 -
La poblacién que siente necesidad de Atencién Médica
& » e, 3
y demanda la misma sin programacion previd.

K.- DEMANDA DIRIGIDA.

La poblocidn que recibe atencién médica respondiendo a
ja promocién de una cobertura previamente establecida en -

un programa de saiud.
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TABULACION Y ANA o
TABLACIC LISIS DE LA INVESTIGACION DE MOR

Encuestas realizadas en |
. n la Cobecera Munici
aél Las Flores (urbana), y rural (cldea San J:z‘:%ﬂ;ci?n e
Meses de Abril y Junio 1976. |
POBLACION DEL MUNICIPIO: 1593 Habitantes.

EAMILIAS ENCUESTADAS: 50 Area Urbana
15 Area Rural.

TOTAL '
o DE FAMILIAS: Tomadas por viviendas encuestadas: 65
_ ROS DEL TOTAL DE FAMILIAS ENCUESTADAS; 349.=

o
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CUADRO # 1

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD SEGUN QCUPACION

DE AGRICULTOR

ENCUESTA DE MORBILIDAD DEL MUNICIPIO DE SAN RAFAEL
LAS FLORES, 1976.

MESES DE ABRIL Y JUNIO.

OCUPACION CAUSA SEGUN  CASOS PORCENTAJE
CODIGO

EM-44 6 18.18 %
EM-80 6 18.18 %
EM-36 5 15.15 %
EM-68 5 1545%

AGRICULTOR EM-48 4 1212 %
EM-85 2 6.06 %
EM-92 2 6.06 %
EM-61 ! 3.03 %
EM-52 1 3.03 %
EM=91 ! 3.03 %

TOTAL 33 100 %

ANALISIS: En el presente cuadro de Morbilidad segin Ocupacion
para ia poblacién agricultores, las causas més frecuentes son: Des=
nutricidn, gastritisy paras‘iﬁsmd “stestinal, con un mayor porcenid

je.

COMENTARIO: La poblacién de Industviales y cervicios: La Morbi
lidad es inexistente ya que estas poblaciones no se encontraron en
ja poblacion Investigada. : )

e o e
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OCUPACION CAUSA SEGUN  CASOS PORCEN-
| CODIGO TAJE
EM-36 10 21.75 %
EM-68 10 21.75 %
EM-44 8 17.39 %
OFICIOS EM-48 7 15.21 %
DOMESTICOS EM=80 6 13.04 %
EM=75 2 4,34 %
EM-85 2 4.34 %
EM-61 1 2.17 %
TOTAL 4 100 %
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CUADRO #2

PiQI'NCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD SEGUN OCUPA -
CION: OFICIOS DOMESTICOS.

ENCUESTA DE MORBILIDAD, DEL MUNICIPIO DE SAN RA
FAEL LAS FLORES, 1976. -

MESES DE ABRIL Y JUNIO.

ANALISIS: En el presente cuadro de Morbilidad, segin ocu=.
pacidn de Oficios Domésticos se encontraron mayores porcen
tajes para las causas de parasitismo intestinal, IRS (Infeccidn
Respiratoria Superior), y Desnutricién; en este poblacion hu-
bo Gnicamente 8 causas de Morbilidad significativas.

COMENTARIO: La ocupacién Comerciantes: Al igual que In
dustriales y servicios, la Morbilidad es de CERO, ya que en-
la poblacién Investigada no se encontrd personas de esa ocu=
pacidn.
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CUADRO # 3

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD SEGUN OCUPACION

DE ESTUDIANTES. ‘
ENCUESTA DE MORBILIDAD, DEL MUNICIPIO DE SAN RAFAEL

LAS FLORES, 1976.
MESES DE ABRIL Y JUNIO.

OCUPACION  CAUSA SEGUN  CASOS  PORCENTA-
CODIGO JE

EM-36 10 23.25 %
EM-44 10 23.25 %
EM-68 7 1627 %

ESTUDIANTES EM-48 6 13.95 %
EM=-90 3 6.97 %
EM-19 2 4.65 %
EM-91 2 4.65 %
EM-75 2 4.65 %
EM-52 1 2.32 %

43 100 %

TOTAL

idad para la Poblacién de Estu
alto porcentaje para =

ANALISIS: En el cuadro de Morbil
diantes, se obtuvo que ésta es mayar en un
las siguientes causas: Parasitismo
(infeccién respiratoria superiot).

Intestinal, Desnutricion e IRS
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CUADRO # 4

~ PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD SEGUN OCUPACION

DE OTROS.

. ENCUESTA DE MORBILIDAD, DEL MUNICIPIO SAN RAFAEL -

" LAS FLORES, 1976.
MESES DE ABRIL Y JUNIO.

OCUPACION  CAUSA SEGUN  CASOS
. copDIGO
EM-44 30
; 0 EM-68" 21
T EM-36 16
R EM-19 - 7
0 EM-48 4
S EM-75 4
EM-90_ 3
EM-52 2
EM~91 1
88

ANALISIS: En el presente cuadro para Otros”, cemo Ocupocidn
de la poblacién, el mayor porcentaje para la Morbilidad es para-
la Desnutricidn, IRS (infeccién Respiratcria Superior), ¥ Parasitis

me Intestinal.

PORCENT;S_‘

JE

34,09 %
23.86 %
18.18 %
7.95 %
4.54 %
4.54 %
3.40 %

2.27 %
1.13 %
100 %
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CUADRO # 5

NUMERO Y PORCENTAJE DE PERSONAS SANAS, ENFER-
MAS, REFERIDAS AL CENTRO DE SALUDY AL HOSPITAL,
SEGUN GRUPOS ETARIOS. ‘

ENCUESTA DE MORBILIDAD DEL MUNICIPIO DE SAN RA
EAEL LAS FLORES, 1976.

MESES DE ABRIL' Y JUNIO. :
' REFERIDOS REF.

GRUPOS SANOS ENEERMOS C.SALUD HOSP.

" ETARIOS  No. %  No. % No. % No. %

Menores
de 1 afio 13 2.86 5 2.08 - - - -

1 a 4 afios 35 7.72 37 1541 5 7.93 -~ -

5¢a9 afios 56 12.36 52 21.66 812,69 - -
100 14" 57 12.58 39 1625 16 2539 - -
150 44" 229 50.55 63 2625 2031 J4 - -

45 y mas 63 13.90 44 18.33 14 2222 2 100 %
TOTAL 453 100% 240 100% 63 100% 2 100 %

ANALISIS:

La Investigacidn de Morbilidad para el cuadro ante=
rior nos muestra que el ndmero de casos sanos en relacién a-
los enfermos es mayor; como ast también el ndmero de referi.
dos al Centro de Salud es mayor @ los referidos al Hospital.
En relacidn al grupo Etario el de més frecuencia es el de 15
a 44 afics para sanos, enfermos, y referidos al Centro de Sa-
fud.
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ANALISIS DE MORBILIDAD PARA LA POBLACION DE MUJE-
RES EMBARAZADAS.

' EN‘CUESTA DE MORBILIDAD, DEL MUNICIPIO DE SAN RA--
FAEL LAS FLORES 1976,

MESES DE ABRIL Y JUNIO.-

En la presente Investigacion se encuesté a mujeres emba
razadas en el primero, segunde y tercer frimestre de embarazo,
dicha investigacidn se efectud realizéndose 2 encuestas, una =
en el mes de Abril y ofra en el mes de Junio. Siendo para este

Rubro la incidencia de morbilidad baja o casi nula, dado la po

ca poblacién de mujeres con embarazo actual, en el momento-
de la encuesta. '
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CUADRO # 6
PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD, SEGUN INSTRUC-

CION.

ENCUESTA DE MORBILIDAD, MUNICIPIO DE SAN RAFAEL
LAS FLORES 1976.

MESES DE ABRIL Y JUNIO.

CAUSA EDUC. EDUC. ANAL- TOTAL  PORCENTAJE
$/COD. PRIM. SECUN. FABETA

EM-44 17 - 37 54 26.73
EM-36 27 1 15 43 21.28
EM-68 15 - 22 37 18.31
EM~48 14 1 4 19 9.40
EM-80 2 - 16 18 8.91
EM=19 1 - 8 9 4.45
EM-75 4 - 4 8 3.96
EM-90 - - 6 6 2.97
EM-52 2 - 2 4 1.98
EM-91 2 - 2 4 1.98
TOTAL 84 2 116 202 100 %

ANALISIS: En el presente cuadro se determina que la pobla
cién encuestada que recibe instruccién educacional prima -
ria y el grupo Analfabeto ocuparon los primeros lugares en
la susceptibilidad de enfermar. Ocupando el mayor porcen-
fd]e, la Desnutricién, el parasitismo Intestinal, IRS (infec -
cién respirateria superior). Respecto a la educacién secun-
daria, o Morbilidad es bajo, practicamente inexistente, y -
ne asi, en el analfabetismo v la educacson primarm, en don
de la Merbilidad es alta. .
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D -
e lo anterior expuesto, se asume que es debido a nor=

mas de higiene malas y la falta de conccimiento de las mis ~

e i —
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CUADRO # 7
BRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD DE LA POBLACION,

SEGUN CONDICION Mi GRATORIA:

ENCUESTA DE MORBILIDAD, DEL MUNICIPIO DE SAN RA -~
EAEL LAS FLORES, 1976.

MESES DE ABRIL Y JUNIO.- %

CAUSA NO - MIGRANTES OTROS TO- PORCEN
SEGUN  MIGRAN ESTACIONA TAL TAJE
cODIGO  TES LES :

EM=44 52 3 | 54 2673 %
EM=36 38 5 L 43 21.28
EM=68 35 - o 37 1831
EM-48 19 - - 19 9.40
EM-80 16 2 - 18 8.91
EM-19 8 1 - 9 450
EM-75 6 1 1 8 3.91
EM=50 6 - - 6 297
EM-52 4 - - 4 1.98
EM-91 4 - - 4 1.98
TOTAL 188 10 4 202 100.00 %

ANALISIS: En el presente cuadro se demuestra que lo poblacion
de no migrantes fue la mas susceptible de enfermar, en compara=
c3idn con los migrantes estacionales; la cousa de esta diferencia=
estriba en que lo poblacién de migrantes gstacionales encuestada
es muy reducida. Las principoles causas de Morbilidad que afec
tan a estos grupos Sof: Desnuiricion, Parasitismo Intestinal, 1RS =
(Infeccidn Respiratoria Superior)s -
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CUADRO # 8

NUMERQO DE ENFERMOS OBSERVADOS DE ENFERMEDA-.
- DES INFECTO-CONTAGIOSAS Y NUTRICIONALES Y EN
FERMEDADES DEGENERATIVAS Y CARDIOVASCULARES ,°
EN LA CONSULTA EXTERNA Y EN LAS ENCUESTAS DE -
MORBILIDAD EFECTUADAS.

ENCUESTA DE MORBILIDAD, MUNICIPIO DE SAN RAFAEL

LAS FLORES, 1976.
MESES DE ABRIL Y JUNIO,

Enfermedades Enfermedades TOTAL
LUGAR  Infecto-Con=~. degenerativas.
DE tagiosas, Trans y Cardi IOVQSCE_ '
OBSER~  misibles y Nu. . ...... . lares.
VAQQN frlcmanes ; . ' _ . _

Neo. % Ne. % " Ne. %
Demanda
al C.Sa-
lud 548 76.75 19 32.20 547 73.35
Encuestas 166  23.24 40  67.79 206 26.64

TOTAL 719 100%. .. . 59 __100.% 773 100 %.

ANALISIS DEL CUADRO No. 8

Las enfermedades Infecto=Contagiosas, Transmisibles y
nutricionales se detectaron en un mayor porcentaje en la de=
manda al Centro de Salud y en cuanto a las Enfermedades De
generativas y Cardio=Vasculares su mayor porcentaje dn?ecto'
do fue en la realizacién de la encuesta.

Se puede apreciar y hay una marcada diferencia entre= :

%
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las enfermedades Infecto-Contagiosas, Transmisibles y Nutricio=
nales en comparacidn con las enfermedades Degenerativas y Car

dio=Vasculares en la Investigacién total.

e s —




PRINCIPALES GRUPOS DE CAUSAS DE MORBILIDAD, SEGUN
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CUADRO # 9

URBANO Y RURAL, SEXO Y GRUPOS ETARIOS.

ENCUESTA DE MORBILIDAD DE SAN RAFAEL 1AS .FLO’RES,“ -

1976.

MESES DE ABRIL Y JUNIO.

CAUSA
CSEGUN.. .. .. Y. RBANO- R URAL--———y
CODIGO ' ' ' ’ ”T
© 0=45-9 '10-14 15-44 45 y1 0~4 5-9710-14 15-44 45 ¢
MFMF R F MF M MPMEM F MF MT
FM-44 2 - 35 52 -4 3=383721 14 1 =
FM-36 3123123 77 01==2=1TT == -~
M-8 6573 -3 33 11111 == = 2 = ==
EM48 - —-== 5= 47 12--~=~-= - —_—— -
EMB) === = == 67 21=m===e = 42 ==
EM=19 2112 == —= = ==2=T= = == ==
EM75 ==22 == =2 = ===m == = =32 ==
M9 ===1 1= =1 ===1T11= = == ==
M52 =1= = == == = ====11 =1+« ==
M9 === = == =1 —---=-1- - == 11
TOTAL S ¥¢ 31 5 1216 18 6 12 3

ANALISIS: En el presente cucdro se demuestra la Morbilidod de ma |
yor incidencia de entidades tales como Desnutricion, Parasitismo =
Intestinal, Infeccidn Respiratoria Superior en su orden de apareci =
miento, comprendidas entre las edades de 15 a 44 afios en primer
lugar, de 5 a 9 afios en segundo luger y de 10 a 14 afios en el mis~

mo lugar.

=

ot
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CUADRO # 10

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD DE LA POBLACION
URBANA Y RURAL SEGUN ENCUESTA DE MORBILIDAD Y -
POR DEMANDA AL CENTRO DE SALUD.

ENCUESTA DE MORBILIDAD, DEL MUNICIPIO SAN RAFAEL
LAS FLORES, 1976. o

MESES DE ABRIL Y JUNIO.

CAUSA ) i

SEGUN ENCUESTAS DEMANDA AL  TO POR

CODIGO. CENTRO SALUD TAL CEN.
URBEANA RURAL URBANA RURAL

EM-44 48 34 120 8 290 20.35%
EM-68 64 10 120 76 270 23.96%
EM=36 78 8 100 52 238 20.21%
EM-48 38 - 90 48 176 14.46%
EM=80 32 4 60 32 128 10.94%
EM-19 6 3 5 4 18 1.54%
EM-90. = 4 8 0 6 18 1.54%
EM-75 12 4 0 0 16 1.31%
EM=91 3 3 6 13 1%
EM-52 1 3 } 2 7 051%
TOTAL 284 77 499 314 1169 100 %
ANALISIS:

En el presente cuadro, la Morbilidad es més afecta pa-
ra el drea Urbana demostrada en la Demanda a! Centro de Salud.

Siendo las causas: Desnutricién y IRS (Infeccidn Respira
toria Superior), en su orden, en incidencia.
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CONCLUSIONES 7o.-  Las erfermedades Infecto=Contagiosas y Nutricionales
- - : se detectaron en mayor percentaje en la demanda al =
1o.= E? nivel de Salud en el municipio de San Rafaél Las Centro de Salud, y las enfermedades Degenerativas y
Flores, se mei:qruré conociendo ia MORBILIDAD en Cardio-vascul ares se defectaron con mayor porcentaje
sus diferentes factores condicionantes, come los gue
resaltan en la actual investigocidn. Agregéndose o
.h:d@s Estos el concurso de las instftuciones de servi- : 80.~ La Marbilidad encontrada, con respecto a la poblacién
cios de salud. Urbara y Rural, hacia la demanda al Centro de Salud ,

marca mayor incidencia en el drea Urbana.

en la investigacién realizada.

20.- La Morbilidad detectoda en To poblocién encuestada,
en lo que se refiere o Ocupacidn, "Agriculter, Ofi =
cios Domésticos, Estudiantes, Otres™, los causos prin
cipales fueron: Parasitismo Intestinal, Desnutricidn .
De tas ocupaciones antes mencionadas la més ofecta
da es la de "Otros™. -

3o~ El mayor grupo etario de Ja poblocidn encuestada es
tuvo comprendido enfre 15 y 44 afios de edad. Ocu=
pando les principoles fugares en cuanto o la muestra
de Sanos, Enfermos referidos al Centro de Salud y of
Hospital.

4o, El 70.45% de la poblocién encuestada fue encontro-
da sana y el 29.85% con Morbilidad.

50.= En la presente investigocidn de morbilidad tomando-
en cuenta la instruccidn educacional, seé detectaron
el grupo de educacidn primaria y el grupo de analfa
betos, con mayor susceptibilidad de enfermar. Sien-
do sus principales causas: Desnutricion y Parasitismo
Intestinal.

bc.= La Morbilided enconirada, con respecto a la pobla==
cidn Migratoria marce un mayor Tndice en fos No=Mi
grantfes.
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RECOMENDACIONES

To.~

26,

Jc.=

400“

50.-

Realizacién de Programas de Saneamienfe Ambiental,
con los cuales serfa més fécii el control de los proce=
sos MORBIDOS, que més atacan a esfe Municipic.

Presentar en forma periédica los resultados de tales
encuestas a los autoridades de Salud Péblica, con el -
fin de adoptar nuevas politicas de salud y sobre tade,
buscarles un fin préctico a los datos arrojados en esta
investigacion.

Pr@porcnonar una asescria més directa y continua con
el pmposﬁo de fograr que tales encuestas proporcionen
mejores y més fidedignos resultados.

Hacer énfasis en que las verdaderas causas de la MOR
BILIDAD en e! pafs tienen otras causas directas y es =
con ellas, con las que hay que empezar.

Continuar con los estudios de Morbilidad a Nivel Na
cional.=

- 37~

ANEXO No. 1¢

CODIGO DE CAUSAS UTILIZADO EN-LA: INVEST!GACION DE.

MORBILIDAD

CODIGO

EM
EM

Ny =

EM
EM
EM
EM

o~ Ul A W

EM 7

EM

8
EM 9
EM 10

EMTI
EM 12
EM 13
EM T4
EM 15
EM 16
EM 17

EM 18
EM19
EM 20

EM 21

EM 22
EM 23
EM 24

GRUPOS DE CAUSAST g

COLERA

FIEBRE TIFOIDEA, FiEBRE PARATIFOIDEA Y
OTRAS SALMONELOSIS.:

DESINTERIA BACILAR. - s o
INTOXICACION. ALFMENTARIA (BACTERIANA)
AMEBIASIS ot

OTRAS- ENFERMEDADES DEBIDAS A PROTOZOA-
RIOS.

ENTERITIS DEBIDA A ESCHERICHIA COLI

OTRAS ENTERITIS ¥ ENFERMEDADES DIARREICAS

 TUBERCULOSIS DEL-APARATO RESPIRATORIO

OTRAS TUBERCULOSIS, ANCLUYENDO EFECTOS

~ TARDIOS (incluye Memngms fubercuﬂosd)

LEPRA

DIFTERIA

TOS FERINA

ANGINA ESTREPTOCOC[CA Y- ESCARLATINA
MENINGITIS MENINGOCOCCICA

TETANOS =+ . ‘
POLIOMIELITISY OTRAS ENFERMEDADES DEL

- SISTEMA NERVIOSO CENTRAL DEBIDAS A EN

TEROVIRUS

VIRUELA

VARICELA

SARAMPION

ENCEFALITIS VIRICAS o+ - et
HEPATITIS INFECCIOSA - i oo

RABIA
PAROTIDITIS EPIDEMIA
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CODIGO  GRUPOS DE CAUSAS __ o UPOS DE CAUSAS o
EM 25 TRACOMA ACTIVO Y EFECTOS TARDIOS DEL TRA CODIGO RUP | 'i

COMA ‘
‘ ERMEDADES INFLAMATORIAS DEL OJO
EM 26 TIFUS Y OTRAS RICKETTSIOSIS , ' EM 52 ENFERM |

EM53  CATARATA L
EM27  PALUDISMO EM 54 OTITIS MEDIA Y MASTOIDITIS |
EM 29 ENFERMEDAD DE CHAGAS EM 56 EPILEPSIA |
EM 30  SIFILIS Y SUS SECUELAS EM 57 TAQUECA __
EM 31 INFECCIONES GONOCOCICAS EM58  OTRAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIO
EM 32  OTRAS ENFERMEDADES VENEREAS SO Y DE LOS ORGANOS DE LOS SENTIDOS.
EM 33 NICOSIS (INCLUYE LAS DERMATOMITOSIS, MO~ M50 FIEBRE REUMATICA ACTIVA
~ NILIASIS Y NICOSIS GENERALIZADA). - EM &0 ENFERMEDADES REUMATICAS CRONICAS DEL
EM 34 HELMINTIASIS CORAZON.
EM 35 ONCOCTERCOSIS - EM 6] ENFERMEDADES HIPERTENSIVAS
EM 36 TODAS LAS DEMAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS EM 62 ENFERMEDADES ESQUEMATIZAS DEL CORAZON
Y PARASITARIAS. EM 63 ENFERMEDADES CEREBRO-VASCULARES
EM 37 TUMORES (NEOPLASMAS) MALIGNOS DE LOS TE EM o4 TROMBOSIS VENOSAS Y EMBOLIAS
JIDOS LINFATICOS Y HEMATOPOYETICOS, EM €5 GANGRENA
EM 38 TUMORES (NEOPLASIAS) MALIGNOS DE DIFEREN EM 66 HEMORROIDES
TES LOCALIZACION ANATOMICA - |
AS ENFERMEDADES DEL APARATO RESPIRA= |
EM 39 TUMORES BENIGNOS Y TUMORES DE NATURALE- EM &7 %Efg NFERM .
ZA NO ESPECIFICADA TOAG |
' CCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS |
EM 40 TIROTOXICOSIS, CON O SIN BOCIO oo ,‘ﬁﬁfj;ﬁ'z‘f ON |
EM 41  DIABETES MELLITUS EM 70 NEOMONIA
EM 42 DESNUTRICION PROTEINICA {Kwashiorkor). EM 71 BRONQUITIS, ENFISEMA Y ASMA :
EM 43 MARASMO NUTRICIONAL EM72 HIPERTROFIA DE LAS AMIGDALAS Y VEGETA= |
EM 44 OTROS ESTADOS DE NUTRICION | CIONES ADENOIDES.
T g:&"@‘ﬁggmmms Sk LAS GLANDULAS ENDO | EM73 NEUMOCONIOSIS Y ENFERMEDADES AVALOGAS
2 i ERMEDADES DEL APARATO RESPIRATO~ |
CRINAS Y DEL METABOLISMO. | M7 ,?I?;AS ENFERM |
EM 47 ANEMIAS POR DEFICIENCIA FERRICAS b US ESTRUC |
. ENFERMEDADES DE LOS DIENTES ¥ DE SUS ESTRUC
EM 48 OTRAS ANEMIAS POR DEFICIENCIA M e SosTEN, =
EM 49  PSICOSIS, NEUROSIS, TRASTORNOS DE LA PERSONA EA 76 ULCERA PEPTICA -
LIDAD Y OTROS TRASTORNOS MENTALES NO PSICO EN 77 APENDICITIS
TR ey EM78 OBSTRUCCION [NTESTINAL Y HERNIA
o COHOLISMO O EM79 COLELITIASIS Y COLECISTITIS
ADICION A LAS DROGAS | wve0 OTRAS ENFERMEDADES DEL APARATO DIGESTIVO




CALCULOS DEL APARATO URINARIO

ENFERMEDADES DE LA MAMA, DEL OVA-
RIO, DE LA TROMPA DE FALOPIO Y DEL -

OTRAS ENFERMEDADES DEL APARATO GEV

MASTITIS Y OTROS TRASTORNOS DE LAC
OTRAS COMPLICACIONES DEL EMBARAZO,

PARTO SIN MENCION DE COMPLICACIONES
INFECCIONES DE LA PIEL Y TEJIDO CELULAR

OTRAS ENFERMEDADES DE LA PIEL Y EL TEJI-

OTROS REUMATISMOS NO ARTICULARES

OTRAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA OSTEO
MUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO.

CIERTAS CAUSAS DE LA MORBILIDAD PER!NA-
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CODIGO GRUPOS DE CAUSAS
EM 81 NEFRITIS Y NEFROSIS
EM 82
EM 83 HIPERPLASIA DE LA PROSTATA
EM 84
PARAMETRIO.
EM 85
NITO=URINARIO.
EM 86 ABORTO
EM 87
, TANCIA.
EM 88
DEL PARTO Y DEL PUERPERIO.
EM 89
EM 90
SUBCUTANEOQO.
EM 21
DO CELULAR SUBCUTANEO.
EM 92 ARTRITIS Y ESPONDILITIS
EM 93
(LUMBAG Q)
EM 94 OSTEOMIOLITIS Y PERIOSTITIS
EM 95
EM 96 ANOMALIAS CONGENITAS
EM 97 TOXEMIAS DEL EMBARAZO
EM 98
TAL.
EM 99

OTRAS ENFERMEDADES ESPECIFICADAS Y EN-#
FERMEDADES MAL DEFINIDAS.
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