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INTRODUCCION

El paludisma en sus diversas formas sigue
para Guatemala un problema de salud.

representando

Es notorio el incremento que hasta el momento ha teni-
do esta endemia en Guatemala: pese a que se conocen I a s
cousas, vectores, ciclos y que el Servicio Nacional de Erra-
dicación de la Malaria ha venido trabajando en ella de sd e
1956, no se ha logrado erradicar de nuestro medio de una ma
nera permanente. 6,10,11.

El tratamiento encaminado a lograr la cura de este ma I
podriamosdecir que es inadecuado. No solo por negligencia
de los persone ros de salud, sino por comisiones encargadas de
erradicar esta rémora socio econó mica.

Se pretende con este estudio, una mejor comprensión de
lo que es en si la malaria en sus dos formas y hacer notar el
mal manejo que de ella se hace en nuestro medio.

Para el estudio se revisaron las papeletas del hospital
Nac. de Tiquisate correspandientes a los pacientes que fueron
egresados con diagnóstico de paludismo y sinónimos, del prime
ro de Enero al 31 de Diciembre de 1977. -

Se pretende un enfoque diferente del tratamiento del pro
blema para así lograr resultados mós satisfactorios en la luchC"
anti maláda.



ANTECEDENTES

El paludismo se conoce desde tiempos remotos, en c o n-
tranda que Hipócrates clasificaba las fiebres: continuas, coti
aianas, tercianas y cuartanas, atribuyendo a las tres causa la
maléria. Así mismo relacionaban esta entidad con las cerca-
nias a estanques y pantanos.

No fué sino hasta 1880 que se descubio el parásito del
paludismopor Laveran, I ue g o en 1897 Macclum descu-
rió los formas sexuadas del p 1<:1sd i u.m el ci clo extra

erilracitico fue descubierto en 1948 por Shott, Garnhan y 0-=

En .,1 año de 1920 se consiguió aislar la quinina por Po
Iletia y Caventou. Aunque los primeros antipalúdicos dieroñ
'nicio con la Plasmoquina descubierta por Schulemann.

En Guatemala no fué sino hasta 1922 cuando se inició-
la lucha <,"timalárica, con la instalación de -un carro dispen-
sario que atendía a las personas que vivían a la orilla del fe-
racorril. No funcionando como institución planificada hasta
1930. Guatemala, fue uno de los primeros países en aceptar
la acordado en la XIV conferencia Sanitaria Panamericana ce
ebroda en Chile, que consistía en la posibi Iidad de erradicar

el paludismo. El SNEN principió a trabajar en 1956 con la
creación del decreto 1080; Ley de erradicación de la mala-
ria. Los primeros pasos fueron medidas de ataque, ya en 1960
se pone en marcha el programa de colaboradores voluntarios.
El primero de los insecticidas usados en Guatemala fué el
Oieldrin, el cual fue substituido por el DDT. 10.



OBJETIVOS

GENERALES

Contribuir al conocimiento de lo Malaria en Guatemala,

Colaborar con los programas de salud vigentes en Gua-
temala.

Colaboración al derecho de salud de la población.

ES PECI 1'1COS

Conocer la prevalencia del Paludismo en el
de Tiquisate.

Municipio

Identificar cual es el Parásito que se encuentra con ma
y~r frecuencia afectando d la población de Tiquisate. -

'"Determinar que grupo de edad es el más afectado de los
pJcientes tratados por paludismo en el Hospital de Ti-
q'~isate .
Determinar en que período del año la demanda de trata
miento ho spitalario antimalárico alcanza mayor inciden-=-
c'ia en el Hospital Nacional de Tiquisate.

Conocer si existen diferencias significativas en los gru-
P')S sexuales afectos en el municipio de Tiquisate.

Conocer el tipo de tratamiento antimalárico que se ad-
ministra a nivel del Hospitol de Tiquisate.



7

- - - .J

7. Informar por éste medio al Hospital Nacional de Tiquisate.
Para lograr mejores resultados en el tratamiento del pa-
ludismo por medio d el tratamiento y can tro I epidemioló
gico. Asi mismo, promover la adquisición de medica::
mentas anti~aláricos específicos.

,
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METODO, MATERIAL, METODOLOGIA y RECURSOS

METODO

Para el presente estudio se usó el método científico.

MATERIAL

Informes de I SN EM. 1977

Libros de reportes del centro de salud 1977

Libros de reportes del Hospital de Tiquisate 1977

Archivo del Hospital de Tiquisate 1977

Entrevistas a personeros del SNEM.

METODOLOGIA

Primeramente se procedió o obtener datos del SN EM en
cuanto a muestras para hematozoario recolectadas en el á r e a
de Tiquisate e informes que de estas se obtuvo en 1977.

A continuación se revisaron los libros del laboratorio del
Centro de Salud como del Hospital de Tiquisate, para obtener
el número de muestras tomadas, determinar la positividad y ti
pos de parásitos que afectan a la población de Tiquisate.

Acto seguido se consultó el archivo del hospital, para
extraer de él los números de fichas clínicas de los pacientes
que fueron tratados por paludismo, durante 1977 del primero
de enero al treinta y uno de diciembre. Encontrando cien ca
sos C '

. I I -. On estos numeras se rev Isaron as pope etas, te ma n d o
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de ellas los datos pertinentes a este estudio como son,. fecho
d

. eso edad sexo si fue efectuad o exomen prevIo oe Ingr, , , .
d .

tratamiento y resultados derivadas de este, tratamlen to a ml-
nistrado y proced encía.

También se efectuaron entrevistas con pe rsoneros

SNEM.

de -

RECURSOS

Humanos:

Físicos:

8

laborato-Personal de archiva del Hospital y de
rio, personal de SNEM.

Bibliografía, papele ría, úti les de ese ritorio y do
cume ntos de SN EM.

\.

..1

DESCRIPCION GENERAL DEL AREA DE TRABAJO

Este estudio fue efectuado en el Hospital Nacio nal de
Tiquisate. Contando este Hospital con un total de 108 camas;
además de los servicios de maternidad, medicina, cirugia, pe
diatria, recien nacidos, emergencia y consulta externa. In-=-
corporado al hospital se encuentra funcionando el Centro de
Salud de dicho municipio.

Este hospital se encuentra localizado en la villa de Pue
blo Nuevo Tiquisate, cabecera municipal del municipio de Ti
quisate en el departamento de Escuintla.

El Municipio de Tiquisate cuenta con una població n a-
proximada de 35,000 habitantes. Dicho municipio cuentra a-
demás con ocho aldeas, dos parcelamiento s y cincuentaicua-
tro fincas. Esta comunicado por dos carreteras asfaltadas y
algunas de terraseri a.

9
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,.
DEFINICION DEL PROBLEMA

Dada que existen en Guatemala dos especies de paludis
o que infectan al hombre y debido al comportamiento di f e-=
nte en cuanto a su reproducción en el huesped, atendiendo
I tipo de parásito infestante, creo necesario realizar un estu
'o en el cual se analice cual es el paludismo que más predo
ina y así efectuar una revisión de lo que es el manejo de -=

ciente palúdico en el Hospital de Tiquisate, como hacer -
ención del incremento que se a no todo en esta enfermedad a
rtir de 1975, 6, 11, 10.

En general el paludismo p,<netra a la circulación de la
sangre a través de la piel por la picadura del mosquito Anafe

s hembra infectado, despositándose primeramente en, el higa-=
o -ciclo intra hepático-, donde se multiplica para luego in-
adir el torrente circulatorio, parasitando los eritrocitos en los

a ales nuevamente se multiplican presentando ocasionalmente
'ferenciadón en gametos ,los cuales necesitan del huesped de

itivo para su reproducción. Desde la picadura del mosqui-=
o la aparición de los primeros síntomas sucede un ti e m p o

riable, dependiendo del tipo de parásito infectante s i e n d o
ara el vi'/ax y falciparun de 10 a 15 días, tiempo d u ron te
I~cuol suceden varios ciclos intra hepáticos e intra eritrociti
os. 1/2/~:,4,5,6.

Por lo común se presenta en el paciente palúdico esca-
I frios, fiebre, cefalea intensa, dolores musculares, esplenome
olio y an,emia. El sello característico de la enfermedad es
¡ paroxismo palúdico, que se presenta a intervalos regulares,
incipiando con frias intensos de duración variable de 20 a

minutos-, seguido de fiebre de 40 a 42 .2C. que dura de
o 8 horas, a /0 cual sucede la etapa húmeda caracterizada

11
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por diaforesis profusa. 1,3,4,5.

Actualmente para el tratamie nto del paludismo se cuento

con diversas drogas y esquemas. Estas drogas dependiendo de Su
sitio de acc ión se pued en dividir en esquisonticid as tisulares
primarios y sangu íneos. La importancia de esto radica en el
uso que de un os y otros med icame ntos debe hacerse para ob-
tener los mejores resultados en la lucha anti malárica. 2,3.

Se sabe que en el caso del plasmodiun falciparun se pre
senta por lo general un solo ciclo intra hepático, por lo cual
resulta conven iente el tratamiento supresivo, más en el coso
de I plasmodiun vivax se presenta simultaneamente ciclos intra
y extra eritrociticos, por lo cual es nec esario administrar o-
tro tipo de drogas además de las supresivas, para evitar poste
riores recaidas y así lograr un mejor con tro I sobre la malaria
en nuestro medio. 1,2,3,5.

Hasta 1977 se venia re alizando periodicamente fumigo"
ciones e n las viviendas, las cuales fueron suspendidas al no-
tar la resistencia que adquiere el mosquito, a este tipo de con. ~-
trol. Debido a esto se empezo de nuevo a tratar de comba-
tir al mosquito en los criaderos, haciend o que estos que se
en cuentran cercanos a las masas humanas sean esteri les de lo~
vas. Se han usado diversos métodos desde adicionar substan"
cias químic as a las aguas, como c ambiar I~s condicion es del
ec osistema haciendoles menos apetecibles para la evoposici6n
del.mosquito. Actualmente se esta implantando en nuestro"
medio otro métod o de contra 1, basado en estu dios acerca de

las algas que habitan dichos estanques, en las cuales se ha n~
todo que algunas de ellas intoxican a las larvas del mosquito.
Estas algas se han venido sembrand o en diversos criaderos ce~
canos a grupos humanos como forma de control.6.

..L
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~

JUSTIFICACIONES

el incremento que se h a observado en la Malaria en

stro medio hace necesario una revisión de lo que represen

Malaria en Guatemala. Colaborando con esto el dere-=
de salud de la población, este estudio es una revisión
ial de dicho problema.

esidad de comunicar experiencias.
"

efectuar mejor comprensión y tratamiento de la

17
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HIPOTESIS

Es más frecuente el Paludismo causado por el Plasmo-
dium Vivax en el Municipio de Tiquisate, Escuintla.

Actualmente no se está efectuando un tratamiento ade-
cuado al tipo de parásito infectante, en el Hospital Na
cional de Tiquisate, Escuintla. Considerando como Tra:::
tamientc, adecuado para P. Vivax el tratarríiento Radical
y para P. Folciparum el tratamiento supresivo.

19



Pacientes Atendidos .
Casos de Malaria

en Hospital
".

% No. % No. %

100 5478 15.5 598 1.69

.
PRESENTACION DE DATOS

Durante el año 1977 del primero de enero al treinta y
o de diciembre, fueron atendidos 5,478 pacientes en el Hos
tal Nacional de Tiquisate; registrándose 598 casos de ma::
.ia para una población de 35,230 habitantes, dando una in
~encia de 0.016.

CUADRO No. 1

Re,presenta número y porcentaje de población, consultas
hospitalarias y casos de Malaria registrados e n el

Hospital, en el Municipio de Tiquisate,
durante el año de 1977

5478 100 598 10.92

uente: Población calculada por SNEM.
Datos Archivo Hospital Nacional de Tiquisate.

21
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GRAFICA No. 1

Pacientes atendidos por el Hospital Nacional de Tiquisate,
población y casos de Malaria,

del 10. de enero 0131 de diciembre de 1977

Casos de Paludismo
Total

Fu ente: Datos Archivo Hospital Nacional de Tiquisate.
Po blaci ón calculada por SN EM .

Nótese que los 5,478 pacientes atendidos en el Hosp)tal no
todos corresponde n a la pobl ación de Tiquisate, al igual los
casos de Malaria detectad os, esta situación posiblemente se
deba a la gran cantidad de trabajadores migratorios q u e en
ciertas temporadas habitan esa zon a, los porcentajes exactos
de procede ncia no fue posible establecerlo debido a la difi-
cu Itad practica que dicha revisión representa. También no eS
po sib le establece r la cantidad de pacientes que siendo de Tiqu~
sate consultan a otros centros. El diagnóstico de Malaria repre-
sentó el 10.95% de la consulta general en el Hospital de Ti-
quisate durante el año 1977. Para una incidencia de .oo.,
0.16 x 1000
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Total de Tipo de Tratamiento
Pacientes Hospitalario Ambulatorio

No. % No. % No. %

598 100 100 16.7 498 83.3
,.

-- - - - -~ - - - -- L---- -
GRAFICA No. 2

Representa porcentaje de muestras para diagnóstico de Be
matozoario examinadas en los laboratorios del Hospital]l¡~

cional, Centro de Salud y SNEM, según resultados obteni~

dos en el mu icipio de Tiquisate durante el año de 1977.r--
- .....

90
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Falciparum~-rz1~. Z o
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Vivax
Fuente: Idem cuadro No. 2.
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CUADRO No. 3

Representa número y porcentaje del total de pacientes con
diagnóstico de Paludismo; según tipo de tratamiento en

el Hospital Nacional de Tiquisate
durante el año de 1977

Fuente: Archivos Hospital Nacional de Tiquisate.

GRAFICA No. 3

Representa porcentaje de pacientes con diagnóstico de
Paludismo según tipo de tratamiento en el

Hospital Nacional de Tiquisate

HOSPI
TAL!=
ZADO

AMBULATORIO

Fuente: Archivo Hospital Nacional de Tiquisate.

Es notorio que un gran porcentaje de la población re
cibió tratamiento ambulatorio.

.1
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Total de
.
PROCEDENCIA

Paci entes Tiquisate
otrqs .

munICipIOS

No. % No. % No. %

100 100 67 67 33 33

Total de S E X O
Pacientes Masculino Femenino

No. % No. % No. %

100 100 51 51 49 49

- -

CUADRO No. 4

Represen ta número y porcentaje de I total de pacientes can
diagnóstico de paludismo y tratamiento hospitalario según su

procedencia; en el Hospital Nacional de Tiquisate duran
te el año de 1977

Fuente: Archivos Hospital Nacional de Tiquisate.

~

GRAFICA No. 4

LOCAL===r
Fuente: Idem CUADRO No. 4
3. Aunque mós de la mi tad de pacientes atendid os fue ron I~

cales, la demanda de servicios por pacientes de otros Mu'
cipios fue muy significativa: 33%

OTROS
MUNICIPIOS

26
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CUADRO No. 5

Representa número y porcentaje del total de pacientes con
diagnóstico de Paludismo y tratamiento hospitalario según

sexo; en e I Hospital Nacional de Tiquisote
durante e I año de 1977

Fuente: Archivas Hospital Nacional de Tiquisate.

GRAFICA No.5

Pacientes atendidos a nivel hospitalario distribuidos por sexo

HOMBRES MUJERES

Fuente. A h. H . I. rc IVO osplta Nacional de Tiquisate.

No es si T .gnl Icatlvo en este estudio la diferencia del sexo.

..1
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Grupo Etareo No. %

Oaños - 4.9 años 9 9

5 años - 14.9 años 40 40

15 años - 24.9 años 13 13

25 años - 34.9 años 20 20

35 años - 44.9 años 9 9

45 años - 54.9 años 3 " 3

55 años - 64.9años 3 3

65 años - 74.9 años 2 2

75 años - 84.9 años 1 1

T o tal 100 100 -

..

íi
~ ~._- -

CUADRO No. 6
GRAFICA No. 6

Represento número y porcentoje de la distribución etarea de los
pacientes con diagnóstico de Paludismo y tratamiento

hospitalario, en el Hospital Nacional de Tiquisate
durante el año de 1977

Representa número de la distribución etaria de los pacientes
con diagnóstico de Pa ludismo y tratamiento hos p italario

I . '
en e Hospital Nacional de Tiquisate

durante el año de 1977

40

30

20

10

o 5 15 25 35 45 55 65 75 85

Fuente: A hrc ivos Hospital Nacional de Tiquisate.

Fuente: Archivos Hospital Nacional de Tiquisate. El ~rupo etareo mayormente afecto correspondió al adul-
to loven, con una media aritmética de 25.12.
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Durante todo el año se reportaron casos de Paludismo en el Hos-

'tal Nacional de Tiquisate, siendo 2 casos en Enero, 6 en Febre
P
O

i

2 en Marzo, 4 en Abril, 5 en Junio, 17 en Julio, 25 en A-:::
r ,

,

gosta, 19 en Septiembre, 6 en Octubre, 3 en Noviembre y 6 en
Diciembre.

GRAFICA No. 7

Ingresos de pacientes registradas en meses

o o
o
'"

Q)

'"

Q)

'"..o "'"o.~o
>-.

bD~
~

Q)o

Mes del Año 1977

Fuente: Archivos Hospital Nacional de Tiquisate.

;\ ~~ríodo del año que alcanzó mayor número de ingresos por es-

S~, 'd
agnóstico fueron los meses de Julio, Agosto y Septiembre.

en o Agost I . , , .o e mes que regIstro mas Ingresos.
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CONCLUSIONES

El diagnóstico de malaria representa un gran porcentaje
de 10.95 de todas las consultas.

No todas los pacientes vistos fueron del municipio de Ti
quisate.

El Plasmodium Vivax es el mayor responsable de los ca-
sos de paludismo encontrados en este estudio. Lo e u a I
confirma la primer hipótesis.

De todos los pacientes que consultaron por ma lari a el
16.7% requirio tratamiento hospitalario.

Nos es significativo en este estudio la diferencia de los
sexos.

No se emplean los recursos de ayuda diag,\9stica.

Los grupos etareos mayormente afectos fueron; adolecen
tes y adultos jóvenes siendo la media de 25.12.

Todos los pacientes recibieron tratamiento supresivo y en
ningún caso radical que es el que correspond eria al plas
modium vivax. Lo cual confirma la segunda hipótesis-:-

Los meses de agosto, septiembre y julio en este orden
correspondieron a los meses de mayor incidencia.
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RECOMEN DACI ON ES

Dada que el diagnóstico de Malaria representa el 10.9"10
de consulta, se deberia de contar con los medicamentos
ap'opiados y en can tid ad suficiente para proporcionar el
el tratamiento ad ecuad o.

Siend o el Plasmodium Vivax el responsable de la mayo
ría de los casos de Malaria (ver cuadros 2/3 y 4) se de
biera instituir el tratamiento radical para un mejor con::
trol de esta (ver anexo 1).

Pedir un ¡ncreme nto al presupuesto Hospitalario pues es
ta atendiendo a un 33% de pacientes en esta muestra
que no corresponden a su juridicción, incidiendo esto en
un recargo a las activi dades hospitalarias.

Aumentar la intensidad de la lucha Anti-Malarica con
una integración racional entre el Hospital Nacional,
Centro de Salud y SNEM.

Utilizar con mayor eficacia los recursos diagnósticos, da
do que contando con ellos no se hace uso actualmente:

-
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