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INTRODUCCION

La Facultad de Ciencias Médicas en el año de 1968, puso
a funcionar un nuevo plan de estudios que se ajusta más a las
necesidades para el curriculum de los estudiantes. Es así que
durante estos años se efectúa una práctica de Ejercicio
Profesional Supervisado, con una duración de seis meses,
desempeñando el cargo de directores de puestos de salud en las
diferentes localidades, Por medio de esta práctica, hemos tenido
la oportunidad de convivir directamente con las comunidades del
Sector Norte de El Quiché, y afrontar los problemas de salud
que viven. Así también nos dio la oportunidad de efectuar el
presente estudio, que pone de manifiesto estadísticamente,
algunas condiciones de salud en los municipios en estudio.

El presente trabajo tendrá tres componentes básicos que
son: El Estudio de Morbilidad, Estudio de Mortalidad y Estudio
Domiciliar.

Para la realización del estudio podemos mencionar dentro
de las principales barreras: El lenguaje, falta de vías de comunicación,
y algunas otras,
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OBJETIVOS

Con el desarrollo de la presente tesis se lograrán los siguiente
objetivos:

lo. Para el País:
1.1 Contribuir al estudio de las principales enfennedade

de notificación obligatoria establecidas oficialmentE

1.2 Precisar con mayor exactitud las causas de muerte e,
el área rural de Guatemala.

1.3 Conocer las características del medio, socio-económic,
y físico de la familia donde ocurrió el falle cimiente

1.4 Aclarar el márgen de error que existe en los libro
de defunción, que se encuentran en el registro civil d
las alcaldías.

1.5 Analizar los factores más influyentes, en la mortalida
del área rural en Guatemala.

20. Para la Facultad de Ciencias Médicas:
2.1 Iniciar el proceso de construcción de

los principales daños que sufre la
realimentar la formación de médicos.

datos acerca d
población par

2.2 Sentar las bases para la integración de la investigació
con el Servicio y la Docencia.

2.3 Lograr en el conjunto estudiante-pro fesor una actitu
favorable hacia la responsabilidad y el enfoque integT<
en el estudio ele los problemas que afectan a ¡

población.
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20.

METODOLOGIA y RECURSOS

Material Humano:
a) Las personas que en demanda espontánea se descubrié

que padecían alguna de las Enfermedades de Notifi.
cación Oblitagoria.

b) Las personas y comunidades que en el estudio domicilia!
resultaron afectadas por los mismos procesos mórbidos.

c) Las personas que fallecieron durante el estudio,
independientemente de la causa básica y directa de
muerte.

d) Las personas y comunidades que en el estudio domiciliar
resultaron afectadas por los mismos procesos que
ocasionaron la muerte al caso que generó el estudio.

e) El ambiente en general donde se desarrollaron los
procesos de morbilidad y mortalidad bajo estudio.

Metodología:
a) Se hizo un estudio retrospectivo de la morbi-mortalidad

en los municipios del sector norte del Departamento
de El Quiché, comprendido en 6 meses de duración.

b) El Universo lo constituyó la morbi-mortalidad ocurrida
del 23 de Abril del 79 al31 de Julio del 79.

c) Identificación del Componente Estudio de Morbilidad:
c.l Identificación del caso:

C.l.l Estudio clínico
c.2 Clasificación del caso:

c.2.1 Hoja de registro semanal de enfermedades
Forma 4.



c.2.2 Hoja especial de la
gía de la Dirección
Salud.

c.2.3 Hoja precodificada
c.3 Localización de} caso

división de Epidemiolo-
General de Servicios de

d} Identificación del componente Estudio de Mortalidad:
d.1 Captación del hecho vital en el Registro Civil o con

la autoridad local:
d.1.1 Detección del hecho vital
d.1.2 Ubicación del lugar de ocurrencia de la muerte
d.1.3 Establecimiento de residencia habitual

d.2 Estudio retrospectivo del hecho vital:
d,2.1 Visita domiciliar
d.2.2 Visita al lugar de ocurrencia de la muerte
d.2.3 Citación al puesto a las personas que tuvieron

relación con el difunto (a).

e} Al final se tabularon los datos, los cuales se analizaron
para sacar conclusiones y recomendaciones,

30. Recursos Humanos y Físicos:
a} Estudiantes del último año de la carrera de medicina

efectuando Ejercicio Profesional Supervisado,

b} Libros de defunción de las municipalidades

e} Instrumentos: papeletas para efectuar el estudio.

d} Viviendas y otros aspectos del medio,
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Número Porcentaje

Consultas con Dx de Enfermedad
No tificab le: 324 6.13

Consultas con otros Diagnósticos 4.953 93.87

Total de Consultas 5.277 100.00

r ,

CUADRO No. 1

Relación porcentual entre el número total de Consultas y el número de
Consultas que dieron como resultado Diagnóstico de Enfermedad

notificable en los Puestos de Salud del Sector Norte Quiché
durante el período comprendido del 23 de Abril de 1979

al31 de Julio de 1979

FUENTE: Investigación vigilancia Epidemiológica, Fac. CG.MM. USAG.
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Diagnósticos Número Porcentaje .
"~<"

Amebiasis. '.' 85 26.30 o-00.000
Disentería BadIar 63 19.44

00so;
00
<"Influenza 38 11.72 ~~¡::~
00

Bronconeumonía 29 8,95 00
"O
°"Neumonía 21 6.48
~~~"''''~

Tos ferina 15 4,62 ~~~_00

Paludismo 12 3,70 o
¡:¡~~
00-o Q~",o §5~O,E de disentería 15 4.63 " ~~§~

Angina estreptococica 11 3,39 ~~g
Tuberculosis 9 .2.77 ~~~0°0

Mordedura animal 7 2.16
;j~
~~o~

Marasmo 7 2,16 j¡j~
"<Sarampión 6 1,85 ¡?!:;
d~

Kwashiorkor 4 1,23
00,~
-"Hepatitis 1 0,30

~~Varicela 1 0,30

~Total 324 100,00

CUADRO No. 2

Número y Porcentaje de Casos de Enfermedad notificable en orden de
frecuencia según Diagnósticos dados en Consulta Externa en los Puestos

de Salud del Sector Norte Quiché durante el período comprendido
del 23 de Abril de 1979 al 31 de Julio de 1979

,.~

FUENTE: Investigación, vigilancia epidemia lógica, Fac. Cc'MM, USAC,
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ResIdencia hab!tual Cunen
I

Uspantán San Bart. J oyabaj Chichi.
I

Sacapulas Chicamán Total
Jocot. castenango

- ---~-
No. 0/0-+ NO:-~Diagnóstico No. % No. % No, % No, % No, % No. %

Amebia.si~ 9 25 1 6 30 23 42 43 1 114 2 6 85 26
00 PoDi-seut. 15 43 15 S
Influenza 12 34 I S . 13 13 I 8 24 38, 12I
B.N,M,

I

15 n i i 11 3 43 29 9
Neumorua , 1 3 7 38 13 13 21 6
Tos fetJna 7 20 2 11 1 100 3

1

2 , 2 15 S
Paludi.smo 2 11 6 5 4 12 12 4
Disent. Bac. 3 9 57 44 3 9 63 19
A. Estrep. 5 4 6 6 11 3
T.B, 7

I

S 2 2 I 9 3
Mordo Animal 1 3 3 3 3 43 7 2
Mat3fITlO 1 6 4 4 2 6 7 2
Sarampión 2 6 1 0.7 3 } 6 2
Kwa~hi01k01 4 22 4 03
Hepatitis 1 0,7 1 0.3
Varicela

I 1 6 1 0.3

Total 35 100 18 100 1 100 130 100 99 100 i 7llO0 34 100 324 100

QUICRE . pBioo"de"
., rL d~ 19
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- PALU-
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CUADRO No. 4

Número y porcentaje según residencia habitual de los casos de enfermedad de notificación obligatoria por
Diagnóstico de casos de Morbilidad en Sector Norte Quiché. Período de 23 de Abril al31 de Julio de 1979

FUENTE: Investigación vigilancia Epidemiológica. Fac. de CC. MM. USAC.
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~No. de Casos Total de Días Promedio
Diannósticos

Amebiasis 85 499 5.87
O.F.dedisentería 15 76 5.07
Influenza 38 236 6.21
B.N.M. 29 98 3.38
Neumonía 21 695 33.09
Tos ferina 15 185 12.33
Paludismo 12 214 17.83
Disentería bacilar 63 212 3.36
Angina Estreptocócica 11 27 2.45
Tuberculosis 9 2,550 283.33
Mordedura de animal 7 9 1.29
Marasmo 7 208 29.71
Sarampión 6 29 4.83
Kwashiorkor 4 75 18.75
Hepatitis 1 15 15
Varicela 1 2 2

Total 324 4,709 14.53

Grupo Etáreo Menor 1-4 a. 5 a 14 a. 15.44a. 45 + a. Total

de 1 a.

DIagnóstico No. 0/0 No. % No. % No. % No. % No. %

Amebíasis 7 14 41 32 13 21 21 32 3 18 85 100

O. For. Dísent. 2 4 9 7 2 3 2 12 15 100

Influenza 1 2 5 4 9 14 18 27 5 29 38 100

B.N.M. 7 14 15 12 6 9 1 1 29 100

Neumonía 5 lO 12 9 4 6 21 100

Tos Perina '1 2 7 6 7 12 15 100

Paludismo 1 2 3 2 2 3 4 6 2 12 12 100

Dis. Bacilar 21 43 25 19 8 13 7 12 2 12 63 100

Ang. Estrept. 1 2 5 4 4 6 1 1 11 100

Tuberculosis 1 2 6 9 2 12 9 100

MOId. animal 1 1 2 3 4 6 7 100

Marasmo 2 4 5 8 7 100

Sarampión -
. 3 2 1 2 2 3 6 100

KwashiorkoI 1 3 3 2 4 100

Hepatitis
11

1 5 1 100

'Varicela 2 1 100

Total 49 100 129 100 631100 66 100 17 100 324 100
I

CUADRD No. 10 ,

Promedio del Número de días entre el inicio de Síntomas y la búsqueda del
Puesto de Salud de Enfermedades de notificación obligatoria, atendidos

en Consulta Externa en Sector Norte Quiché durante el período
comprendido del23 de Abril de 1979 al31 de Julio de 1979

FUENTE: Investigación vigilancia epidemiológi'ca, Fac. CC. MM., USAC.
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Cuadro No. 11

Número y porcentaje de Enfermedades de Notificación obligatoria por grupos etáreos

encontrados en Consulta Externa de Puestos de Salud del Sector Norte Quiché
de123 de Abril de 1979 al 31 de Julio de 1979

Fuente: Investigación, :vigilancia Epidemiológica, Paco CC. MM., USAC.
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~Diagnóstico Abr. May Jun Julo Total

Amebiasis No. 16 35 23 11 85
o{o 26 28 27 20 100

D.F. de Disentería - No. 2 6 4 3 15
o{o 13.3 40 26.6 20 100

Influenza No. 8 15 9 6 38
o{o 21 39.4 23.6 15.7 100

B.N.M. No. 8 7 9 5 29
o{o 30.7 24.1 31 17.2 100

Neumonía No. 5 5 11 21
o{o 23.8 23.8 52.1 100

Tos fefina No. 1 4 5 5 15
o{o 6.6 26.6 33.3 33.3 100

Paludismo No. 3 6 2 1 12
o{o 25 50 16 8.3 100

DisenterÍa RadIar No. 15 29 15 4 63
o{o 23 46 23.8 6.3 100

Angina Estrepto- No. 1 8 2 11
cócica o{o 9 72.7 18 100
Tuberculosis No. 4 2 1 2 9

o{o 44.4 22.2 11.1 22.2 100
Mordedura animal No. 1 3 1 2 7

o{o 44.2 42.8 14.2 28.5 100
Marasmo No. 1 3 3 7

o{o 14.2 42.8 42.8 100
Sarampión, No. 1 2 3 6

o{o 16.6

I

33.3 50 100
Kwashiorkor No. 2 1 1 4

o{o 50 25 25 100
Hepatitis No. 1 1

o{o 100 100
Varicela No. 1 1

No. 100 100

Total No. 61 125 84 54 324
o{o 18.8 38.5 25.9 16.8 100

CUADRO No.12

Número y porcentaje de casos de enfermedad de notificación obligatoria,

encontradas en Consulta Externa del Puesto de Salud del Sector Norte Quiché
en el período de 23 de Abril de 1979 al 31 de Julio de 1979

FUENTE: Investigación, Vigilancia Epidemiológic;a; Fac, de CC. MM., USAC,
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Residencia Cunen Uspan an Ba Joya Chlc &-aca. Chica

DIAGNOSTICO:, toa' tol.Jc bai' pulas man TOTAL:

Abr. 2 5 5 J2
May 5 J J J 38

Amebiasis ~Jun. 2 ]J J 22
~~Jul. J ]J J J3

~~"

Z Z

Otros Formas
ay 6

~Jon j

~deDesintería ¡;¡ Jul

~,.
3 6

m 7 2 2 3 -- J4
Influenza ~~Jun 4 6 J ]J

~~Jul I 5 J 7

~Abr.
3 2 5

B.N.M. ~May 8 5 13
~Jon 3 6 9
~Jul 1 J 2~.

Ab, J '1 e

Neumonia ~May J 2 J 4
~Jun 2 7 9
~~Ju 3 4 7

~Abr.

~May 3 1 4

Tos ferino ~un J 6
~Ju J J -, ~5

~,.
J , 4

Ma J 3 J 5
PaludiSl10 ~.Jun. 2 ~2

~Jul. J ~J

Ab' 1 J7
May 1 26

Desintería ~Jun 10 Z J6
~B.:¡cilar ~Ju 3 1 4

~,
, 1 1

Angina
00 May 3

Estrlfltococica ~Jun 2

~Jul 5 5

Ab, 3 3

Tuberculosis ~M 3 J 4
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Mordedura
~ay Z 3

animal
~un J J
~~u. J J 2
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~ay
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Maro!il1o ~J 2 2 5
~~Ju. J 1

~,

Ab,. 2 2
SJ.rampion ~May J J

~Jun 2 2
~~Ju J J

acr.

Kwashiorkor
~ay

~un 1

~~J"l:..- 1 1
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POR Residencia

(Residencia o Procedencia) POR MESES, SEGUN DIAGNOSTICO EN Sector Norte Quich¡~
(Lugar)

DE 19~ AL~ DEEN EL PERIODO COMPRENDIDO DEL 23 DE Abril

Julio DE 19~. -



Tipo de Defunción N o. de Casos Porcentaje

Defunción por causa

notificable 61 1L66

Defunción por otras

causas 462 88.34

Total 523 100

~

Cuadro No. 14

Número y porcentaje según los tipos de defunciones en el Sector Nórte de
El Ouiché durante el período del 23 de Abril de 1979 al 31 de Julio de 1979

FUENTE: Investigación Vigilancia Epidemiológica Fac. CC MM-, USAC.
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TIpo de Causa Básica Directa Asociada Total

Diagnóstico No. % No. % No. % No. 010

Enterocolitis Aguda 109 40.22 17 11.18 126 100

Fiebre Grípal 40 14.76 1 0.66 41 100

Paludismo 7 2.58 1 0.66 1 1 9 100

Desnutríción crónica 8 2.95 5 3.29 82 82 95 100

B.N.M. 29 10.70 16 10.53 45 100

Tos Ferina 7 2.58 2 1.32 1 ! 10 100

Infección Neonatal 1 0.37 1 100

Intox. Alirnentaria 1 0.37 1 100

Bronquitis 2 0.74 1 0.66 3 100

Ascariasis 2 0.74 2 1.32 4 100

Parto Dístósko 2 0.74 1 0.66 3 100

Cuerpo Extraño 1 0.37 1 100

Anemia 2 0.74 2 100

Sarampión 4 1.47 1 0.66 5 100

Herida de Bala 1 0.37 1 100

O. F oro Disentena , 8 2.95 8 5.26 16 100

D.H.E. 5 1.84 72 47.36 77 100

Congest. Alcohólico 1 0.37 1 100

A taque Cardíaco 1 0.37 1 100

Hemorragia Interna 1 0.37 I
1 100

Inflamación 1 0.37 1 100

Absceso 1 0.37 1 100

Inanición 2 1.32 2 100

Dolores Estomacales 1 0.37
I

1 100

A.C.V. 1 0.37 2 1.32 3 100

Septisemía 1 0.65 ! 100

C.A. Uterino 1 0.37

I

1 100

Aborto 6 2.21 I
6 100

Trauma 8 2.95 8 100

Ulcera Perforada 1 0.37 1 0.65 I

I

2 100

Asfixia 1 0.66 1 100

CA. 3 1.11 3 1.97 3 3 9 I 100

Prematurez 3 1.11 4 2.63 3 3

I

10 100

Hepatitis Infecciosa 1 0.37 1 0.66 1 1 3 100

Crup 1 0.37 1 0.66 1 1 3 100

Obst. Intestinal 1 0.37 2

I

1.32 1 1

I

4 100
Obito Fetal 1 0.37 I 1 100
Senilidad 2 0.74

7 1

2 100

Dificil Determinar 7 I 2.58 4.60 7 7 21 100

Total 2711 100 152 I 100 100 100 523 100

-Cuadro No. 15

Número y Porcentaje por Tipos de Causa según diagnósticos dados por el Registro

Civil del Sector Norte Quiché durante el periodo de 23 de Abril de 1979
al 31 de Julio de 1979

FUENTE: Investigación Vigilancia Epidemiológica Fac. CC. MM., USAC.
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I ~I
de Causa -Básica Directa Asociada Tota!

No. I i !lóstico ojo N~OiO] No. I % No. %

rocolitis agud.a 96 55.18 I I

I

96 100I I
8 4.60 1 1.01

i
82 82 91 100.. I

~. 24 13.79 9 9.09 33 100

lerina 4 2.30 1 1.01 1 1 6 100

ción neonatal 1 0.57 1 100

quitis 2 1.16 2 100

itismo intestinal 4 2.30 4 100

10nÍa 1 0.57 1

I

100

npión: 2 1.15

I

2 100

lismo

I

1 0.57 1 I 1.01 1 1

I

3

I

100

il determinar 7 4.02 7 7.07 7 7 21 100

lsCausas 24 13.79 80 80.81 9 9 113 100

174 100.00 99 100.00 I 100 I 100 373 100
I

Cuadro No. 18

¡úmero y Porcentaje por Tipos de Causa según diagnósticos dados por el Estudiante de1
;ector Norte Quiché durante el período del23 de Abril de 1979 al31 de Julio de 1979

~TE: Investigación Vigilancia Epidemiológica, Fac. CC. MM., USAC

iS Causas: Fueron repOItadas como otras causas por c!EPS, sin especificar



"AwO
w
6

"A
W
O

""
~"

~.
O

"".2.,
"~o..~
<-HM

"o"O~<
H

"oo
zo
H-:=u

"§~

" ~~"z o

" ~~Io
"o ~"~""u ~o

"O
~8

"
H
"""A.

o

~"w
2,q¡
cij

~.;
A(J

:><~
0:2

~"w~z .o~o
i:31á

oi ;;
'o~<
" '"Z H

"
.u
"~] "o.0..31z

><] o
0(;.",
f.1:E {]

'§ o
z z

'" '<I~ÑI~ L o
O S
~o

"" ""<t!::::~
'"

" '",
".; '".
"o , '" a 8,

' " -, -o
o '" 8 8::E

~" ~' N,
'",
~"§
'":!! a -
" -,o ,
'" M 8o

'~ ' " -- M,
J .;

'" 8 18
' " - -., , ,,, a 8

.t~
' " - N

o '"
¡¡¡M ~8. o

~" NO~

i
, ,,,

A 00 8~,
" -

.;
'" 8,

" "o -,
'"

M~ 8o
' " - M:;;,
.;E
~'

". ,
'":ü. - -0- ,
".~ij¡
'"

,
" ; ~"
.§ ,

'"
¡¡¡ a 8

' "
N N~.¡:

¡;' '"
¡¡¡ a 8~,, - -r'. , ,,, ~~8::E ~'

"
~N~i .;

'"
N ~M

~~~" - N~o , ,,, M

" 8.§
' " -- - M

" '"
8 8& ;

"
M M

o
1, ~'" 8

" -o
"

M M:
.;

'"
a

~~.E .
"O .. .. ..u .. .. ..~H

~" .~.~m ¿; OHN ~H .o , . OZ O" f, . . .. ' "e O
" "

.~ ,
~~O"IH . . . . o opo:E-<I Et ~.. ~+oo m {~r.¡ o.......... N~H m

u
~O

~U .¿
U

~o
'E. ""
,
".. ',
'

" ~~~.
o '
'" 'E~,

~o
'"~.
"~,~ ,,~,

H
~'"~,~ o

">,
~~" o, ,

~8
'"
"o H,

H,
o;:

" ~.
~6

" "O
"

O '-~~Z "'Z H

"
~.

,



oQ

m
O
m
5
oQ
mOO
"~<~
"~
0-'
m'o~, o
:;:1:=p
o~.
"~O,,,
<H
"o:< H
~~H
oo
o

~H
Ü

5-~,

"""""'
"N 00
Z Q

" ~M\
O

"o ~""§ 00
ü ~o

00.0ZOOH

"00o,

O

I

ü
H

"
\

mOz..
'>-5<.-Ho
"O
>-~
00
x"O"
m"o
z'O~
o
[;Jffi

Concordancia Concordantes Discordantes Total

Municipio No. % No. % No. %

Cunén 29 9.80 20 60.6] 49
I

100

Uspantán 4 1.35 7 21.21 11 100

San Bartolomé

J ocotenango 6 18.18 6 100

Joyabaj 20 6.76 20 100

Chichicastenango 186 62.83 186 100

I
Saca pulas 55 18.58 55 100

Chicamán 2 0.68 2 100

Total 296 100.00 33 100.00 329 100
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Cuadro No. 20

Número y Porcentaje de Diagnósticos de Defunción concordantes y discordantes

entre el diagnóstico del Estudiante y el diagnóstico del Registro Civil
del Sector Norte Quiché durante el período del 23 de Abril de 1979

al31 de Julio de 1979

Fuente: Investigación Vigilancia Epidemiológica Pac. ec. MM., USAC.
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Estado Civil Residencia Actual Ocupadón
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~Diagnóstico
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o o
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"

... ,, !" "

Tos ferina 8

. ALF

8 4 2 1

Sarampión

1 4 4

5 5 1

2 3 3

B.N.M.

4 5

30 1 28 1 1

4 1

1 12 16 13 13

P. Inst. 5

3 1

5 1 4

29 1

D.P.C, 1 1

5 5

~I

1

Paludismo 3 5

1 1

T.B;'i"

3 1 4 2 2 2 1 1

2 1

5 1 2

1\.Iarasmo 31 3

1 1

Blenorragia

2 1 3

11 1

3

Neumonía 1

1 1

1 1

1

1

Total 63 2 5

1

55 1 5 3 4 5 22 18

-

6 23 29 6 3 1 1 48 6
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a Cuadro No. 22

Número de Casos de Visita Domiciliar, se~ún estado civil resid'
.

lugar de trabajo y escolaridad por diagnós t '
. ' .

encla actual, residencia habitual, ocupación
; leas Investigadasen el Se t N

.. '

período del23 de Abril de 1979 131 d .
e or arte QUlche durante el

a e Julio de 1979

I

g gilancla Epldem101og1ca Fac. CC. MM., USAC.

NU>I»RO P'
CASOS SEGUN DJFERENTES C/lAACTEOlSTICAS AMDIE"',\I.ES me ¡AS RES (DE:NCIAS EN DCONDESE EfECTUü

VIS"A OOMIClLIAR POR DIAGNOsncos INVESTIG1I.I1\.S EN~~o'te
Qokh. DURAN'rE EL PERIODO DEL

rJ1Gl\.R

23 PE AbrIl DE 19--2'~ AL~ DE Jul io DE 1.9 79.

CUADRO # zo \.

,
o,<.
o
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""

. ,
"

o
.< o

o:!\.<''';.00
<ejQ)''';

" " "
o<t:..~U

FUENTE: tnveatiqaci6n Vigilancia Epide!riol6gica Fac. cc. MM.. uSAC.

'l'1pQ lo.' .. ..ti..' . l. vivi.nd.d. oon,trucci6nsuperior,.s d.cir

aqu.lla que tieo'
par.d.s

d~ blQ~~. ladrillo
y/o concreto, techo fundido, de lamina o teja. cielos, pisos de

."F~rfi~i~ lavabIe.

rar"" .. .adara O a'ob.,
bajar.qu., t.cho de lS.ina o

t.ja, ,in oi.lo"
piso d. su-

I

pedid. lova.h.

I

I

Pare~e$ d& O&~a.
lQpa. horcones. l'~ina.

techo de paja. l~=ina o
teja, piso de tierra.

Tl~O n~ V1Vl~NnA1

tipo 111

"
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Personas con mismos síntomas en
Diagnóstico Total de

Familiaofabaio ' Vecinos
Total de

Casos Casa Personas
res con mismos

Síntomas

Tos Ferina 8 2 2

Sarampión 5 2 2 2 6

B.N.M. 30 2 3 2 7
ANALISIS DE RESULTADOS

D.P.C. 1 1 1

Paludismo 8 11 2 7 20

Parasitismo Intestinal 5 2 1 3 6

Tuberculosis 1

Marasmo 3

Neumonía 1 1 1 1 3

Blenorragia 1 1 2 3

Total 63 20 13 2 13 48

FUENTE: Investigación Vigilancia Epídemiológica Fac, eCo MM,. USAC.

-- - ---1___-

Cuadro No. 24

Número Promedio de personas con los mismos síntomas de la persona que dio
origen a la visita domiciliaria, según residan en la misma casa sean familiares,

compañeros de trabajo, o vecinos por diagnósticos investigada en Sector
Norte Quiché en el período del23 de Abril de 1979 al 31 de Julio de 1979
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Con respecto a la cantidad de casos de enfermedades noti-
ficables que co11Sultan a los Puestos de Salud, podemos decir que
es relativamente pequeña (6.130/0), del resto de co11Sulta con la
información que tenemos no podríamos hacer un análisis de 16s
diagnósticos a que corresponden (ver cuadro No. 1).

Dentro de las enfermedades de notificación obligatoria,
encontramos que ocupan el primer lugar las gastro-intestinales
y luego las respiratorias, coincidiendo con otros estudios. (ver
cuadro No. 2).

En general podríamos decir que la mayoría de casos que
c011Sultó por este tipo de enfermedades se encontraba debajo de
los 14 años, lo que es de esperarse ya que esos grupos etarios son los
más suceptibles por aspectos inmunológicos y nutricionales (ver
cuadro' No. 3).

La mayor incidencia de enfermedades no tificab les en
relación a los demás municipios es más predominante en joyabaj
y Chichicastenango, debido probablemente a la mayoría de habitantes
de esa región. (ver cuadro No. 4).

Por la situación anterior, son los escolares y pre-escolares
los que ocupan el mayor porcentaje de casos con relación a la
ocupación, siendo los agricultores (población mayoritaria en el
área), y las personas de oficios domésticos las que le siguen. (ver
cuadro No. 6).

Generalmente no se reportan antecedentes. Sin embargo,
encontramos con alguna frecuencia repor~es de diarrea e influenza.
El hecho de que no se reporten antecedentes se debe posible-
mente a que las historias se hacen deficientemente (ver duadro No. 7).

Con respecto a inmunizaciones anteriores, se encontró que
el 350/0 reportaron algún tipo de inmunización, el otro 650/0 ':10
reportaron, es posible que se deba a la misma situación anterior,
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aún cuando en /os adultos estos antecedentes no son de mayor
importancia (ver cuadro No. 8/

En cuanto a la mortalidad podemos afirmar que el 11.66010
eran por causas notificables y el 88.34010 pertenecían a otras
causas, predominando en su mayoría las enfermedades gastro-
intestinales, respiratorias, seguidas por las infecciosas (ver cuadro
No. 15).

Podemos ver que en los municipios donde se efectuó el
estudio de mortalidad, no se encontró ninguna discordancia entre
los diagnósticos del estudiante y del registro civil, con excepción de
los municipios de Cunén, Uspantán y San Bartolomé jocotenango,
donde no se vio esta situación 33 casos de 296 (ver cuadro No. 20/

La mayor parte de la población que se estudió es analfabeta,
48 casos de 63 (76.19010, ver cuadro No. 22).

La construcción de la vivienda es de desechos en su mayoría
(C-41.26010; D-42.85010; ver cuadro No, 23), careciendo de
servicios básicos como: letrinas (7.93010); falta de agua potable
(95.23010), El número de personas es de 285, las cuales viven en
59 dormitorios (20. 70010, ver cuadro No. 23/

36
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CONCLUSIONES

De las consultas a los puestos de salud, el 6.13010 correspon-
den a enfermedades notificables, siendo éste un porcentaje
bajo en relación a otras consultas.

Las complicaciones más frecuentes de las enfermedades infecto-
contagiosas se debe al mal estado nutricional del paciente.

No presentan la misma incidencia las enfermedades inf:cto-
contagiosas, y nutricionales a nivel de demanda espontanea,
sino mayor a nivel de búsqueda activa.

La calidad del registro de defunción debido al personal
ue lo da en el Sector Norte de Quiché e~ aceptable 89.96010,; excepción de los municipios de Cúi\'?n; Uspantán y San

Bartolomé jocotenango, donde es dado por personal no
capacitado. (10.040/0).

50. Las enfermedades gastro-intestinales (45.74010 morb.;
56.97010 mort.), y respiratorias (27.15010 mo~b.; 16.440/0
mort.), tanto en la mortalidad como en la morb¡/¡dad ocupan
el primer lugar en el estudio.

El tipo de vivienda es de construcción de desechos, no
contando con un lugar apropiado para la eliminación de
eScTetas,.

60.

70. La mayor parte de la población que se estudió no saben
leer ni escribir.
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RECOMENDACIONES

Que exista una coordinación inter-institucional para la
planificación de todas las actividades, para así beneficiar y
fortalecer los servicios de salud.

Todo el personal de centros y puestos de salud se les inculque
dar más énfasis a las actividades de medicina preventiva.

Mejorar las condiciones de vida de las comunidades.

Debido a las diferencias que existen en cada localidad que
se estudió, hacer participar a las comunidades en el estable-
cimiento de normas, ejecución e inspección de programas
de desarrollo, tomando en cuenta la situación socio-económica
y comprometiendo a los individuos y familias para que asuman
responsabilidades en cuanto a salud y bienestar,

Establecer mecanismos eficaces para que se logre una parti-
cipación activa y consciente en las acciones de salud.

Debido al constante contacto que tienen los promotores
en salud rural en algunas de las comunidades que se estudiaron,
actualizarlos periódicamente y que cumplan con las funciones
para las cuales fueron creados.
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