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INTRODUCCION

E1 estudio de las Enfermedades Reumdticas es de
gran importancia, ya que son causa de largos periodos
de incapacidad fisica, inestabilidad emocional,d&ficit
econémico tanto para los pacientes como para su hogar,
ademds de constitufr una carga para la comunidad.(1-5)

En nuestro pais son escasos los estudios que hay
sobre este tema, por 1o que surgid en mi, la inquietud
de efectuar un andlisis epidemioldgico de estas enfer-
medades en la ciudad de Guatemala tomando como mate-
rial de estudio los pacientes vistos en la Unidad d e
Reumatologia del Hospital Roosevelt y en un Centro Mé-
dico privado durante los afios de 1977 a 1979, tratando
de establecer diferencias o similitudes en cuanto a
frecuencia y demds caracteristicas epidemioldgicas en
estos grupos de pacientes con el fin de conocer cudles
son los problemas reumdticos prevalentes en el drea ur
bana guatemalteca tanto en el sector privado como in-
digente.



ANTECEDENTES

Como Gnico antecedente se encuentra el trabajo
de tesis presentado por Maximo Humberto Salgado (5) en
donde efectla un andlisis epidemioldgico de 106 pacien
tes vistos en consulta externa de la Unidad de Reumato
logfa del Hospital Roosevelt durante los afos de 1977
a 1979. En el cual, &1 trata de establecer la frecuen=
cia relativa de las enfermedades reumdticas en nuestro
- medio, conocer su impacto socioecondmico en la pobla-

cidn. Sus conclusiones fueron de tipo demogrdfico: e |
81% de los pacientes con Enfermedad Reumdtica pertene-
cen al sexo femenino, el 98% de la poblacién estudiada
son de raza ladina, la mayoria de los pacientes tenfan
por ocupacion los Oficios Domésticos, el 66% de los
pacientes no tiene Tos medios econdmicos minimos para
1levar a cabo el tratamiento adecuado, la Enfermedad
Reumdtica mds frecuente fué la Artritis Reumatoidea,el
seguimiento de los casos, s6lo fué adecuado en la mi=
tad de los pacientes por midltiples razones, este estu=-
dio aunque importante, s6lo nos da conclusiones gene-
rales en el grupo de condicidn socio-econfmica b a J a
que consulta el Hospital Roosevelt.

OBJETIVOS

Objetivos Generales:

T Efectuar un andlisis epidemiolfgico comparativo
de las Enfermedades Reumdticas diagnosticadas y
tratadas en la Unidad de Reumatologfa del Hospi-
tal Roosevelt y los pacientes privados del Dr.
Abraham Garcia Kutzbach, durante los afios de
1977 a 1979.

2 Establecer si existen diferencias o similitudes
1mportantes en cuanto a frecuencia y caracteris-
ticas epidemioldgicas de cada una de las Enferme
dades Reumdticas de pacientes vistos en un Hos=
pital Nacional y un Centro Madico Privado.

3. Cumplir con el requisito de elaboracidn del tra-
bajo de Tesis que exige la Facultad de Ciencias

Médiqas para optar al Titulo de Médico y
Cirujano.

Objetivos Especificos:

1; Establecer la frecuencia de cada una de las En-
fermedades Reumdticas diagnosticadas y tratadas
en la Unidad de Reumatologia del Hospital Roose-
velt y en un Centro Médico Privado.




Conocer las edades mas frecuentemente afectadas
por procesos reumdticos.

Establecer si existen antecedentes familiares de
cualquier Enfermedad Reumitica en cada paciente
visto.

Conocer la evolucidn de las Enfermedades Reuma-
ticas en nuestra poblacidn.

Hacer un estudio de la Certeza Diagnbstica: por-
centaje de diagndsticos definitivos, probables y
posibles.

Conocer los tratamientos mids frecuentes para ca-
da enfermedad.

Establecer el origen geografico de los pacientes
reumiticos estudiados. :

HIPOTESTIS

Las caracteristicas epidemioldgicas de las Enfer
medades Reuméticas de los pacientes vistos en Ta Uni-
dad de Reumatologia del Hospital Roosevelt durante los
afios de 1977 a 1979, no difieren mucho de las caracte-
risticas que podemos encontrar en los pacientes vistos

durante los mismo afios en un Centro Médico Privado.




MATERIAL Y METODOS

Material:

E1l material de estudio de la presente investiga-
cién fueron los pacientes vistos durante los afios d e
1977 a 1979, en la Unidad de Reumatologia del Hospital
Roosevelt y en la Clinica Especializada en Enfermeda-
des Reumdticas del Dr. Abraham Garcia Kutzbach.

Métodos:

El método de estudio fué retrospectivo de 1a
siguiente manera:

Se disefi¢ una boleta para la recoleccién de da-
tos, ver figura 1.

Con la colaboracidon de la Enfermera Auxiliar de
la Unidad de Reumatologia del Hospital Roosevelt
se revisé el Tibro de registro de Tos pacientes
con problemas reumdticos, elaborando un Tlistado
de Tos pacientes vistos en el perfodo que com-
prende la presente investigacidn con su respecti
va historia clinica, el cual se entregé al Jefe
del Departamento de Archivo de dicho hospital,
quien proporciond las fichas médicas de cada
paciente.



Se revisé el archivo de la Clinica Especializada
en Enfermedades Reumdticas del Dr. Abraham Gar-
cia Kutzbach con la colaboracidn de su secreta-
ria utilizando la boleta antes mencionada, se re
yisaron las fichas médicas de los pacientes vis-
tos durante los afios de 1977 a 1979.

Se tabularon los datos obtenidos para luego pre
sentarlos en cuadros y grdficas representativas
para cada pardmetro a investigarse, los cuales
fueron analizados.

FIGURA No. 1

MODELOC PARA LA RECOLECCIGN DE DATOS

Historia Clinica:

Fecha: Dia: Mes: Afio:
Edad: __ Sexo: Raza: Estado Civil:
Origen: Residencia:

Ocupacitn:

Motivo de Consulta:

Antecedentes familiares de Enfermedad Reumdtica:

Qué Enfermedad?;

Duracion de la Enfermedad:

Diagndstico:
Definitivo:/  /
Probable: :
Posible: /]

Laboratorio:

Tratamiento:

Hospital Roosevelt: Clinica Privada:
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TABLA 'No. 1
 ENFERMEDADES ‘REUMATICAS MAS FRECUENTES

EN PACIENTES VISTOS DURANTE 1977 a 1979,

" te

UNIDAD DE REUMATOLOGTA, CLINICA ESPECIALIZADA
- HOSPITAL ROOSEVELT _ EN ENFERMEDADES REUMATICAS
I. POLIARTRITIS DE ORIGEN DESCONOCIDO &
1. Artritis Reumatoidea 61 36% Artritis Reumatoidea 120 17
2, A. Reumatoidea juvenil 7 4 A.Reumatoidea Jjuvenil 7 1
3. Sindrome de Reiter 2 1 Sindrome de Reiter 20 3
IT, TRASTORNOS DEL TEJIDO CONJUNTIVO
Le LiksS 12 8 L.E.S. 14 2
2. Esclerosis 1 0.5 Esclerosis 1 0.1
3, Dermatomiositis 3 2 Dermatomiositis 3 0.4
4. Granulomatosis de
Wegener 1 0.5 Granulomatosis de Wegener 0 0
I1I. FIEBRE REUMATICA
1. Fiebre Reumdtica 2 1 Fiebre Reumdtica 1 0.1
1V. ARTROPATIAS DEGENERATIVAS
1. 0.A.D. 11 7 0.A.D. 164 24
V. REUMATISMO DE TEJIDOS BLANDOS
1. Sindrome de la Sindrome de la
espalda dolorosa 3 1.5 espalda dolorosa 52 7.1
2. Bursitis, fibrositis, Bursitis, fibrositis,
tendinitis 7 4 tendinitis 177 26
3. Sindrome del Sindrome del
Tlnel del Carpo 4 2.5 Tinel del Carpo 24 3
VI. ENFERMEDADES A LAS QUE SE ASOCIA CON FRECUENCIA ARTRITIS
1. Sindrome de Sjogren | Sindrome de Sjogren 3 0.4
2. Artritis Soridtica 0 0 Artritis Soriatica 2 0.2
VII. ASOCIADAS A GENTES BACTERIANOS
1. Artritis Gonococcica 12 7 Artritis Gonococcica 0 0
2. A, por micobacterium T 2 1 A. por micobacterium T 1 0.1
3. Otras 15 9 Otras 6 0.6
VIII. TRASTORNOS TRAUMATICOS Y NEUROGENQS
1. Artritis Traumdatica 1 0.5 Artritis Traumdtica 5 0.7
2. Sindrome Cidtico 2, -l Sindrome Cidtico 0 0
3. Sinovitis Traumdtica 1 0.5 Sinovitis Traumatica 0 0
4, Artritis de Desuso 0 0 Artritis de Desuso 1 0.1
IX.ASOCIADA A ANORMALIDADES BIOQUiMICAS O ENDOCRINAS CONOCIDAS
1. A. Sec, a - A. Sec. a
Hipertiroidismo 1 0.5 Hipertiroidismo 0 0
2. Gota 9 5 Gota 66 9
3. Seudeogota 2.1 Seudogota 1 0:1
X. ASOCIADA A PROBLEMAS ALERGICOS
1. Phrpura de Plrpura de
Henoch Schdnlein 38 2 Henoch Schonlein 0 0
2. Artralgias por Artralgias por
enfermedad del suero 0 0 enfermedad del suero 1 0.1
3. Plrpura Plrpura
Trombocitopénica 1 0.5 Trombocitopénica 0 0
XI. TRASTORNOS DIVERSOS
1. Artralgias Sec.a Pro- Artralgias Sec.a Pro-
blemas sicoldgicos 1 0.5 blemas sicolégicos 0 0
2. Sindrome de Tzitze 1 0.5 Sindrome de Tzitze 0 0
3. Paniculitis de Weber Paniculitis de Weber
Christian 1 0.5 Christian 0 0
4, Polimialgia reumdatica 0 O Polimialgia reumdtica 5 0.7
5. Eritema Nodoso 0 O Eritema Nodoso 3 0.4
6. Reumatismo polidromico 0 O Reumatismo pelidromico 2 0.2
7. Espondilitis Anquilosan 0 O Espondilitis Anquilosante 16 2.3

)



PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

E1 total de pacientes con diagndstico de Enfer-
medad Reumdtica que consultaron durante el periodo de
1977 a 1979 a la Unidad de Reumatologfa del Hospital
‘Roosevelt, fué de 168 pacientes, y a 1a Clinica Espe-
cializada en Enfermedades Reumdticas fué de 695 pacien
tes. Ver tabla No. 1.

La Artritis Reumatoidea ocupd el primer lugar en
la Unidad de Reumatologia del Hospital Roosevelt,mien-
tras que en la Clinica Privada especializada en Enfer-
medades Reumdticas fué la Osteoartritis Degenerativa,
36 y 24% respectivamente, esto pudiera deberse a que
sGlo 1os casos mds severos o sintomdticos son acepta=
dos por la Unidad de Reumatologfa del Hospital Roose-
velt, por la misma razdn probablemente.

E1 Lupus Eritematoso Sistémico presenta una fre-
cuencia mayor en la Unidad de Reumatologfa del Hospi-
tal Roosevelt (8%) mientras que en la Ciinica Privada
s6lo presenta un 2%.

La Artritis Reumatoidea presenta un 36% en Tlos
pacientes del Hospital Roosevelt y un 17% en la clini-
ca privada,

Bursitis se observaron con una frecuencia de 20%
en el sector privado mientras que en el sector plblico
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TABLA No. 3

COMPARACION ENFERMEDADES REUMATICAS MAS FRECUENTES

Unidad de Reumatologia Clinica Privada AGK (CP)

Hospital Roosevelt (URR) % %

1. Poliartritis origen 41 1. Reumatismo tejidos 36

~ desconocido blandos

2y Artritis 17 2, Osteoartritis 24
Infecciosas degenerativa

3. Enfermedades tejido 11 3. Poliartritis origen 21
conjuntivo , - desconocido

4, Reumatismo tejidos 8 4. Anormalidades 10
blandos _ ~metabélicas

5. Osteoartritis / 5. Trastornos v
degenerativa 3 diversos

6. Anormalidades 7 6. Enfermedades tejido 3
metabdlicas conjuntivo




DATOS DEMOGRAFICOS DE PACIENTES REUMATICQS ESTUDIADOS
EN LA UNIDAD DE REUMATOLOGIA DEL HOSPITAL ROOSEVELT.

DATOS DEMOGRAFICOS DE PACIENTES REUMATICOS
EN UNA CLINICA ESPECIALTZ

ESTUDIA

ADA EN ENFERMEDADES REUMA

CAS.
SEXO TOTAL SEXO0 TOT AL

EDAD M % F_ % No. % EDAD M % F % No. %

0 - 10 3 2 3 2 6 4 g = 30 [ e NE8 1S 0.4 9 1
11 - 20 13 8 17 10 30 18 11 =20 13 1818 2.8 31 4
21 - 30 11 7 24 141 35 21 21 - 30 24 130 50 7.1 L4 Ik
31 - 40 11 7 11 7 22 13 31 - 40 50 7.1 64 9.2 | 114 16
41 - 50 12 7 16 10 28 17 41 - 50 56 7.9 81 11.6 | 136 20
51 - 60 6 4 14 8 20 12 51 - 60 73 10.5 106 15.2 | 179 26
61 .- 70 9 5 8 5 17 10 61 - 70 2ian38n JL 10.2 98 14
71 - 80 5 3 4 2 9 4 71 - 80 14 2 30 4.3 44 6
gL, - * 1 1 0 0 ¥ 1 81 - + 3 0.4 7 |1 10 1
TOTAL 71 42 97 58 168 100 TOTAL 265 38 430 62 695 100
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GRAFICA # 1

Datos demograficos comparativos de Pacientes
Reumdticos estudiados en Ta Unidad de Reuma-
tologia del Hospital Roosevelt y ia Clinica
Especializada en Enfermedades Reumaticas del
Dr. Abraham Garcia K., durante el perfodo
1977 a 1979. '
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GRAFICA # 2

Datos demogrdficos de Pacientes Reumdticos estudiados en la Unidad-
de Reumatologfa del Hospital Roosevelt durante 1977 a 1979.
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GRAFICA # 3

Datos demograficos de Pacientes Reumdticos estudiados en la Clinica
Especializada en Enfermedades Reumdticas, durante 1977 a 1979.
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UNIDAD DE REUMATOLOGIA
DEL HOSPITAL ROOSEVELT

CLINICA ESPECIALIZADA

EN ENFERMEDADES REUMATICAS

RANGO

PROMEDIO

|

Edad

ba.~88a.

42a.

RANGO

PROMEDIO

Sexo
Femenino

58

Edad

2a.~90a.

444,

Raza
Ladina

™

96

Duracidn
de Ta
enfermedad

* *%k
lm, -180ms .

*kk

89m.~-7a.

Historia

Positiva

Familiar-

m*=mes
ms**=meses
a***=3fios

TABLA No. 5

Sexo
Femenino

-

62

Raza
Ladina

99

Duracion
de la

enfermedad

Im.-420ms .

Historia
Familiar

Positiva

209m.-17a

16

DATOS DEMOGRAFICOS DE LA POBLACION

ESTUDIADA
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UNIDAD DE REUMATOLOGIA

CLINICA ESPECIALIZADA
EN ENFERMEDADES REUMATICAS

HOSPITAL ROOSEVELT

ESPECIFICIDAD DTAGNOSTICA

Especificidad Especificidad
Diagnéstica No. % Diagndstica No. %
Definitivo 106 63 Definitivo 632 91
Probable 34 20 Probable 36 5
Posible 28 - ¥ Posible &7 4
TOTALES 168 100 TOTALES 695 100
TABLA No. 6




UNIDAD DE REUMATOLOGIA HOSPITAL ROOSEVELT

CLINICA ESPECIALIZADA EN ENFERMEDADES REUMATICAS

Definitivo | Probable | Posible | TOTAL Definitivo ProbabJe PosibJe | TOTAL
No, % No. % |No. % [No. % No. % No. % |No. % |No.
Artritis Artritis _ _
Reumatoidea 47 77 12 20 2 3 | 61 100 Reumatoidea 87 72 21| 18 12 10 | 120
IE.S.* 7- 58 2 17 3 25 12 100 L.E.S.fl _ 7 100 A - - 7
A, D, ** 6 55 4 36 1 9 11 100 0.A.D.** 164 100 - - - - | 164
Artritis Artritis
Infecciosa 13 45 10 34 6 21 29 100 Infecciosa 5 83 - = 117 6
Artritis Artritis
Cristales 8 73 1 9 2 18 11 100 Cristales 60 90 4 b6 3 4 67
TOTALES 81 65 29 23 |14 11 k 124 100 TOTALES 305 88 281 7 16 5 | 346
* Lupus Eritematoso Sistémico = (L.E.S.)
** (Osteoartritis Degenerativa = (0.A.D.)

TABLA No. 7

CERTEZA _ DIAGNOSTICA
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TABLA No. 8
ENFERMEDADES REUMATICAS,DISTRIBUCION POR ORIGEN

Pacientes Unidad de Reumatologia,del Hospital Roosevelt Pacientes Clinica Especializada en Enfermedades
Reumdticas
ORIGEN No. % ORIGEN No. #
Guatemala capital 89 52.9 Guatemala capital 621 9.
San Marcos s 4.1 San Marcos 2 g.
Chimaltenango 5 2.9 Chimaltenango 2 g.
Santa Rosa 10 5.9 Santa Rosa 4 0.
Cobén 4 2.3 Coban 3 0.
Retalhuleu 4 23 Retalhuleu 4 0.
Chiquimula 3 LT Chiguimula 1 0.
ET Progreso 4 2.3 ET1 Progreso 2 0.
Escuintla 11 6.5 Escuintla 1 0.
Zacapa 3 1.7 Zacapa 4 0
Antigua 4 2.3 Antigua 12 1
Quetzaltenango 4 28 Quetzaltenango 12 14
Jutiapa 5 2.9 Jutiapa 4 0.
Mazatenango 3 1.7 Mazatenango 8 1
ET1 Petén 1 0.5 ET Petén 5 0.
Jalapa 2 1.1 Jalapa - E
E1 Quiché 3 1.7 E1 Quiché d 0.
Izabal 3 1.7 Izabal - -
Huehuetenango 1 0.5 Huehuetenango 1 0.
Baja Verapaz - - Baja Verapaz 1 0.
Totonicapén - - Totonicapdn 2 0.
Replblica de E1 Salvador 1 0.5 Repiblica de E1 Salvador 2 0.
Replblica de Costa Rica 1 0.5 Repliblica de Costa Rica - -
Repiblica de Honduras - - ReplibTica de Honduras 1 0.
TOTALES 168 100 % ~ TOTALES 695 1(

22
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TABLA No. =-9-

PACIENTES'UNIDAD DE PACIENTES,CLINICA ESPECIA
REUMATOLOGIA, LIZADA EN ENFERMEDADES
HOSPITAL ROOSEVELT. REUMATICAS.
ESTADO CIVIL No. % ESTADO CIVIL No. %
Casados 90 54 Casados 500 72
Solteros 58 <35} Solteros 95 14
Unidps 12 7 Unidos 17, 2
Divorciados 4 2 Divorciados 0 AR
Viudos 4 2 Viudos | 62 9

TOTALES 168 100 TOTALES 695 100

23




La tabla No. 2
des g No. 2, muestra 10s grupos de e ]
e e it aRks e i Inidad de Rewmtoie
i PriVa&a ?étal Rcosevelt (U.R.R:), como en }umatglq_
.P.). Es notable la gran freCUan?aC;;n;_
' &

tritis infecciosa
= : en e o
con 1% en el grupo C;PT grupo URR 17%, en contraste

Reumatismo de teji
mis € ejidos blandos fué I
del ggﬁggegts En el grupo C.P. 36%, egec§;t§;2%n05tTC?
rativa se aﬁsérQévgz EZ?]S piod OSteoartritisedZQEEﬁ
de los pacientes del Ho;p1§a$a§1entes privados y 7 %

;;;isﬁgﬁbab1emente reflejan los
a un hospital e

: _ statal
cientes con enfermedad mas sev;r

estrictos criterios de
donde solamente p a -
a son aceptados,

Tabla No. 4, mu

. . . s estra Ta d. . .

Clente istribu

ria despggiggie§05 grupos etareos, nétg;gnqgg }25 pa-

]aS edadeS de 11 uRnRai EStUV'ier'on Compr‘end'id mayo_
(] e P.

entre los 21 y los 70 afi
ol 0 af g
predaning el Lexe femeniﬁg (87%). En los dos  grupos

La grafi
grupos, U?E?gTC; g gs muestra claramente que en amb
-P., las edades mds afectadas qurgﬁ

de Tos 21 a 1o &
2 s 60 afios de ed
edades mds productivas de] $n3?vlgu3“e representa Tlas

Graficas 2
Y 0 e y 39 mues .
cias significativas de edagrg:tque no hubieron diferen

. He re 1os grupos U.R.R. y

24

poblacién e

oosevelt, estas diferen

Los datos demograficos mis sobresalientes de la
studiada estan representados en la tabla #
5, la edad promedio Fué casi la misma en ambos © grupos
42 U.R.R. 44 C.P., sexo femenino 58 vrs. 62%,raza ladi
na 96 - 99%, 1a duracion de la enfermedad fué mds cro-
nica en el grupo C.P. 17 vrs. 7 afios asT mismo 1a his-
toria familiar fué mis frecuente en el grupo C. Py K16
vrs. 2%, esto quizd refleje la mejor detallada histo-
ria médica obtenida en este grupo y su mejor nivel so-

cio-econdmico cultural.

Tabla No. 6, muestra el grado de especificidad
diagnéstica basada en los criterios diagndsticos de 1a
Asociacidn Americana de Reumatdlogos, cuando aplicable
(8) o bien, mediante el uso de mayor nimero de parame=-
tros clinicos y de laboratorio; notese que 1a especifi
cidad diagnéstica fué mayor en el grupo privado,proba=
blemente por mayor accesibilidad a recursos diagndsti=-
cos especificos, sin embargo, cabe hacer notar que é€n
el grupo indigente se logrd hacer un diagnéstico preci
so en mas del 50% de los pacientes adn sin contar con

estos recursos.

Como era de esperar, la mayor certeza diagnésti-
ca se logrd en artritis reumatoide en ambos grupos.

Tabla No. 7~ 1as artritis infecciosas fueron 1as

gque mayor problema diagndstico presentaron éen el grupo
U.R.R., la categoria diagndstica posible fué el doble

en el grupo U.R.R. ver graficas # 5, I

Tabla No. 8 y grafica 4 8, muestran la distribu-
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cidn de Tlos pacientes estudiados por lugar geografico
de origen, naturalmente la maycria fueron pacientes
del departamento de Guatemala en ambos grupos, aunque
puede notarse que los 22 departamentos de 1a repiblica
estuvieron representados. E1 grupo CiPiy fUE casi . -ex-
clusivo del departamento de Guatemala.

Tabla No. 9, muestra que el estado civil no es
un factor importante en la epidemiologfa de las enfer-
medades reumdticas, el porcentaje mayor corresponde a
los casados, debido a que 1a mayoria de los pacientes
reumdticos son adultos.




TABLA No. 10
QlﬁTRIBUCION DE PACIENTES POR QCUPACIQ&

UNIDAD DE REUMATOLOGIA CLINICA PRIVADA

OCUPACION 0., OCUPACION ' No. %

Bmas de casa 89 5 Amas de casa 261 3

Maestras Maestras 54

Comerciantes Comerciantes )

Estudiantes Estudiantes

Secretarias Secretarias

Perito Contador Perito Contador

Agricultores Agricultores

Industriales Industriales

Oficinistas Oficinistas

Licenciados Licenciados

Ingenieros Ingenieros

Enfermeras Enfermeras

Domésticas Domésticas

Médicos Médicos

Obreros Obreros

Chofer Chofer

Mecénicos Mecdnicos

Modistas 0 Modistas

Herrero 1 Herrero

Sastres 0 Sastres 4

Bachilleres 0 Bachilleres 4

Miisicos 0 Misicos 4

Cultora de Belleza 0 cultora de Belleza 4

Sacerdotes 0 * Sacerdotes 4

Trabajadora Social 0 Trabajadora Social 4

Jubilados 0 Jubilados 4

Agentes Viajeros 0 Agentes Viajeros 4

Farmacéuticos 0 Farmacéuticos 3

Monjas 0 Monjas 3

Ejecutivos 0 Ejecutivos 3

Campesinos 0 Campesinos A

Periodistas 0 Periodistas 2

Carpinteros 1 Carpinteros &

Costurera 0 Costurera 2

Panaderos 1 Panaderos 2

Militares 0 Militares 2

Electricistas 1 Electricistas 2

Mensajero 0 Mensajero 1

Comadrona 0 Comadrona 1

Tipégrafo 1 Tip6grafo 1

Economista 0 Economista 1

Diplomatico 0 Diplomatico 1 :

Visitador Médico 0 Visitador Médico 1 .

Fotfgrafo 0 Fotografo 1 :

Ayudante de camion 4 3 Ayudante de camién 0 0

Zapatero 2 il Zapatero 0 0

Pintor 4 3 Pintor 0 0

Sin ocupacion 2 - 1.4 Sin ocupacidn 0 0

Tejedor I 0.5 Tejedor 0 0

Tortillera 1 0.5 Tortillera 0 0

Albafiil 1 0:9 Albafiil 0 0

Soldador 1 045 Soldador 0 0

Entrenador de Tenis e 1.1 Entrenador de Tenis 0 0
TOTAL 168 100 TOTAL 695 100
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TABLA No. 11

D DE REUMATOLOGIA

CLINICA PRIVADA

TCAMENTOS No. ¢

MEDICAMENTOS No. &

.86 51 Saticilatos 152 22
28 =97 7Esteroides 40 6
Antiinflamatorios '
14 8 no esteroides 406 58
[Relajantes
3 2 musculares 36 5
1 0.5 [Citotoxicos 0 0
5 3 Uricosuricos 20 3
15 8 Sales de Oro 0 0
5 3 _|Infiltraciones 34 5
10 6 |Otros 5 0.7
 Total
' pacientes 168 100 —de pacientes 695 100
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CONCLUSIONES

La Artritis Reumatoidea ocupé el primer Tugar en
ital Roosevelt

1a Unidad de Reumatologia del HOSP1
(36%) y 1a Osteocartritis Degenerativa en la C1i-
nica Especia]izada en Enfermedades Reumdticas.

E1 Lupus Eyitematoso Sistémico se presénté en un
g7 en 1a Unidad de Reumatologia y en ja Clinica

Privada en un 2% .

E] Reumatismo de Tejidos Blandos, fué mas fre-
cuente en 10S pacientes privados 20% que en 10S
pacientes de la Unidad de Reumatologias 2%.

La Artritis Reumatoidea presentd un porcentaje
de 36% en 1a Unidad de Reumatologia y un 17% en

la Clinica Privada.

E1 17% de 1as Artritis Sépticas corresponde a pa
cientes de 1a Unidad de Reumatologia mientras
que en 10s pacientes privados s6lo en un 0.8%.
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10,

11.

Las mujeres fueron las mas afectadas por Enferme
dades Reumdticas en los dos grupos de pacientes
estudiados.

ET promedio de edad mds afectada por las Enferme
dades Reumdticas fueron los pacientes de 44 afios

Tanto en un grupo como en otro, 1a raza ladina

fué la mads afectada.

En el Centro Médico Privado se hicieron mas diag
nésticos Definitivos (91%)-

A pesar de que en el Hospital Nacional no se
cuenta con muchos recursos diagndésticos, el por-
centaje de Diagnbsticos Definitivos relativamen-
te fué alto (63%).

En los dos grupos estudiados las ocupaciones de
los pacientes reumdticos mas frecuentes fueron:
amas de casa, maestras, comerciantes, estudian-
tes, secretarias, perito contador, agricultores,
industriales, oficinistas.
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12.

En 1a Unidad de Reumdto]ogia, fueron mas usados
Tos Salicilatos y en l1a Clinica Privada los anti
inflamatorios no Esteroides.




RECOMENDACIONES

Este muestreo de la ciudad capital, refleja par-
cialmente la magnitud del problema de las enfermedades
reumaticas y hace prioritaria la necesidad de mejorar
las facilidades de atencidn, diagnéstico y terapia

de nuestros hospitales estatales.

Urgen estudios epidemiolégicos como &ste, a ni-

vel nacional.
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