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INTRODUCCION

Efectuando mi EPS hospitalaria; en el hospital na
ional de Jalapa en el afio de 1,979; observé que cada
ia ingresaban un promedio de 5 pacientes con diagnos_
lcos positivos para paludismo; sin discriminacion de
dad ni sexo; razon por la cual decidi hacer este estu
io; comparando la incidencia de paludismo entre el de
artamento de Jalapa y Jutiapa.

El paludismo ha sido una enfermedad endémica en
uatemala; teniendo épocas en las cuales ha presenta-
o caracteristicas de epidemia; uno de cuyos periodos -
orresponden a los 1,977 a 1, 980,

En los afios' de 1,940 a 1,949 hubo una incidencia -
e hasta 300,000 casos por afio.

Luego fué bajando paulatinamente; estando practica-
lente controlada de 1,966 a 1,976, habiendo ocurrido -
n 1,974 unicamente 4,030 casos positivos de paludis -
10,

En vista de que el afio 1,979 a esta fecha la inciden—
la aumento abruptamente; hago en este estudio algunas
onsideraciones sobredicho aumento y plantéo algunas -
oluciones al problema; para que sean tomados en w
uenta por los diversos organismos encargados de -

revenir y preservar la salud de la poblacidn guatemal-
ca,



OBJETIVOS

1.- GENERALES:

1.1. - Establecer comparacion de problemas -
de Malaria entre los departamentos de
Jalapa vy Jutiapa.

1.2, - Ofrecer Informacion sobre la aplicacion
de medidas preventivas para la elimina-
cion de reservorios o focos de infesta —

. p
cion.

2.- ESPECIFICOS:

Identificar al traves del estudio...

2.1. - Grupo etario mas afectado.

2. 2. - Municipios con alta incidencia Malarica.
2. 3. - Especie de Plasmodium mas frecuente.

2.4, - El sexo mas afectado.

MATERIAL Y METODOS

. MATERIAL.:

1. - Casos clinicos con diagnosticos positivo, -
‘, . comprobado por laboratorio de cualquier es
\ pecie de Malaria en los Deptos, de Jalapa y
\ Jutiapa en 1979,

METODOS:

1. - Metodo Cientifico.

2, - Metodo Inductivo - Deductivo,

3. - Técnicas de Investigacion: Descriptiva, com
parativa, examenes de registros.

Recursos:

1. - Registros Clinicos

2. - Registros de la seccion de Malaria.

3. - Boleta disefiada por mi persona, para
registrar datos que necesito para el -
presente estudio, que incluira:

Edad, Sexo, Especie de Plasmodium,
y lugar de procedencia esto en rela
cidn al paciente.

4, - Humanos:
Directores de el Hospital de Jalapa ¥
Jutiapa
Jefes del SNEM de Jutiapa y Jalapa
Laboratoristas de los hospitales de
Jalapa y Jutiapa y del SNEM Central.



ANALISIS ESTADISTICO

i.- Recoleccion de Informacion.

1 1._ Examen de registros departamentales
Jalapa y Jutiapa.

1.1.1.- Forma N-8 SNEM en el afio 1979,

1.1.2.- Revision de Registros clinicos de los
Hospitales de Jalapa y Jutiapa.

1.1.3.- Revisidbn de Forma 4, SNEM.

2.~ Tabulacion de Datos.

3. _ Elaboracidon de Tablas y Graficas para llevar a
bo el trabajo.

4. _ Presentacidon, analisis e interpretacion de los
tos recabados.

de
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HIPOTESIS

"En 91 departamento de Jalapa hubo mayor inci
dencia de paludismo; que en el departamento de
Jutiapa en el afio 1,979",

"Hay mayor incidencia de paludismo en el sexo
masculino en ambos departamentos!

"El grupo etario mas afectado es el comprendi-
do entre 20 y 30 afios'!,

”El‘ paludismo por plasmodium falciparum yano
existe en los departamentos de Jalapa y Jutiapa.




PALUDISMO:

Es una enfermedad producida por protozoarios
y transmitida al hombre por la picadura del mosquito-
ANOPHELES HEMBRA. La infeccion estageneramen
te limitada a los tropicos y subtrbpicos, en los  tropi
cos el paludismo desaparece a. altitudes superiores a
2,000 metros de altura, aun contintia. como el ' princi
pal problema infeccioso en el mundo.

ETIOLOGIA:

Los microorganismos causantes son Protozoa
rios del genero Plasmodium los microorganismos que
infectan al hombre no producen enfermedad en 16s ani
males inferiores.

Los parasitos que con mayor frecuencia cuen
tan en el cinturon malatico son:

Plasmudium vivax - Paludismo Terciano

Plasmodium malaria - Paludismo cuartano

Plasmodium falciparum - Paludismo terciano malig
no (estivo-otofial)

Paludismo terciano relativa-

Plasmodium Ovale -
' mente raro y de moderada -

gravedad.
TRANSMISION:
ARTIFICIAL: - transfuciones de sangres
- agujas contaminadas
- toxicomanos
NATURAL: - Picadura de anopheles hembra.

El hombre es el huesped intermedio y el mos

quito el definitivo.

EPIDEMIOLOGIA:

Pbr‘s1st’e unicamente en zonas donde el mosqui
to v la poblacion humana permanecen por encima de -

 una densidad critica para cada uno de ellos.

Las medidas de control de dirigen a reducir -
ambas poblaciones a niveles bajos para no permitir la
persistencia de la infeccibn.

.Procedimientos para lograrlo:

- drenaje o cegamiento de las areas de reproduccion-
del mosquito.

-— Pulverizacion de insecticidas de accion residual.

- Uso de mosquiteros y repelentes cutaneos.

- Tratamiento eficaz de los casos de paludismo

- Los programas de supresion terapeutica en gran es
cala de algunas poblaciones humanas. -

PATOGENIA Y ANATOMIA PATOL.OGICA:

‘ ! Es provable que en la fisiopatologia del palu
dlSI:f}O influyan de manera importante la invacibn, alte
racion y destruccidon de los eritrocitos por los parasi-
tos del lpaludismo,

- Plgsmodmm vivax y Plasmodium ovale. Destruyen-
unicamente eritrocitos inmaduros.
1l?‘leusmctdlum malariae solo a los senescentes, por lo -
. o .
anto cuando hay infeccidén de estas especies solo es

rt'an afectadas el 1 a 2 % de los eritrocitos.

- Plasmodium Falciparum - invade los eritrocitos -

cualquiera que sea su edad.y puede causar problemas
elevados de Parasitemia.

.. Alteraciones Vasculares produce vasocontriccion -
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durante los calosfrios vy vasodilatacion durante la

etapa febril,

_ La relativa rareza de plasmodium en los nifios peque
fios ha sido atribuida a paso de anticuerpos lIgG. a
traves de la placenta.

SINTOMATOL.OGIA GENERAL.:

Hay algunas diferencias clinicas segun los dis
tintos plasmodios pero en general hay:

- escalofrios - esplenomegalia y anemia
- fiebre - Elherpeslabial es frecuen
- defalalgia te

- dolores musculares

El sello caracteristico es el Paroxismo Palu

dico; que se presenta en intervalos regulares excepto-
en Falciparum comienza con escalofrios de 20 - 60 mi
nutos (etapa de frio)
Seguido por una etapa de calor de 3 a 8 horas, con fig
bre de 40 a 42 G° C. "Etapa Humeda'" coincide con la
defervecencia y se caracteriza por Diaforesis profun -
da, que deja al paciente debil y exahusto.

COMPLICACIONES:

-Rotura del Bazo. El paludismo es con mas la causa
mas frecuente de rotura del bazo expontaneamente, y
la causa predisponente para que haya rotura  trauma
tica en dicho organo.

El paludismo cronico causa, anemia, debilidad y ca
quexia.

La infeccion bacteriana es con mas la causa de la -

muerte, los focos tuberculosos tienden a extenderse -
en los pacientes paludicos.
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DATOS DE LABORATORIO

_ El' examen de gota gruesa de sangre coloreada por
el matodo de Giensa u otra variedad de las coloracio
nes es la base fundamental.

_ Para el Dx. de paludismo - Giensa, Hartings.

El examen de Frotis de sangre periferica se usa pa
ra identificar los plasmodios.

_ La anemia es normocitica con poiquilocitosis y ani
socitosis.

DIAGNOSTICO:

[.a prueba diagnbstica mas importante es la
busqueda de parasitos en sangre periferica.

_ Antecedente de haber vivido en una regidtn endemica.

- Ataques previos de paludismo.

- Paroxismos tipicos de paludismo.

- Exposicibn y contagio (transfuciones de sangre, dro
gadiccibn)

TRATAMIENTO:

Ataque Agudo

Puede efectuarse con cloroquina excepto en
el falciparum resistente a esta substancia.

Dosis: 0.6 Gr. de Cloroquina base (Cuatro compri

midos).
Seguida de 0.3 Gr. 6 horas despues
0.3 Gr. dos dias consecutivos.

luego

Si hay vomito clorhidrato de cloroquin I. M.
0.2 a 0.3 de la substancia base cada 6 horas, pero se
prefiere la via oral. :




Si es plasmodium falciparum resistente al
farmaco debera ser tratado con una combinacion de qui
nina, pirémetamina y una sulfonamida.

Sulfato de quinina 0.6 Gr. P.0O. cada 8 ho
ras durante 14 dias.

Si hay vomito clorhidrato de quinina en so
lucion salina o glucosa cada 6 horas.

Piremetamina 25 migs. cada 8 horas du

rante 3 dias.

Sulfisoxasol 2.0 Gr. iniciales y despues 0.5
Gr. cada 6 horas durante 5 dias, al mismo tiempo que
los otros dos medicamentos.

TRATAMIENTO RADICAL.:

Plasmodium vivax, P. Ovale y P.malariae,
persisten en el higado y no pueden ser ataca_dos en la -
etapa exoeritrocitica se usa 15 migs. de Primaquina -

P.0O. Cada dia durante 14 dias.
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DESCRIPCION BREVE DEL. AREA DE ESTUDIO

Los departamentos de Jalapa y Jutiapa, se en
cuentran en el oriente de la replblica; con caracteris
ticas climatologicas hidrograficas y poblaciones simi
lares,

La altitud del departamento de Jalapa oscila -
entre los 900 metros y los 1,350 metros sobre el  ni
vel del mar; y los del departamento de Jutiapa entre -
los "O" metros y los 1,300 metros sobre el nivel del
mar.

Jalapa tiene 1,342 Kms2 de area maldrica y
una poblacion de 922971 habitantes; mientras que Jutia
pa tiene 3,149 Kms<4 de area malarica y una poblacidon

de 257,580 habitantes.
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Y JUTIAPA

4 ANOS EN L.OS DEPARTAMENTOS DE JALAPA

INCIDENCIA DE PALUDISMO EN LOS ULTIMOS
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INCIDENCIA DE PALUDISMO EN LOS ULTIMOS
5 ANOS EN GUATEMALA

ANO Muest. Hematica| Casos % Positivided | P.Vivax| P.Faeparum | Ascciaks
1,976 435, 097 9,616 2,2 9,296 303 17
1,977 472,297 34,907 7.4 32,054 2,054 105
1,978 463,794 59,755 12.9 34,521 5, 056 178
1;979 440,712 69,039 15,77 62,408 6,317 314
1,980 456, 784 62,657 13.7 58, 296 4,186 175
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PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

TOTAL DE MUESTRAS HEMATICAS EXAMINADAS,

PORCENTAJE DE POSITIVIDAD Y TASA MALARICA

POR 1,000 HABITANTES, CORRRESPONDIENTES A
LOS DEPARTAMENTOS DE JALAPA Y JUTIAPA

CUADRO No. 1

Taaldemes | ! e
. ro— 1% depos | Tasa Mdari | Tatal de
Departamento | trashemalicas Sivtaad |y, 000k |omees

examinadas bitante
Jalapa 11,486 9.33 11,88 1072

Jutiapa 43,649 1.3, 30 23,28 5,340

Fuente: Memoria Anual 1979 S.N.E. M. Guatemala.

Se examinaron en el departamento de Jala
pa, un total de 11,486 muestras hematicas correspon —
diendoles un porcentaje de positividad de 9.33%, exis
tiendo una tasa malarica de 11,88 por mil habitantes, lo
que significa que de cada mil habitantes 9. 33 personas-
tienen riesgo de enfermar de Malaria.

En el departamento de Jutiapa se examina
ron un total de 43,694 muestras hematicas, con un -
13.30% de positividad, lo cual arroja una tasa maldrica
de 23. 28 por 1,000 habitantes en el departamento de Ju
tiapa hay un riesgo de 11.40 por mil habitantes mayor -
que en el departamento de Jalapa.
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CUADRO No. 2

DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES POR EDAD,
DEL DEPARTAMENTO DE JALAPA, ANO DE 1979,

Caracteristicas de 4 %
la Muestra. .

De
0 = 10 231 21.5
11 = 20 322 30.4
Edades. 21 - 30 262 24.1
31 - 40 111 10.4
41 - 50 105 9.8
51 vy mas 41 3.8

TOTAL 1,072 100

Fuente: Formulario N-8 S.N.E.M. Jalapa , 1979.

En este cuadro se observan que la incidencia -
mas alta de paludismo ocurre en el grupo etario de
11 - 20 afios ; seguido del grupo de 21 - 30 ; ocupando
entre ambos un 54.5%; siendo esto negativo para la -
productividad pues son estos los grupos mas  fuertes
en la produccidon agricola que es la predominante en la

region.,
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CUADRO No. 3
DEL DEPARTAMENTO DE JUTIAPA, ANO DE 1979

DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES
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Formulario N-8, S.N.E.M. Jutiapa, 1979.

Fuente:

Tienen similar distribucion etaria el palu

igual

grupos etario de 11-20 y de 21-30 afios se dan una inci
dencia de 56.5% vy en el de Jalapa de 54.5% con

dismo en los 2 departamentos estudiados, pues en los -
incidencia negativa en la productividad.
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CUADRO No, 5

Fuente: Formulario N-8 S.N.E. M. Jutiapa 1979,

En el cuadro anterior observamos que el grupo de 21-30 tiene una mayor frecuencia
de casos; con un total de 78; y tambien predominando el sexo masculino con su posi

tividad, refiriendonos al plasmodium Falciparum.

A continuacion la representacion de las tablas por medio de graficos, correspon
diente al Plasmodium Vivax ( grafico # 6) y al Plasmodium Falciparum (grafico # 7).
fa )




CUADRC No. 7

DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES POR SEXO
DEPARTAMENTO DE JUTIAPA. 1979.

CUADRO No. 8

DISTRIBUCION DE PACIENTES POR SEXO Y
ESPECIE DE PLASMODIUM VIVAX, DEPARTAMENTO
DE JALAPA, 1979.

Caracteristica de la 4 7
muestra ?
MASCULINO 3408 63.82
SEXO
FEMENINO 1932 36.18
TOT AL 5340 100, 00

Fuente: Formulario N-8, S.N.E. M, Jutia

pa. 1979,

| Caracteristica de la
muestra # %
MASCULINO 637 63.8
SEXO
FEMENINO 360 36.2
TOTAL 997 100

En este caso el cuadro anterior indica, el
numero de 3,408 pacientes positivos masculinos, co
rrespondiéndoles un promedio de 63.82% . El sexo fe
menino tiene 1932 pacientes positivos, con un prome -
~ dio de 36. 18%, y en total tenemos 5,340 pacientes que

son el 100% .para el departamento de Jiutiapa.

20

Fuente: Formulario N-8, S.N.E.M. Jalapa 1979.

Podemos apreciar en el cuadro anterior que el
Sexo masculino es mas atacado por el Plasmodium Vi—
Vax, siendo positivos 637 pacientes masculinos, que -
Presentan el 63.8%, del total. El sexo femenino le
Corresponden 360 pacientes, lo cual representa el -
36.2% del total, Sumado lo anterior nos da un total de
997 pacientes positivos al Plasmodium Vivax, lo que
Pepresenta el 100%, en el Depto. de Jalapa en 1979.

L 21



CUADRO No. 9

DISTRIBUCION DE PACIENTES POR SEXO Y

ESPECIE DE PLASMODIUM VIVAX, DEPARTAMENT(Q

DE JUTIAPA, 1979

Caracteristicas de la 4 %
muestra ?
MASCULINO 3229 63. 36
SEXO
FEMENINO 1867 36.64
TOTAL 5096 100

Fuente: Formulario N-8, S.N.E.M. Jutiapa 1979.

En el cuadro anterior se ve que el sexomas
culino tiene una positividad para el Plasmodium Vivax
de 3,229 pacientes, con un 63.36% del total, ocupando
por eso el primer lugar.

El sexo femenino tiene una positividad  al
Plasmodium Vivax, con un 36.64%.

dium Vivax, que representan el 100%, en el departa -
mento de Jutiapa.

El siguiente grafico (# 11) es la representa
cion de las tablas IX y X,

22

B .

Dandonos la  su
ma de lo anterior 5,096 pacientes positivos al Plasmo

CUADRO No. 10

DISTRIBUCION DE PACIENTES POR SEXO Y
ESPECIE DE PLASMODIUM FALCIPARUM,
DEPARTAMENTO DE JALAPA, 1979.

Caracteristicas de la
muestra i %
MASCULINO 53 70.6
SEXO
FEMENINO 22 29.4
TOTAL 75 100

Fuente: Formulario N-8, S.N.E.M. Jalapa,
1979,

El cuadro anterior representa la positividad
para el Plasmodium Falciparum, ocupando el primer
lugar el sexo masculino con 53 pacientes positivos, -
que representan el 70.6% , y el sexo femenino le sigue
con 22 pacientes positivos que representan el 29,4% _
del total. Sumando lo anterior tenemos un total de 75
pacientes positivos a Plasmodium Faciparum que re
presentan el 100%, representativos del departamento
de Jalapa.
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CUADRO No. 11

DISTRIBUCION DE PACIENTES POR SEXO Y
ESPECIE DE PLASMODIUM FALCIPARUM,
DEPARTAMENTO DE JUTIAPA. 1979.

Caracteristicas de la 4 %
muestra
MASCULINO 179 73.36
SEXO
FEMENINO 65 26. 64
TOTAL 244 100

Fuente: Formulario N-8, S.N,E.M. Jutiapa
1979.

Podemos apreciar en el cuadro anterior -
que la positividad para el Plasmodium Falciparum, -
la ocupa el sexo masculino en primer lugar con 179 -
pacientes que representan el 73.36% del total; tene
mos en seguida que el sexo femenino tiene 65 pacien
tes positivos lo que representa el 26,64 % del total .
Sumando lo anterior tenemos que hubo 244 pacientes
positivos a Plasmodium Falciparum en el Depto. de
Jutiapa en el afio 1979,

DISTRIBUCION DE PACIENTES CON POSITIVIDAD A
LAS DIFERENTES ESPECIES DE PLASMODIUM,
PRESENTADOS EN EL DEPARTAMENTO DE JALAPA,

ANO DE 1979.

Caracteristicas de la
i+ %
muestra

VIVAX 997 92.9
ESPECIE DE
PLASMODIUM FALCIPARUM 71 6.7

ASOCIADO 4 0.4
LT AL, 1072 100. 00

En el siguiente grafico (Figura # 12Y, re
presentan las tablas XI y XII. .

24

Fuente: Formulario N-8, S.N.E.M. Jalapa, 1979.
Memorias S.N.E. M., afio 1979

El cuadro anterior nos muestra, que en la
distribucion de pacientes por especie de plasmodium -
tenemos que: P. Vivax 997 que nos da 92.9%, P. -
Faleiparum con 71 pacientes que nos da el 6.7%, y pa. .
ra Asociado (Vivax y Falciparum) 4 pacientes el 0.4%,

. totalizando 1072 para el 100%
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CUADRO No. 13

VIDAD
STRIBUCION DE PACIENTES CON POSITI

RILAS DIFERENTES ESPECIES DE PLASMODIUM,
PRESENTADOS EN EL DEPARTAMENTOS DE JUTIAPA,

ANO DE 1979.
Caracteristicas de la # %,
muestra
VIVAX 5096 | 95.4
ESPECIE DE
RUM 225 4,2
PLASMODIUM | T ALCIPA
ASOCIADO 19 0.4
TOTAL 5340 100

epto. Jutiapa

. io N-8, S. D
Fuente: Formulario M. afto de 1979,

N.E.M.
1979, Memorias de S.N. E.

Vemos en en cuadro 14, que hay 5096 pa -
cientes positivos a P. Vivax que es el 95,4%; para P.
Falciparum 225, que es el 4.2%, totalizando 5340, que

es el 100% .

. . # pe
A continuacion el grafico representado

los cuadros XIII y XIV. Grafico # 13.

en
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QUADRO No. 14

DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES CON PALUDISMO,
POR MUNICIPIO DE PROCEDENCIA, DEPARTAMENTO
DE JALAPA ANO DE 1979,

CARACTERISTICAS DE LA 4 7
MUESTRA ‘
1.- Monjas 331 30.8
2. - San Pedro Pinula 324 30, 2
3.~ Jalapa (Cabecera) 229 2143
4.- San Luis Jilotepeque 144 13,4
5.- San Manuel Chaparron 39 3.6
6.- Mataquescuintla 3 0.27
7.~ San Carlos Alzstate 2 0.18
TOTAL 1072 100
Fuente: Formulario N-8, S.N.E.M. Jalapa 1979,
Observamos que el Municipio de Monjas pre

senta la mayor incidencia de positividad, representa _
da por 331 pacientes que le corresponde un porcentaje
de 30.8%: en segundo lugar tenemos a San Pedro Pi
nula con 324 pacientes positivos que representan el -
30.2%; en tercer lugar Jalapa (cabecera) con 229 pa
cientes positivos, que representan el 21.3% sigue en
su orden San Luis Jilotepeque con 144 pacientes y el
13.4% despues San Manuel Chaparron con 39 yel3.6%,
Mataquescuintla con 3 pacientes y el 0,279% y en Ulti

mo légar' San Carlos Alzatate con 2 pacientes y el -
0.18%.

A continuacibdn el grafico representativo de el
cuadro anterior, figura No. 14.
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CUADRO No.15 positivos con una totalidad de 1911 pacientes para un —

promedio de 35:7% , en segundo lugar tenemos a la -

DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES CON PALUDISMO cabecera de Jutiapa con 718 para un promedio de o
POR MUNICIPIO DE PROCEDENCIA, DEPARTAMENTO 13.4% , en tercer lugar a Yupiltepeque con 377, para -
DE JUTIAPA, ANO DE 1979. un promedio de 7.0%, y asi sucesivamente hasta lle

.gar al rnun.icipio El Adelanto con 33 pacientes para —
un promedio de 0.6 %; por todo nos da un total de
5, 340 pacientes positivos para el 100 % .

CARACTERISTICAS DE LA # %
MUESTRA A continuacidn el Grafico representativo de
el cuadro anterior (figura # 15).

1.- Moyuta 1911 35.7
2.~ Jutiapa (cabecera) 718 13.4
3.- Yupiltepeque 377 7.0
4._ Jalpatagua 369 6.9
5.- Comapa 334 6.3
6.~ Asuncion Mita 318 5.9
7.- Pasaco 227 4.3
8.~ Atescatempa 221 4.2
9.~ Quesada 203 3.8
10, - Agua Blanca 191 3.5
11, - Conguaco 107 2.4
12. - Zapotitlan 102 1.9
13.- El Progreso 67 1.4
14, . Santa Catarina Mita 61 1.3
15, - Jerez 47 0.8
16, - San Jose Acatempa 34 0.6
17. - El Adelanto 33 0.6

TOTAL 5340 100

Fuente: Forma N-8, v Vigilancia Epidemiologica
S.N.E.M. Departamento de Jutiapa, afio
de 1979.

En el cuadro anterior, observamos que el Muni
cipio de Moyuta tiene una cantidad mayor de pacientes -

28 29

|




ENVIADAS A LABORATORIO POR COLABORADOREg
PERTENECIENTES AL DEPARTAMENTO DE JALAPA_

CUADRO No. 16

DISTRIBUCION DE MUESTRAS HEMATICAS

VOLUNTARIOS Y S.N.E.M., POR MUNICIPIQ,

1979
MUNICIPIO . V., S.N",, E.M TOTAR
1.- Monjas 1354 295
2.~ San Pedro Pinula 3323 277
3.- Jalapa (cabecera) 2406 1231
4.. San Luis Jilotepeque | 2145 128
5.- San Manuel Chapayon | 487 60
6.- San Carlos Alzatate 10 _
7.- Mataquescuintla il - u
TOTAL 9736 1991 11727

Fuente: Formulario N-8, S.N,E.M., Depto de Jalapa.

30

El cuadro anterior muestra la cantidad de mues
tras hematicas que fueron tomadas,
dores voluntar'los (C.V.) como por per'sonal del S.N.EMy

tanto por col abor‘a

P

sieﬁdo las siguientes para los municipios del departa —
mento de Jalapa.

Se tomaron un total de 11,727 muestras heméa
ticas, de las cuales 9736 fueron tomadas por colabor'a
dores voluntarios correspondiéendole un 80% del total,
y por personal del Servicio Nacional de Erradicacion -
de la Malaria (S.N.E.M,) fueron tomadas 1991 mues
tras para un 20% del total que son 11,727 para el 100%.
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CUADRO No. 17

El total de Muestras Hembéticas enviadas pa

DISTRIBUCION DE MUESTRAS HEMATICAS ra examen de laboratorio fué de 43,432, de estas fue
ENVIADAS A LABORATORIO POR COLABORADORES ron enviadas por trabajadores de S.N.E.M, 28,609 -
VOLUNTARIOS Y S.N.E.M., POR MUNICIPIO, ghe s corresponde el 67.4%, y por aslaboradores vo
PERTENECIENTES AL DEPARTAMENTO DE JUTIAPA, d“‘}tf‘r't“}sd(c .V.) 14,823 que les corresponde el 32,8%
1979 el total de muestras tomadas.

A continuacidn veremos el grafico (figura 1g)
en representacion de las tablas XVII y XVIII).

MUNICIPIOS C.V.| S.N.EM.|TOTAL
1.~ Jutiapa (cabecera) 809 6007
2.~ Yupiltepeque 63 2568
" 3.- El Adelanto 37 573
4,_- Zapotitlan 151 219
5.~ Jerez o 784
6.~ Atescatempa 188 1873
7.- Slan Jose Acatempa 123 359
8, - Santa Catarina Mita 94 717
9.- Quesada 169 1835
10, - Asuncion Mita 277 4960
11, - Jalpatagua 138 2443
12, . Comapa 178 2204
13, - Conguaco 1369 1584
14, - Moyuta 6046 1511
15, - Pasaco 977 244
16. - El Progreso 946 221
17. - Agua Blanca 3233 507
S;TOTAL 14823 28609 43432

Fuente: Formulario N-8, SN, E.M. Depto. de Jutiapa, ¥
y Memorias Awles, Mingerio de Salud Fublica

y :Asistencia Social, Guatemala 1979,
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RESOLUCION DE LA HIPOTESIS

Esta Hipotesis se rechaza; pues analizan _
do el cuadro No. 1 vemos que en el depar
tamento de Jalapa hubo una incidencia de
1,072 casos mientras que en el departa —_
mento de Jutiapa hubo 5, 340 casos.

Esta Hipotesis es aceptada pues el 63% de
casos de paludismo por PLASMODIUM VI
VAX ocurrieron en pacientes de sexo mas
culino,

Esta Hipotesis es rechazada en virtud de
que en el departamento de Jalapa el grupo
etario mas afectado fue el comprendido -
entre 11-20 afios con 30.4% de casos -
mientras que en el depar‘tamento de Jutia
pa la incidencia mas alta ocurrid en el =
grupo de 11-20 afios con 35.5% de casos.

Esta Hipotesis es rechazada en razbn de
que en el departamento de Jalapa ocurrie
ron 75 casos de Paludismo por PLLASMO -
DIUM FALCIPARUM y en Jutiapaocurrie
réon 244 casos.

CONCLUSIONES

Hay mayor incidencia de paludismo en el departa
mento de Jutiapa que en el departamento de Jalg
pa, pues en el primer o hubo 5,340 casos mien
tras que en segundo hubo 1, 072 casos,

La mayor incidencia de casos (63 %) se did en
pacientes del sexo masculino en ambos departa —
mentos,

El grupo etario méas afectado fué el comprendido -
entre 11 a 20 afios con 30.4% de casos en el de
partamento de Jalapa y 35.5% de casos en el de_
partamento de Jutiapa.

L.a mayor incidencia de paludismo es producida -
por plasmodium vivax con 95% de casos en ambos
departamentos.

La mayor parte de muestras de sangre son toma -
das por los colaboradores voluntario de malaria.

No hay programas. adecuados de rociamiento ni
de dragado de aguas- estancadas en ambos departa
mentos.

La epidemia actual del paludismo en la repliblica
de Guatemala se inicid en 1,977 persistiendo has
ta la fecha.

Llama la atencidn que en el afio 1,979 hubo la maya
incidencia de casos de paludismo en Guatemala -
con 69,039 casos; sucediendo.en los departamentos
de Jutla.pa y Jalapa en alza en el afio 1980 pues en
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Jutiapa hubo en 1,979 : 5,340 casos y en 1,980

6,615 casos v en Jalapa en 1,979: 1,072 casos - L p—
y’en 1,980: 1,242 casos.

1. Que se efectde un programa adecuado de ro
ciamiento y dragado de aguas estancadas en —
las areas endémicas de malaria en ambos de
partamentos y en todo el pais.

Py = Hacer conciencia en la poblacidn afectada pa
ra que drenen las ciénagas y fangos; evitan
e -p rd . .

do con esto la protliferacidbn de anofelinps .

3is - Que se tome gota gruesa a todo paciente que
Ilega con fiebre a los hospitales de los depar
tamentos de Jutiapa y Jalapa,

4, - Que el ministerio de Salud Piblica se avoque
ala OOM.Syo0.P.s. para lograr ayuda
econdmica con el fin de establecer un adecua
do programa de rociamiento en la replblica.
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