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INTRODUCCION

Efectua~do mi EPS hospitalaria; en el hospital na
ional de Jalapa en el año de 1,979; observe que cad~
ía ingresaban un promedio de 5 pacientes con diagnós
lCos positivos para paludismo; sin discriminación de
dad ni sexo; razón por la cual decidí hacer este estu
io; comparando la incidencia de paludismo entre el de
artamento de Jalapa y Jutiapa.

El paludismo ha sido una enfermedad endemica en
:uatemala; teniendo epocas en las cuales ha presenta-
D características de epidemia; uno de cuyos períodos-
orresponden a los 1,977 al, 980.

En los años de 1,940 al, 949 hubo una incidencia
e hasta 300,000 casos por año.

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

En vista de que el año 1,979 a esta fecha la inciden-
ia aumentó abruptamente; hago en este estudio algunas
onsideraciones sobredicho aumento y planteo algunas -
oluciones al problema; para que sean tomados en
uenta por los diversos organismos encargados de
revenir y preservar la salud de la población guatemal-
~ca.



OBJETIVOS

1.- GENERALES:

1.1. - Establecer comparación de problemas -
de Malaria entre los departamentos de
Jalapa y Jutiapa.

1.2. - Ofrecer Información sobre la aplicación
de medidas preventivas para la elimina-
ción de reservorios o focos de infesta -.,
Clan.

2.- ESPECIFICOS:

Identificar al través del estudio. . .

2. 1. - Grupo etario más afectado.

2.2. - Municipios con alta incidencia Mal'arica.

2.3. - Especie de Phismodium más frecuente.

2.4. - El sexo maS afectado.
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MATERIAL Y METODOS

MATERIAL:

1. - Casos clínicos con diagnósticos positivo,

comprobado por laboratorio de cualquier e2-
pecie de Malaria en los Deptos. de Jalapa y

Jutiapa en 1979.

METODOS:

.....

L - Método Científico.
2. - Método Inductivo - Deductivo.
3. - Técnicas de lnvestigación: Descriptiva, c°ll!.

parativa, exámenes de registros.

Recursos:"

1. - Registros Clínicos
2. - Registros de la sección de Malaria.

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

Edad, Sexo, Especie de Plasmodium,
y lugar de pvocedencia esto en rel§.

ción al paciente.

4. - Humanos:
Directores de el Hospital de Jalapa y

Jutiapa
Jefes del SNEM de Jutiapa y Jalapa
Laboratoristas de los hospitales de
Jalapa y Jutiapa y del SNEM Central.
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ANALISIS EST ADISTICO

1. - Recolección de Información.

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

1. 1.1. - Forma N-S SNEM en el año 1979.
1. 1.2. - Revisión de Registros clínicos de los

Hospitales de Jalapa y Jutiapa.
1.1.3. - Revisión de Forma 4, SNEM.

2. - T abulación de Datos.

3. - Elaboración de Tablas y Gráficas para llevar a
bo el trabajo.

4. - Presentación, análisis e interpretación de los
tos recabados.

4
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HIPOTESIS

"En el departamento de Jalapa hubo mayor inci
dencia de paludismo; que en el departamento de
Jutiapa en el año 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 años".

"El paludismo por plasmodium falciparum ya no
existe en los departamentos de Jalapa y Jutiapa.
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PALUDISMO:

Es una enfermedad producida por protozoarios
y transmitida al hombre por la picadura del mosquito-
ANOPHELES HEM~RA. La infección estágeneralmeQ
te limitada a los trópicos y subtrópicos, en los trópl
cos el paludismo desaparece a:~a~ti,tudessuperiore;o .~
2,000 metros de altura, aun c'ont"lnuacomo el prmcl.
pal problema~infeccioso en el mund~.

ETIOLOGIA:

Los microorganismos causantes son Protoz°1l.
rios del genero Plasmodium los microorganismos que
infectan al hombre no producen enfermedad en lós anl
males inferiores.

Los parásitos que con mayor frecuencia
tan en el cinturón maláticocson:,

cuen.

Plasmudium vivax - Paludismo Terciano
Plasmodium malaria - Paludismo cuartano
Plasmodium falciparum - Paludismo terciano malig.

no (estivo-otoñal)
Paludismo tercian o relativa-
mente raro y de moderada -
gravedad.

Plasmodium Oval e

TRANSMISION:

ARTIFICIAL: - transfuciones de sangres
- agujas contaminadas
- toxicomanos

NATURAL: - Picadura de anopheles hembra.

El hombre es el huesped intermedio y el
quito el definitivo.

mo§.
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!j;PIDEMIOLOGIA:

Rorsiste unicamente en zonas donde el mosqui
to y la población humana permanecen por encima de :-
una densidad crítica 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 infección.

. Procedimientos para loqrarlo:

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

.- Pulverizaciónde insecticidas de acción residual.
- Uso de mosquiteros y repelentes cutaneos.
- Tratamiento eficáz de los casos de paludismo
- Los programas de supresión terapeutica en gran e§.

cala de algunas poblacioneshumanas.

PATOGENIA y ANATOMIA PATOLOGICA:

Es provable que en la fisiopatología del pal!!
dismo influyan de manera importante la invación, alt~
ración y destrucción de lo.seritrocito s por los parási-
tos dellpaludismo.

- Plasmodium vivax y Plasmodium ovale.
unicamente eritrocitos inmaduros.

Destruyen-

Plasmodium malariae solo a los senescentes, por lo -
tanto cuando hay infección de estas especies so.lo e§.
tán afectadas ella 2 % de los eritrocitos.

- Plasmodium Falciparum - invade los eritrocito s
cualquiera que sea su edad. y puede causar problemas
elevados de Parasitemia.

- Alteraciones Vasculares' produce vasocodricción -
::

7
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- La relativa rareza de plasmodium en los niños peque
ños ha sido atribuida a paso de anticuerpos IgG. ;:;-

través de la placenta.

durante los calosfrios
etapa febril.

y vasodilatación durante

SINTOMATOLOGIA GENERAL:

Hay algunas diferencias clínicas según los di§. I

tintos plasmodios pero en general hay: I
- escalofrios
- fiebre
- defalalgia
- dolores musculares

- esplenomegalia y anemia
- Elherpeslabialesfrecue~ I

te

El sello característico es el Paroxismo Palú
dico; que se presenta en intervalos regulares excepto::-
en Falciparum comienza con escalofrios de 20 - 60 ;ni I
nutos (etapa de frio)
Seguido por una etapa de calor de 3 a 8 horas, con fie I
bre de 40 a 42 GO C. "Etapa Húmeda" coincide con la
defervecencia y se caracteriza por Diaforesis profun - I
da, que deja al paciente débil y exahusto.

COMPLICACIONES:

-Rotura del Bazo. El paludismo es con mas la causa
mas frecuente de rotura del bazo expontaneamente, y

I

la causa predisponente para que haya rotura trauma
tica en dicho órgano.

- I

El paludismo crónico causa, anemia, debilidad y
quexia.

c2.

La infección bacteriana es con mas la causa de la
muerte, los focos tuberculosos tienden a extenderse -
en los pacientes palúdicos.
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gATOS DE LABORATORIO

-El. examen de gota gruesa de sangre coloreada por
el método 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
ra identificar los plasmodios.

P2.

- La anemia es normocítica con poiquilocitosis y
socitosis.

an.l.

DlAGNO STlCO:

La prueba diagnóstica mas importante es la
búsqueda de parasitos en sangre periferica.

- Antecedente de haber vivido en una región endémica.
=-Ataques previos de paludismo.
- Paroxismos típicos de paludismo.
- Exposición y contagio (transfuciones de sangre, drQ.

gadicción)

TRATAMIENTO:

Ataque Aqudo

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

en

Dosis: 0.6 Gr. de Cloroquina base (Cuatro compr.l.
midos).
Seguida de 0.3 Gr. 6 horas después luego
0.3 Gr. dos días consecutivos.

Si hay vómito clorhidrato de cloroquin 1. M.
0.2 a 0.3 de la substancia base cada 6 horas, pero se
prefiere la vía oral.

9
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Si es plasmodium falciparum resistente al
fármaco deberá ser tratado con una combinación de qui
nina, pirémetamina y una sulfonamida.

Sulfato de quinina 0.6 Gr. P.O. cada 8 hQ.

ras durante 14 días.

Si hay vomito clorhidrato de quinina en

lucióh salina o glucosa cada 6 horas.

ptremetamina 25 migs. cada 8 horas

rante 3 días.

Sulfisoxasol 2. O Gr. iniciales y despues Q5
Gr. cada 6 horas durante 5 días, 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 atacados en la -
etapa exoeritrocitica se usa 15 migs. de Primaquina

P.O. Cada día durante 14 días.

10
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DESCRIPCION BREVE DEL AREA DE ESTUDIO

Los departamentos de Jalapa y Jutiapa, se e!!.
cuentran en el oriente de la república; con caracterí§.
ticas climatologicas hidrográficas 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 área malárica y
una poblacion de 922971 habitantes; mientras que Juti§.
pa tiene 3,149 Kms de área malárica y una población
de 257,580 habitantes.

11
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Tetal de ~%rn~ T<EIMalari Tetal de
~rtarrmto t raSJemátiCas tividad ca 1,aJJ/Iiexaminadas casos

bitante

Jalapa 11 , 486 9.33 11.88 1072

Jutiapa 43,649 13.30 23.28 5,340

Características de
# %la Muestra.

De
O - 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 ' 41 3.8y mas

TOTAL 1,072 100

PRESENT ACION y ANALISIS DE RESULTADOS

TOT AL DE MUESTRAS HEMATICAS EXAMINADAS,
PORCENTAJE DE POSITIVIDAD y TASA MALARICA
POR 1,000 HABIT ANTES, CORRRESPONDIENTES A

LOS DEPARTAMENTOS DE JALAPA Y JUTlAPA

CUADRO No. 1

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

Se examinaron en el departamento de Jali!.
pa, un total de 11,486 muestras hemáticas correspon-
diendoles un porcentaje de positividad de 9.33% , exi!2.
tiendo una tasa malái'ica de 11.88 por mil habitantes, 10
que significa que de cada mil habitantes 9.33 personas-
tienen riesgo de enfermar de Malaria.

En el departamento de Jutiapa se examini!.
ron un total de 43,694 muestras hemáticas, con un
13.30% de positividad, lo cual arroja une. tasa malárica
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.

14
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CUADRO No. 2

DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES POR EDAD,
DEL DEPARTAMENTO DE JALAPA, AÑO DE 1979.

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

En este cuadro se observan que la incidencia -

más alta de paludismo ocurre en el grupo etario de

11 - 20 años; seguido del grupo de 21 - 30; ocupando

entre ambos un 54.5%; siendo esto negativo para la

productividad pues son estos los grupos más fuertes

en la producción agrícola que es la predominante en la

región~
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Características de la # %
muestra

De
O - 10 1368 25.6

11 - 20 1898 35.5

Edades 21 - 30 1126 21.1
31 - 40 483 9.2
41 - 50 264 4.9
51 y mas 201 3.7

TOTAL 5340 100
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CUADRO No. 3

DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES POR EDAD,
DEL DEPARTAMENTO DE JUTIAPA, AÑO DE 1979

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

Tienen similar distribución etaria el pal!!

dismo en los 2 departamentos estudiados, pues en los -
grupos etario de 11-20 y de 21-30 años se dan una inc.i

dencia de 56.5% y en el de Jalapa de 54.5% con igual

incidencia negativa en la productividad.

16

~ -I

'"

0'\
t'--
0'\
.....

~W
üP
Wo
(l.¡Z
tI)<t:
W
>--<t:~
O(l.
X<t:
W~
tI)~

~ ,
Pw
<t:p
Po
WI-
O::z
Ow
(l.::E
tI)<t:
WI-
1-0::
Z<t:
W(l.
~W
~p
(l. ~
wX
p~
Z~
O>
~::E
ü::J::J~
CÜP
~o
O::::E
I-tI)
~<t:
P, ¡

(l.
W
P

o
Z

O
o::
P
<t:
::J
Ü

17



&:~ '"'"0..(11
'TI~'(D

-< ::s(D ()
""'0

¡ c
::s O 0..",

(1) (D

'"'"::s

'"

.....
::s

(D,"," o..~()
'"'"~. (D

"'::s - (¡¡c
""'c O;

- '" 'TI
:g~

o..
~()'1 O

"'~. 1-"0 O O;
O' J.::s p, 3

(¡¡

::s

3.....
(t)~¡:::s c
::s ::s

'"'"

.....

O'" o.. (D

'"
o..

O
'"'"

O; O;
~'O;

::::s
o,..... ~.c (D

o '"'"O O
3'0 r¡¡ g:.'1

ZO;

<(D

'"
o..O I~.(¡¡

""'(DO" co
-<

(D (¡¡

"'::S
'O...., (D (f)

>< '"'"
.....

co
O;

'" '"
..

-< z~()
(¡¡

~. 3'<'" .lO o'
o'"'"

3 (11
~,::s

0..'" O

""'0.. ~'3
(¡¡

~S'(t) C O",f)
O 3 ~.c

..... (D' c.....

'*''''
"TI::s(D c

"'(¡¡
'" 'O

(D
'"'".....

..... ~.
().O;

lO '"'O'<'"'"
t-'.(D

')

'"'"
'O o..

C
"'O"

'"
O

'O ............... O;

3 O \D
'U~ C~. ....,

..... 3 ::s o.. \D

'"
.

'"

(D .
(¡¡'O ::s

N3 O 0.......
O

O; O
I

&:3
(DÚJ
""'0C (D
(¡¡

'"'"3 o.. (D ~.~.
><

(D
"TIO 0::S
",o.. (D

o(D 3 C
~'1O

'"
::s

'O O; (¡¡

'"
'" "" 2 30;..."
C ~. ::-:PJ
3 g ::s'<.(¡¡ O O
iQ- ()

O;

~,o O ..."
::s

O;
...,,0 (D
~.o; (¡¡()() O;

C C .O (D
'O

(1)

,*,.gj
O~3 ~Ig tJJ ~.
I~'",

(f) (11

(11 O
><~O O

.....
~ÚJ o

I
.....

....

'TI oN

.j:> ~.....CO .....

I
N

.....
'TI

O
O

U1
~NCO .....

...., I
CO ÚJ

N 'TI O
O

.j:> ~ÚJ
N . .....

I
.j:>
O

CO 'TI

..... ~.j:>

..... .....

I
U1

.j:>
'TI

O

...., ~U1
.....

'<.....
"TI +

.....

.....

~-'1....,

N \D O
.j:>

-'1.j:>

~'"
'TI

rU1

-

'U
r
~O

(f).....
.~(f)
0-'1
O¡O
..........

c:m

~§
'TI.....

~O
rZ
00
'0(11
~'U

¡o~
c:o

~.....
O. (11
c:

O~
~(11(11 O
'U(f) ¡o

~'U O
¡Oo

~¡o Z
~(11 O

(111:;1

Z~ U1
-'11:;1
O'
O(f)
(11(11

c.....><

~O
r-<

~(11
'U(f)

~'U,.
(11

~O
Z¡"'"
0(11

1:;11:;1
(11(11

.....

\D
....,

\D

Características de la
# %muestra

MASCULINO 690 64.36

SEXO

FEMENINO 382 35.64

TOTAL 1072 100. 00

-~ - -- - -- --

CUADRO No. 6

DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES POR SEXO
DEPARTAMENTO DE JALAPA. 1979

I

I

I

I

,

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

Como apreciamos en el cuadro anterior, hay

mayor positividad para el sexo masculino con 690
PSi

cientes y dandonos un promedio de 64.36%, lo que nos

deja para el sexo femenino 382 pacientes con un prom~

dio de 35.64% . Siendo el total de pacientes positivos

de 1,072, que nos da el 100%, correspondiente al d~

partamento de Jalapa.

I
I

1
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Característica de la # %mU€stra

MASCULINO 3408 63.82

SEXO

FEMENINO 1932 36.18

TOTAL 5340 100.00

Característica de la
muestra # %

MASCULINO 637 63.8

SEXO

FEMENINO 360 36.2

TOTAL 997 100

--~

CUADRO No. 7

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

Fuente: Formulario N-8, S. N. E. M. Juti~
pa. 1979.

En este caso el cuadro anterior indica, el

numero de 3,408 pacientes positivos masculinos, c2.

rrespondiéndoles un promedio de 63.82%. El sexo f~

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 JÚtiapa.

20
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CUADRO No. 8

DISTRIBUCION DE PACIENTES POR SEXO Y

ESPECIE DE PLASMODlUM VIVAX, DEPARTAMENTO

DE JALAPA, 1979.

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

Podemos apreciar en el cuadro anterior que el
Sexo masculino es más atacado por el Plasmodium Vi-
vax, siendo positivos 637 pacientes masculinos, que
presentan el 63,8%, del total. El sexo femenino
Corresponden 360 pacientes, lo cual representa el
36.2% del total, Sumado lo anterior nos da un total de

I

997 pacientes positivos al Plasmodium Vivax, lo que
representa el 100% , en el Depto. de Jalapa en 1979.

I
.

le

.

I
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Características de la
# %muestra

MASCULINO 3229 63.36

SEXO

FEMENINO 1B67 36.64

TOTAL 5096 100

Características de la
muestra # %

MASCULINO 53 70.6

SEXO

FEMENINO 22 29.4

TOTAL 75 100

-l

CUADRO No. 9

DISTRIBUCION DE PACIENTES POR SEXO Y
ESPECIE DE PLASMODIUM VIVAX, DEPARTAMENTO

DE JUTIAPA, 1979

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

En el cuadro anterior se ve que el sexo ma§.
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%. Dandonos la s!,!
ma de lo anterior 5,096 pacientes positivos al Plasmg.
dium Vivax, que representan el 100% , en el departa -

mento de Jutiapa.

El siguiente grnfico (# 11) es la representi!.. I
ciém de las 'tablas IX y X.

.

22
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CUADRO No. 10

DISTRIBUCION DE PACIENTES POR SEXO Y
ESPECIE DE PLASMODIUM FALCIPARUM,

DEPARTAMENTO DE JALAPA, 1979.

Fuente: Formulario N-B, 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%
d,el total.

.

Sumando lo anterior tenemos un total de 7'5
pacientes positivos a Plasmodium Faciparum que re

presentan el 100%, representativos del departamento-

de Jalapa.

23
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Características de la
# %muestra

MASCULINO 179 73.36

SEXO

FEMENINO 65 26.64

TOTAL 244 100

Características de la
# %muestra

VIVAX 997 92.9
ESPECIE DE

PLASMODIUM FALCIPARUM 71 6.7

ASOCIADO 4 0.4

TOTAL 1072 100.00

--
~

CUADRO No. 11

DISTRlBUCION DE PACIENTES POR SEXO Y
ESPECIE DE PLASMODIUM FALCIPARUM,

DEPARTAMENTO DE JUTIAPA. 1979.

Fuente: Formulario N-S, 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; ten~
mos en seguida que el sexo femenino tiene 65 pacie]!
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 año 1979.

En el siguiente gráfico (Figura # 12),

presentan las tablas XI y XII.

24
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DISTRlBUCION DE PACIENTES CON POSlTIVIDAD A
LAS DIFERENTES ESPECIES DE PLASMODIUM,

PRESENTADOS EN EL DEPARTAMENTO DE JALAPA,
AÑO DE 1979.

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

El cuadro anterior nos muestra, que en la
distribución de pacientes por especie de plasmodium -
tenemos que: P. Vivax 997 que nos dá 92.9%, P. -
Falciparum con 71 pacientes que nos da el 6.7%, y PiiL
ra Asociado (Vivax y Falciparum) 4 pacientes el 0.4%,
totalizando 1072 para el 100%

I

1
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Característi>cas de la
# %muestra

VIV AX 5096 95.4

ESPECIE DE
FALCIPARUM 225 4.2PLASMODIUM

ASOCIADO 19 0.4

CARACTERISTICAS DE LA
# %MUESTRA

1. - Monjas 331 30.82. - San Pedro Pinula 324 30.23. - Jalapa (Cabecera) 229 21.34. - San Luis Jilotepeque 144 13.45. - San Manúel Chaparrón 39 3.66. - Mataquescuintla 3 0.277. - San Carlos Alzatate 2 0.18

TOTAL 1072 100

CUADRO No. 13

DISTRIBUCION DE PACIENTES CON POSITIVIDAD
A LAS DIFERENTES ESPECIES DE PLASMODIUM,

PRESENTADOS EN ELpEPARTAMENTOS DEJUTIAPA,
ANO DE 1979.

TOTAL 5340 100

Fuente: Formulario N-8, S. N. E. M. Depto. Jutiapa
1979. Memorias de S. N. E. M. año de 1979.

Vemos en en cuadro 14, que hay 5096 pa -
cientes positivos a P. Viv>ax que es el 95.4%; para P.
F alciparum 225, que es el 4.2%, totalizando 5340, que
es el 1 00% .

A continuación el gráfico representado
los cuadros XIII y XIV. Gráfico # 13.

en

.
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OUADRO No. 14
DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES CON PALUDISMO,
POR MUNICIPIO DE PROCEDENCIA,

DEPARTAMENTO
DE JALAPA AÑO DE 1979.

r

I

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%; e:n 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 eñ
su orden San Luis J ilotepeque con 144 pacientes y el
13.4% despues San Manuel Chaparrón con 39 y eI3.6%,
Mataquescuintla con 3 pacientes y el 0.27 % y en últi
mo lugar San Carlos Alzatate con 2 pacientes y el -0.18%.

A continuación el gráfico representativo de el
cuadro anterior, figura No. 14.
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CARACTERISTICAS DE LA # %MUESTRA

1. - Moyuta 1911 35.7
2. - J t,ltiapa {cabecera) 718 13.4
3. - y upil tepeque 377 7.0
4. - Jalpatagua 369 6.9
5. - Comapa 334 6.3
6.- Asunción 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 127 2.4
12. - Zapotitlán 102 1.9
13.- El Progreso 67 1.4
14. - Santa Catarina Mita 61 1.3
15. - Jerez 47 0.8
16. - San José Acatempa 34 0.6
17. - El Adelanto 33 0.6

TOTAL 5340 100

-~
CUADRO No.15

DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES CON PALUDISMO
POR MUNICIPIO DE PROCEDENCIA, DEPARTAMENTO

DE JUTIAPA, AÑO DE 1979.

Fuente: Forma N-8, y Vigilancia Epidemiológica
S.N.E.M. Departamento de Jutrapa, año
de 1979.

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

28
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positivos con una totalidad de 1911 pacientes para un -
promedio de 35.7% , en segundo lugar tenemos a la -
cabecera de Jutiapa con 718 para un promedio de -
13.4%, en. tercer 1ugar a Yupiltepeql,le con 377, para-
un promedlO de 7.0%, y así sucesivamente hasta 11e
gar al munjcipio El Adelanto con 33 pacientes para
un promedlO de 0.6 %; por todo nos da un total de
5,340 pacientes positivos para el 100 %.

A continuación el Gráfico representativo
el cuadro anterior (figura # 15).

de
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MUNICIPIO C.V. S.N~ E. M TOTAL

1. - Monjas 1354 295

2.- San Pedro Pinula , 3323 277

3. - Jalapa (cabecera) 2406 1231

4. - SJ.n Luis Jilotepeque 2145 128

5. - San Manuel C1J.apa:n:m 487 60

6. - San Carlos Al zatate 10 --

7. - Mataquescuintla 11 --

TOTAL 9736 1991 11727

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

r -
CUADRO No. 16

DISTRIBUCION DE MUESTRAS HEMATICAS
ENVIADAS A LABORATORIO POR COLABORADORES

VOLUNTARIOS Y S.N.E.M., POR MUNICIPIO,
PERTENECIENTES AL DEPARTAMENTO DE JALAPA

1979 '

El cuadro anterior muestra la cantidad de mue~
tras hemáticas que fueron tomadas, tanto por colabor~
dores voluntarios (C.V.) como por personal del s.N.E.M".
30
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siendo las siguientes para los municipios del departa -
mento de Jalapa.

Se tomaron un total de 11,727 muestras hemá
ticas, de las cuales 9736 fuer.<;n tomadas por colabori
dores voluntarios correspondlendole un 80% del total,
y por personal del Servicio Nacional de Erradicación -
de la Malaria (S.N.E.M.) fueron tomadas 1991 mues
tras para un 20 % del total que son 11,727 para el 100 %:'

31~



MUNICIPIOS C.V. S.N.E.M. TOTAL

1.- Jutiapa (cabecera) 809 6007
2. - Yu'piltepeque 63 2568

. 3. - El Adelanto 37 573
4. - Zapotitlán 151 219
5. - Jerez 25 784
6. - Atescatempa 188 1873
7. - San Jose. Acatempa 123 359
8. - Santa Catarina Mita 94 717
9. - Quesada 169 1835

10. - Asunción Mita 277 4960
11. - Ja1patagua 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

- - .~

CUADRO No. 17

DISTRIBUCION DE MUESTRAS HEMATICAS
ENVIADAS A LABORATORIO POR COLABORADORES

VOLUNTARIOS Y S.N.E.M., POR MUNICIPIO,
PERTENECIENTES AL DEPARTAMENTO DE JUTIAPA,

1979

,T OTAL 14823 28609 43432

Fuente: Formulario N-8, S.N. E.M. D'epto. de Jutiapa, y
y Memorias AUB1es, Mirigerio de Salud Fúb1ica
y :Asistencia Social, Guatemala 1979.

32

El total de Muestras Hemáticas enviadas pa
ra exan;en de laboratorio fue de 43,432, de estas fue
ron enVladas por trabajadores de S.N.E.M. 28,609 =-
que le;> corresponde el 67.2%, y por colaboradores vo
luntarlOs (C.V.) 14,823 que les corresponde e132,8%
del total de muestras tomadas.

A continuación veremos el gráfico (figura 16)
en representación de las tablas XVII y XVIII).

33
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RESOLUCION DE LA HIPOTESIS

Esta Hipótesis se rechaza; pues analizan-
do el cuadro No. 1 vemos que en el depa!:.
tamento de Jalapa hubo una incidencia de
1 072 casos mientras que en el departa --,
mento de Jutiapa hubo 5,340 casos.

Esta Hipótesis es aceptada pues el 63 % de
casos de paludismo por PLASMODIUM Vl
VAX ocurrieron en pacientes de sexo ma~
culino.

Esta Hipótesis es rechazada en virtud de
que en el departamento de Jalapa el .grupo
etario mas afectado fue el comprendIdo
entre 11-20 años con 30.4% de casos
mientras que en el departamento de Juti~
pa la incidencia mas alta ocurrió en el
grupo de 11-20 años con 35.5% de casos.

Esta Hipótesis es rechazada en razón ~e
que en el departamento de Jalapa ocurrI~
rón 75 casos de Paludismo por PLASMO-
DIUM F ALCIPARUM y en Jutiapa ocurri~
rón 244 casos.

1.-

2.-

3.-

4.-

5.-

6.-

7.-

8.-

CONCLUSIONES

Hay mayor incidencia de paludismo en el depart!'!.
mento de Jutiapa que en el departamento de Jal!'!.
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 dió en
pacieiJ.tes del sexo masculino en ambos departa -
mentos.

El grupo etario mas afectado fue el comprendido-
entre 11 a 20 años con 30.4% de casos en el d~
partamento de Jalapa y 35.5 % de casos en el d~
partamento de Jutiapa.

La 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' Bstancadas en ambos depart!'!.
mentos.

La epidemia actual del paludismo en la república
de Guatemala se inició en 1,977 persistiendo ha~
ta la fecha.

Llama la atención que en el año 1,979 hubo la maya'
incidencia de casos de paludismo en Guatemala
con 69,039 casos; sucediendo:en los departamentos
de Jutiapa y Jalapa en alza en el año 1980 pues en
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Jutiapa hubo en 1,979 : 5,340 cas?s y en 1,980.
6,615 casos y en Jalapa en 1,979: 1,072 casos
y en 1,980: 1,242 casos.

1.-

2.-

3.-

I 4.-
I
I
I
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RECOMENDACIONES

Que se efectúe un programa adecuado de ro
ciamiento y dragado de aguas estancadas en =-
las áreas endémicas de malaria en ambos de
partamentos y en todo el país.

Hacer conciencia. en la población afectada pa
ra que drenen las ciénagas y fangos; evitan
do con esto la proliferación de anofélihos .
Que se tome gota gruesa a todo paciente que
llega con fiebre a los hospitales de los depar
tamentos de Jutiapa y Jalapa. -
Que el ministerio de Salud Pública se avoque
a la O.M.S y O.P.S. para lograr ayuda
económica con el fin de establecer un adecua
do programa de rociamiento en la república-:-

. I

37



~ - - --

BIBLIOGRAFIA

1. - Baena Paz Guillermina, ~ para e 1a b o r a r
Trabaios de Investigación Documental, (la.
2a, parte; colección técnicas n °7 -8,) Facul-
tad de Ciencias Económicas, Universidad de
San Carlos de Guatemala, Enero de 1980.

2. - Bloom Benjamin S. Taxomanía de los Objetivos
de la Educación, 5a. Edición, Editorial El
Ateneo, Buenos Aires Junio de 1975.

3. - Carmelo Julio, Malaria, estudio retrospectivo y
prospectivo de los casos presentados en el
año 1978, en el Hospital Nacional de Retalhu
leu. Tesis Universidad de San Carlos de
Guatemala, julio de 1979, pp. 11-23.

4.- Cecil Loeb, "Enfermedades causadas por Proto-
zoarios" Medicina Interna, Editorial Intera-
mericana, Edición 13. Tomo I, año de 1972
pp. 733-747.

5.- Goodman y Gilman, "Bases de la Terapeutica" S
ditorial Interamericana, Edición cuarta 1974,
pp. 905-990.

6. - Guatemala, Dirección General de Servicios de sa
lud, Memorias anuales 1978 - 1979. (añosT
SNEM, Ministerio de Salud Publica. PP. 18-
32.

7. - Leiva Ornar Miguel, Estudio Retrospectivo y Pre
~el Paludi~o en el Hospital Roo-
sevelt en los años 1968-1972.
(Tesis Medico y Cirujano) Universidad de
San Carlos de Guatemala, 1978. pp. de 11-

'17.

38

~ - '-""---

8. - Linares Lopez Edgar, Incidencia de Malaria en la
re ión del Plochic sus factores condicionan-
tes, Decenio 19 8 1977. Tesis Universidad de
San Carlos de Guatemala. PP. 6 a 28.

9.- "Memori~ ~nual 1980" SNEM; dirección general de
serViCiOS de Salud; MSPYAS. Guatemala 1981.

10. - Mendieta i\latorre Angeles, Tesis Profesionales -
undeClma Edición, Editorial Porrua S A Me
xico 1978. . .

11.- Organizaci.ón Mundial de la Salud, "Revista Crónica",
paludismo, volumen 27, de julio y agosto 1973
PP. 334-337. '

12. - Organización Panamericana de la Salud, "Paludis-
mo, contro] de las enfermedades t r a n s m i si
bles en el Hombre año 1975, PP. 263-268.

13. - Pardinas.yelipe,. Me~odología y Tecnicas de Investi
gacion en Ciencias Sociales treceavas edi-
ción, Siglo Veintiuno Editor'es S A M é x i c o
1975. . .

I

II

I
J

39



D..
~¿;:? "a .

DI.~ctorcM,F.le.1II

Carlos Waldhei

Yo. Bo.

D..

. R"vlwT.
Mar10 Enr1.que

D..

~)/.. .. ,~ .
~r''"(l '

:2
Se'cretarl

.¡i me G6mez

D.. (-/" ~~éZc-..¡?

Dr. ca~l'b-:"waldheimc.

--

L6pez


	page 1
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4
	Image 5

	Titles
	~~:.::.::::~~~:~~,~ 
	~,,/'j"''\ 
	'o, '\e''.)''~ 
	1979 
	"e¡' i W 
	~4\\ 
	. 
	'::rrl:L" ,- 
	\t'~:,~~~~, \t'r-::~ 
	~"'"'~, ('-'~\ '" r~l~ -~/H 
	p-,7' /'/. ¡ ¡ ¡¡{~"'"'\ " 
	'J; 
	i ~ 
	~J 
	\:\ i\::\\':~ <\7~J" ~\ 
	éf pJ)l \ 
	'-~ 
	1; 
	' ;,; 
	'\.c.~, ) }' 
	.iI 
	' I 
	:Ú~/ j < \ '" 
	\t?r-') 
	II 
	j ",~~ \ "" ' 
	¿ / 
	/( f~<~~'IS~w:Y 
	4 ,t ~,) f ~:;;,;:~' 


	page 2
	Titles
	INDICE 
	. - 
	INTRODUCCION 


	page 3
	Titles
	INTRODUCCION 


	page 4
	Titles
	OBJETIVOS 
	1. - GENERALES: 
	., 
	2. - ESPECIFICOS: 
	Identificar al través del estudio. . . 
	2. 1. - Grupo etario más afectado. 
	2.2. - Municipios con alta incidencia Mal'arica. 
	2.3. - Especie de Phismodium más frecuente. 
	2.4. - El sexo maS afectado. 
	MATERIAL Y METODOS 
	MATERIAL: 
	METODOS: 
	..... 
	L - Método Científico. 
	Recursos:" 
	1. - Registros Clínicos 


	page 5
	Titles
	ANALISIS EST ADISTICO 
	1. - Recolección de Información. 
	Jalapa y Jutiapa. 
	1. 1.1. - Forma N-S SNEM en el año 1979. 
	2. - T abulación de Datos. 
	bo el trabajo. 
	de 
	da 
	1.- 
	2.- 
	3.- 
	4.- 
	ca 
	HIPOTESIS 


	page 6
	Titles
	PALUDISMO: 
	ETIOLOGIA: 
	Los parásitos que con mayor frecuencia 
	, 
	cuen. 
	Plasmodium Oval e 
	TRANSMISION: 
	ARTIFICIAL: 
	NATURAL: 
	- Picadura de anopheles hembra. 
	mo§. 
	-- 
	!j;PIDEMIOLOGIA: 
	. Procedimientos para loqrarlo: 
	PATOGENIA y ANATOMIA PATOLOGICA: 
	Destruyen- 
	- Alteraciones Vasculares' produce vasocodricción - 
	:: 


	page 7
	Titles
	la I 
	y vasodilatación durante 
	SINTOMATOLOGIA GENERAL: 
	tintos plasmodios pero en general hay: I 
	- escalofrios 
	- esplenomegalia y anemia 
	COMPLICACIONES: 
	c2. 
	~~ 
	--- 
	I 
	I 
	gATOS DE LABORATORIO 
	P2. 
	an.l. 
	DlAGNO STlCO: 
	TRATAMIENTO: 
	Ataque Aqudo 
	en 
	Dosis: 


	page 8
	Titles
	ptremetamina 25 migs. cada 8 horas 
	rante 3 días. 
	TRATAMIENTO RADICAL: 
	10 
	so 
	d!d. 
	DESCRIPCION BREVE DEL AREA DE ESTUDIO 
	11 


	page 9
	Titles
	12 
	~ 
	-. - --- 
	-- 
	13 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 10
	Titles
	PRESENT ACION y ANALISIS DE RESULTADOS 
	CUADRO No. 1 
	Fuente: Memoria Anual 1979 S.N.E.M. Guatemala. 
	14 
	~ - 
	CUADRO No. 2 
	Fuente: Formulario N-8 S. N. E. M~ Jalapa , 1979. 
	15 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 11
	Titles
	CUADRO No. 3 
	Fuente: Formulario N-8, S.N.E.M. Jutiapa, 1979. 
	16 
	'" 
	>-- <t:~ 
	<t:p 
	P, ¡ 
	17 

	Tables
	Table 1
	Table 2
	Table 3


	page 12
	Titles
	-~ 
	- -- 
	- -- -- 
	CUADRO No. 6 
	Fuente: Formulario N-8, S.N.E.M. Jalapa 1979. 
	1 
	19 

	Tables
	Table 1
	Table 2
	Table 3
	Table 4


	page 13
	Titles
	--~ 
	CUADRO No. 7 
	En este caso el cuadro anterior indica, el 
	20 
	--- 
	CUADRO No. 8 
	DISTRIBUCION DE PACIENTES POR SEXO Y 
	Fuente: Formulario N-8, S. N. E. M. Jalapa 1979. 
	le 
	21 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 14
	Titles
	-l 
	CUADRO No. 9 
	DISTRIBUCION DE PACIENTES POR SEXO Y 
	Fuente: Formulario N-B, S. N. E. M. Jutiapa 1979. 
	El sexo femenino tiene una positividad al 
	22 
	CUADRO No. 10 
	El cuadro anterior representa la positividad 
	23 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 15
	Titles
	-- ~ 
	CUADRO No. 11 
	Podemos apreciar en el cuadro anterior 
	r~ 
	-- 1 
	El cuadro anterior nos muestra, que en la 
	25 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 16
	Titles
	CUADRO No. 13 
	TOTAL 
	5340 
	100 
	en 
	26:' 
	---" 
	~ -- 
	OUADRO No. 14 
	Fuente: Formulario N-8, S.N.E.M. Jalapa 1979. 
	27 

	Tables
	Table 1
	Table 2


	page 17
	Titles
	-~ 
	CUADRO 
	No.15 
	28 
	---- 
	de 
	29 

	Tables
	Table 1


	page 18
	Titles
	CUADRO No. 16 
	30 
	-"""""1 
	- - 
	31~ 

	Tables
	Table 1


	page 19
	Titles
	- .~ 
	CUADRO No. 17 
	DISTRIBUCION DE MUESTRAS HEMATICAS 
	,T OT AL 
	14823 
	28609 
	43432 
	32 
	33 
	-'" 

	Tables
	Table 1


	page 20
	Titles
	.. 
	1.- 
	2.- 
	3.- 
	4.- 
	34 
	- ~- 
	RESOLUCION DE LA HIPOTESIS 
	, 
	1.- 
	2.- 
	3.- 
	4.- 
	5.- 
	6.- 
	7.- 
	8.- 
	CONCLUSIONES 
	35 


	page 21
	Titles
	--- 
	-, - 
	1.- 
	2.- 
	3.- 
	I 4.- 
	36 
	RECOMENDACIONES 
	. I 
	37 


	page 22
	Titles
	- - 
	-- 
	BIBLIOGRAFIA 
	3. - Carmelo Julio, Malaria, estudio retrospectivo y 
	38 
	- '-""--- 
	xico 1978. . . 
	1975. . . 
	39 


	page 23
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3

	Titles
	D.. 
	~¿;:? "a . 
	Yo. Bo. 
	D.. 
	D.. 
	~r''"(l ' 
	D.. 
	-- 
	L6pez 



