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INTROCDUCCION

Este trabajo ha sido preparado para gque forme parte-

del estudio sobre la desnutricidn, saneamiento, estado -—

S

econémico, natalidad y mortarldéd—dé-la poblacidn de Jaya
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Durante mi Servicio Socizl he llegado a apreciar la-

gran importancia de que el médico conozca los problemas -
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de salud para poder ayudar a resolverios por ios medios -

gue se encuentren mds 1nmediatos.

Considero que gran numero de la poblacidén lo esl e

; cesitendo.
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PLAN DE ESTUDIO

Durante la permanencie en la ciudad de Jayaque desem
pefiando mi Servicio Social decidi realizar una investiga-
ci1én sobre la desnutricidn en nifios, que pudiera servirme
como Tesis de Doctoramiento. Para este propdsito seleccio
né la zona norte de dicha ciudad, debido a que alli resi-
de lea mayoria de las familias con escasos recursos econo-
micos y escala socizl beja de la ciudad.

Para llevar a cabo el plan escogi las familizs en --—
las que habia nifios de uno a cinco afios de edwd. Hice las
anotaciones pertinentes en fichas especiales que elaboré-
con la ayuda y asesoria del Departamento de Medicina Pre-
ventiva y Salud Publica de la Escuela de Medicina.

Los datos los tomé personalmente en cada hogar y los
anoté en las fichas de la manera siguiente: miembros in--—
tegrantes de cada familia (cuzdro 3), fecha de nacimiento
de czada miembro, edad, sexo, raza, relacidén familiar, ins
truccidn, ocupacidén y uso de calzado. A los nifios en estu
di1o les hice anotaciones del peso, talla y edad en meses-—
(cuadros 6 y 7).

A cada madre de estos nifios la interrogué acerca del
numero de embarazos, abortos, hijos nacidos vivos, naci—-—
dos muertos y numero de hijos fallecidos.

En cuanto a la viviendea anoté el sisteme de construc

cidn, servicio de agua, disposicidn de basuras y clase de’

servicios sanitarios.
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Ademds investigué el ingreso econdmico mensual del -
jefe del grupo familiar, profesidn u oficio, posesidn de-—
animales, de tierras y clase de cultivos de las mismas —-
(cuadro 5). Hice visita a los hogares en forma periddica,
obteniéndose datos de cada nifio con relacidn al estado de
salud, dando ademds recomendaciones sobre higiene y ali——
mentacidn,

Para facilitar la consulta de los nifios selecciona--—
dos en la Unidad de Salud, les entregaba uma tarjeta de -
referencia la gue presentaban a la enfermera de la Unidad
cuando necesitaban consultas. En otras ocasiones los ni—-
fios se remitian al Hospital de Santa Tecla o al Hospital-
"Benjamin Bloom", cuando urgian de servicios de especia—-—
listas.

Las cifras sobre nacimientos y muertes correspondien
tes al periodo 1954-1963 las tomé de los libros del Regis
tro Civil de la Alcaldia Municipal de Jayaque (cuadros —-—
1y 2), con el propésito de hacer comparaciones con las -
tasas correspondientes a la mortalidad por mil de nifios -
de 1 a 4 aflos, mortzlidad infantil y neonatal y hacer com
paraciones con les tesas correspondientes del pais en ge-
neral,

El desarrollo del plan arriba descrito se llevd a ca

bo en el término de doce meses.
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Ia ciudad de Jayaque estd situada sobre la falda nor- :

=

te del cerro de La Cumbre, al Suroceste y a 28 kildmetros -

de la Cabecera del Distrito de Santa Tecla, Departemento -

del mar; tiene un clima fresco y agradable en las dos esta
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| de ILa Libertad, a una altura de 800 metros sobre el nivel-
{

l

|

|

ciones del afio. Su nombre indigena es "Joyacatepec! que -—
) significa "en la cara del cerro'. Tiene una poblacidn, de-
: acuerdo con el censo de 1964, de 7.852 habitantes, de los— i
; cuales 3.627 son urbanos y 4.225 son rurales. La zona ru--—
: ral estda constituida por los cantones siguientes: Las Flo-—
z res, La Labor, Las minas y San Juan Higinio. Las principa-— '
les alturas son: La Cumbre, con 1.300 metros, el cerro Jo-
yatépec y el Maguci. Es regeda por los arroyos Apalate, ——
Agua Zarca, Cashal y el salto de Chantecudn, ademds de ~~-—
otros de menor importancia.
\ Hay un numero reducido de casas de paja en los alrede
\ dores,en toda la poblacidn hay muchas de bajareque,algunas :
\ de sistema mixto y otras de madera y ldmina. Actualmente—- :
: tiene algunos adelantos en cuanto a edificaciones en los = %
ﬁ cuales han tenido participacidén tanto el Gobierno como par E
| ticulares. Entre los edificios importantes se encuentra la |
‘ Alcaldia, la Iglesia, la Comandancia Local, Guardia Nacio-
nal, Correos, Telégrafo, Unidad de Salud, Rastro y otros.-

Posee un pargue en el centro de la poblacidn el cual-

contribuye al ornato y belleza de la misma.
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El comercio es muy activo, pues existen negocios fuezf@i

tes de productos variados, muchos medianos y pequefias tien
das.,

El desarrollo comercial se ve favorecido por el magni
fico sistema de transportes y buenas vias de comunicacidn.

E1l patrimonio de la poblacibn es el cultivo del café.

La situacidn actual de la poblacidn respecto de lo so
cral difiere mucho de otros afios; se han logrado ciertos —
adelantos en el aspecto intelectual y econdmico; por medio
de los periddicos, entre ellos "La Prensa Grdfica y "E1 --
Diario de Hoy", que son los que mds se leen y a travez de-—
la radio, sus habitantes se informan de las noticias nacig
nales e internacionales, lo gque marca un adelanto en el in
terés del pueblo por el mundo en gque vive, La mayoria de -
los estudiantes agresados del Plan Bdsico se ven obligados
a salir para continuar sus estudios en la capital y otras-—
ciudades. Iste proceso contribuye al enriquecimiento de la
cultura de su poblacidn.

Ia ciudad se encuentra actualmente en vias de obtener
alumbrado eléctrico de la CEL; anteriormente el servicio -
ha estado a cargo de particuleres. Lo mismo puede decirse-
del servicio de agua potable gque prdximamente sers atendi-
do por la ANDA, con lo que se esperan grandes progresos.-—-—
Hay dos celebraciones importantes en el afio que favorecen-
al comercio; una en Enero, en honor de San Sebastidn y ——-

otra en Julio en honor de San Craistdébal, patrono.
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TRABAJO:

La actividaed predominante es la del cultivo, corte ¥y
beneficio del café, siendo las dos Ultimas en los meses -
de Octubre & Febrero. Realizan estas actividades personas
de ambos sexos tanto del campo como de la poblacidén y de-
otras zonas vecinas.

Un pequeﬁo;nﬁmero de sus habitantes son propietarios
de fincas de café, habiendo otros propietarios gue no vi-

B

ven en ls localidad. Como-el cultivo de café predomina la

RN \

siembra de cereales 'y frutas es muy escasa. En la época -

"

de la recoleccidn y beneficio del café aumenta al comer--

N
%

ci10 y puede decirse ,Qég\umgferiodo de bonanza para la ge

neralidad, ya gque és éuandoubueden agenciarse § proveerse

de lo necesario para el Tresto dél afio en que el trabajo -
A,

escasea.

Son dos finces las que proporcionan mayor cantld?d -~
de trabajo "E1 Chahuito y "EL Paraiso", en ambas se bgne—
ficia el café. Es necesario hacer mencidén de la finca "Cu
razao'", aungque no pertenece a Jayague pero si proporciona
trabajo a sus habitantes.

SALUD: .

Las enfermedédes predominantes en los nifios son: en-
fermedcdes gastrointestinales, desnutricidn, afecciones——
respiratorias y el parasitismo intestinal. Las condiciones

sanitarias son deficientes en gran numero de hogares, hay—

letrinas de foso, pocas 1nstalaclones de servicios de la--—

[

hd

A
A
s




var, a pesar de existir el sistema de alcantarrillado.las
calles no tienen charcas, se mantienen secas pero si se -
aprecia en ellas cierto descuido en cuanto a limpieza.Pa-
re combatir lo @;tlmo y como labor educativa por parte de
la Escuela y Plan Bdsico en colaboracidén con el personal-
de la Uhldad’de Salud se organizan cada afio campafias de--
limpieza. No e&isten panténos gue puedan ser focos de con
taminacidn, pero hay en varios rumbos de la poblacidn si-
ti10s donde se dep051ténibasuras que se convierten en cria
deros de moscas.

El agua que consumen los habitantes abunda mds en la

< - ~
estacién lluviosa; se obtiéne de nacimientos y es trans——
portada por cafierias. Alguﬂas captaciones no estan en bue
nas condiciones sanitarias.

Izs causas de defuncidén registrades son scnilitud y-
afecciones propias de la infancia. Asi como también por -
los procesos antes mencionados. Para atender los proble--
mas de salud existe una Unidad de Sglud a donde acuden --
personas de la poblacidn y cantones circunvecinos, dicha-
Unidad estd a cargo de un Médico en Servicio So-sial, vaa-
enfermera graduada, dos enfermeras auxiliares, un 1nspec-—
tor de saneamlento: una secretaria y un ordenanza., lLa Uni
dad de Salud posee el equipo necesarlio para casos de emer
gencla y para tratar enfermedades que no requieren equipo
especializado; algunos pacientes son hospitatizadr~ ~114-

y otros son remitidos a los hospitales de Scava Tecla y -

San Sglvador.
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En un principio la Unidad de Salud funciond como Hog
pital, con el nombre de Santa Fidelia, en homenaje de la-
madre del fildntropo Doctor Francisco Antonio Lima quien-
dond el edaficio que actualmente ocupa.

Actualmente existen dos farmacius a cargo de perso--—
nas Iddneas que atienden la demanda de medicinas de paten
te y medicamentos en general. k

Se organizd el Patronato Pro-Unidad de Salud que co— °
labora estrechamente en las necesidades de le Unidad per-—
siguiendo ademds la construccidén de un moderno edificio.-
BEste patronato se organizdé en el mes de Septiembre de —-—-—
1964 a iniciativa del Director de la misma Unadad: a la - -
formacidn de tal Patronato concurrieron las siguientegs —-—
personas: Dofila Berta de Ldépez, Dofia Ofelia de Chinchilla,
Dofia Elvira de Vega, Dofia Carmen de Galddwez, Dofia Leonor
de Guardado, Dofia Maria v.de Vega y Srita.Pacita Guardado
Presbitero PFernando Ferrando, Don Felix daardado, Don -—--
Agustin Antonio Ldépez Salegio, Don Carlos Vega, Don Ecze-
quiel Rubio, Don Gerdnimo Marenco, Don Leopoldo Galddmez,
Don Carlos Chinchilla, habiendo quedado integrada la co—-—
rrespondiente Directiva de la manera siguiente: Presiden-
te, Don Agustin Antonio Ldépez Salegio; Secretaria, Srita.
Pacita Guardado; Sindico, Don Gerdnimo Marenco; Vocales,-—
Dofia Ofelia de Chinchilla y Dofila Carmen de Galddmez y Te—

sorero, Don Carlos Vega. K
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EDUCACION:

La ciudad de Jayaque tiene los siguientes centros edu

cativos: Plan Bdsico, con 56 alumnos; un Grupo Escolar,con'’

650 alumnos y por uUltimo un Kindergarten con 75 alumnos.El
grupo Escolar tiene dos secciones por cada grado y fue -——
constituido en el afio 1962 con ayuda del Plan de Alianza-—-—
para el Progreso.

La enseflanza en todos los centros arriba mencionados-—
es eficiente gracias a la colaboracidn del magnifico cuer—
po de profesores que los atienden.

Cada centro educativo tiene organizado el correspon-——
diente Patroneto o Sociedad de Padres de Familia que vela~—
no solo por el bienestar del alumnado si no también por el
bienestar de la poblacidn en general.

RECREACION :

Para su recreacidn cuenta la ciudad de Jayaque con --—
una cancha de basketbol y un campo de futbol donde se lle-
van a cabo eventos deportivos entre los distintos equipos—
locales y de otras localidades, notandose en la juventud——
una gran aficcidn por estos deportes. También se organizan
en los distintos centros educativos equipos de beisbol, --
ping pong, tanto masculinos como femeninos, participando-—-
también en estos juegos algunos de los profesores. Los —=-—
dias sdbados y domingos el Cura Pdrroco organiza funciones

de cine, en el local del Convento.
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ASISTENCIA SOCIAL:

Ademgs de les instituciones ya mencionadas que pres—-—
tan servicio a la comunidad, como la Unidad de Salud, Al--
caldia, etc. existe una oficina que reparte cereales,leche
ropa, medicinas, etc. proporcionados por Caritas de EL Sal
vador; esta oficina estd a cargo del Cura Pdrroco.

PROBLEMAS VARIOS:

Los problemas de la poblacidn en la actualidad son: -
falta de tren de asco, deficiencia en el servicio de agua-—
carencia de un centro de informacidén de artes e i1ndustries
gue no reguiera estudios de Plan Bssico, para personas de-
gsScasos recursos econdmicos, necesidad de los servicios de
una trabajadora social; ademds existe falta de educacidn -
en las personas respecto al hdbito de mantener asecadas las
calles, a pesar de los conselos del Inspector de la Unidad
de Salud. En el aspecto de salud se necesita ampliar un --
programa de educacidén higiénica para que las personas sien
tan la necesidad de hacer uso de los servicios que presta-—
la Unidad de Salud, especialmente en 1lo gque a medicina pre
ventiva se refiere, conselos nutricionales pre—natales y -
post-natales, etc.

RECURSOS:

Entre los recursos con que cuenta la comunidad pueden
mencionarse: Humanos: voluntad, interés y cooperacidén de——
los habitantes por resolver sus problemass, e Instituciona-—

les: medios por los cuales pueden lleverse a cabo progra-—-—

IS
7
gr

e

»
P “ap e By o =
f

B L

:

i o

[=2

[

,.
b
= .



159
-

1

d

!
NG
X
PV

¥ E?;!:{
? - 10 - §
' 3

mas que redunden en beneficio de la comunidad. "\

. ACTITUD DE LAS PERSON4S HACIA SUS PROBLEMAS: )

Los habitantes de la ciudad de Jayaque observan una -
3
actitud de cooperacidn e interds por la resolucidén de sus- §
¥
problemas; muestra de ello es gue se han organizado tales— ¢
h
- como el Pro-construccidn de la Unidad de Salud, etc. Para-— g
estas actividades colabora la mayor parte de la poblacidn-— i
.0 ¢
en lea medida de sus posibilidades. !
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CUADRO 1

‘)
.
—-l
=Parr -5&2:‘} 551‘% ;

MORTALIAD INFANTIL DEL MUNICIPIO DE JAYAQUE 1954-1963 POR

GRUPOS DE 1 MES DE EDAD &

5

EDAD 1954 1955 1956 1957 1958 1959 1960 1961 1962 1963 §

!

1 Mes 9 4 212 10 10 17 13 15 25 12 E

2 Meses 1 1 1 - 4 3 1 6 1 2 E

3 Meses 3 - 1 2 2 6 6 1 2 2 E

4 Meses 2 2 2 2 2 1 2 1 2 3 E

5 Meses 3 1 1 3 2 4 2 1 1 -
6 Meses 5 3 3 1 3 3 - 2 2 2
7 Meses 2 - 1 4 1 2 2 - - 2

8 Meses 1 6 - 5 3 2 - - i 1 '

9 Meses 3 4 2 - 3 2 - 2 3 -

10 Meses 1 3 2 1 1 3 2 3 1 2
11 Meses 1 3 1 3 5 2 1 3 - 2

TOTALES 31 27 35 31 36 45 29 34 38 28

La mortalidad de 1 mes fué siempre la mayor y mas en -

1962.
De todos los afios el afio 1959 tuvo mayor mortalidad in-

fantil; tomese nota que pasado el primer mes de edad, la mog’-

talidad en todos los demds edades es casi la misma en cada — |

=Y

mes.
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CUADRO 2

MORTALIDAD GENERAL DEL MUNICIPIO DE JAYALCUE

<l engrar— o v w-

I EDAD 1954 1955 1956 1957 1958 1959 1960 1967 1962 1963,
- 1 Afio 31 27 35 31 36 45 29 34 38 28
‘ 1w 15 17 13 15 25 16 16 11 6 12
‘ 2 Afios > 7 7 9 10 4 9 10 & 6
3 0 > 4 10 6 8 6 & 3 2 3
4 2 2 5 2 6 2 2 16
*  Sal4amos 7 11 11 8 19 14 8 o 5 7 :
522" 4 3 4 3 2 1 5 2 4 1.
258 44" 12 7 13 13 18 7 11 12 9 6
" 45a64" 6 8 17 10 14 6 12 11 10 10
65a84" 8 6 13 11 12 9 8 ¢ la 13
85 y mds 3 8 3 3 2 1 3 2 > 2
TOTALES 32 100 131 111 152 111 108 120 100 94

Podemos wver que después de la mortalidad inicntil. la mor-—

talidad que sigue en importancia es la de los nidos ce 1 afio,:

habiendo sido mayor en 1958.
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! CUADRO 3 gl
}

MIEMBROS DE LA FAMILIA DE La MUESTRA SEGUN EDAD Y SEXO %%
a
&
9

EDAD MASCULINO FEMENINO TOTAL .
s
- 1 Afio 2 7 9 ;
i " 9 13 22 i
2 Afios 12 11 23
3 " 18 11 29 ?
4 v 16 5 21 }
5 a 14 Afios 31 43 T4 -
15 a 24 17 28 45 '
25 a 44 ¢ 34 51 85 _.
45 a 64 " 15 18 33 :
65 y mas " 5 6 13
TOTALES 159 195 354
El total de familias estudiadas fueron 60.
El promedio de miembros por familia es de 6, predominando .
el sexo femenino. En la muestra estudiada 178 individuos
que corresponden al 50% tenian menos de 15 afios. 1&
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CUADRO

4

CLASIFICACION DE LA VIVIENDA. TECHO PISO Y TIPOS DE CONSTRUCCIO!

No. DE i
VIVIENDA TECHO PAREDES PISO .
Tejas Mixto Bajareque Ldmina ILadrillo Tierra Cementc
4 4 - 3 1 4 - -
11 11 - 10 1 2 3 6 -
8 8 3 5 - 1 2 5
6 6 - 6 - 1 3 2
10 10 2 8 - 3 3 4
14 14 - 13 1 2 10 2
7 7 1 6 - 1 4 2
TOTALES 60 6 51 3 14 25 21
En el mayor numero de viviendas la construccidn es de baja-
reque y el piso de tierra.
TECHOS
60 PAREDES PISSS _
T 60 S I
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i CUADRO 5 g
| . i
' DISTRIBUCION DE LAS FAMILIAS DE LA MUESTRA SEGUN 3
INGRESO ECONOMICO s

No. de FAMILIAS INGRESOS MENSULLES EN COLONES s

. 30 a 100 - 101 a 150 ~ 151 a 250 - 251 a mds )

34 34 - - -
6 - 6 - ~ ‘
16 ~ - 16 ~ '
4 - - - 4
60 34 6 16 4
Se puede apreciar que de las 60 familias, mds de la mi—
tad tiene un ingreso econdmico pdbre.
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DISTRIBUCION DE LA MUESTRA OBSERVADA SEGUN EDAD Y SEXO =

CUADRO 6

SEXO MASCULINO

SEX0O FEMENINO

12
22
13

12 '
15

TOTALES

56

44

{
|
|
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|
|
|
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SRR '
251 y + e ]
ST Ce ‘
él\ "1 | 1 uu mll 1n lll II}HI u‘l TILRRIRY .
S |
151-250  Soemmemmemmnmpnie sy |
=y BOTEar 13y 55
g’r.‘&%ﬂ\%ﬁ?ﬂl’.ﬂ:%‘.‘.‘r']‘é.'&‘.'ﬁ‘ﬂ‘mﬂﬁﬂp‘m&?\ﬁ?im ﬁﬁ:‘f??« hFRRR I |
i A e
i s |
101-150 Eeaansenses |
"ﬂ%@ﬁo@% racs
NPk ?Ilnll TGS J
NI A R ORI DI PIGIEIBIINY ,\hl’;’v_;%'uwgaqqp. TN RIS SSRAN 0 UL TR R LAY t}g'é i
iy Ao TowLiLing _»':ﬁif-_fyf-:-"&ﬁ_f:?_'q?-.l_qa?'gz?u:\q-am:_why?s Jenhsshinghitg, DLIADE 3000 BBEE L O 11EBipHbLpT RS
307100 B2 msann b sins s n s s s
HHIU e | 0 0 1 2] 3 - ) Iy ¢ lI _n_
R R e e e R R R e R
AN { --"’-"-n'll‘nﬂ‘h'ilii'umu!_ll'umuu l""“." g / { j_
¥ v "
0 5 10 15 20 25 30 . 351
i
|
I d
NUmero de Familias g




<

1
'

e e T TR
| GUADRO 7 e

» DISTRIBUCION DE NIFOS OBSERVADOS SEGUN EDAD Y PESO AL N
I INICIO Y FINAL DEL ESTUDIO o

| MUESTRA AT INICIO AT FINAL |
\ -
| SEGUN  prso  DELGADO DESNUTRIDO PESO  DELGADO DESNUTRIDO |
X EDAD  NORMAL .  NORMAL -
| i
K - 1 Afio - - - 1 - - N
. 15 18 2 3 19 -
| o Afios -~ 11 12 1 16 7 |
| |
‘ 300 4 22 8 5 25 7 ,

| 4 m 3 12 6 3 13 - :
| |
| |
| TOTATLES G 63 28 13 73 12 -

|
| Comparando los pesos al inicio y al final del estudio se -

comprueba que el numero de normales aumentd y mds el grupo de,,1
| nifios delgados. El de nifios desnutridos disminuyd al final de'ﬁ

la obssrvacidn. |

o

\
\ Nifio Delgado: Es el que tiene un deficit del peso entre-—*
| el 10 y el 25 por ciento del promedio normal. 1
| Nifio Desnutrido: Es el que tiene un deficit del peso en —

|
| T
| tre el 25 y el 40 por ciento del promedio normal. |
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CUALDRO 8 f

i MORBILIDAD SEGUN EDAD Y SEXO EN LA MUESTRA DE 100 -- :
NINOS OBSERVADOS EN JAYAQUE DESDE MARZO A DICIEMBRE

1964

= e ]

Enfermedades 1 Afio 2 Afios 3 Afios 4 Afos 5 Afios Tota:

M F M F M F M F M F d

; Rinofaringitisl2 17 19 17 25 20 20 8 - - 138
| Bronguitais 8 9 10 11 18 19 18 9 - - 102
Diarrea 8 g 7 10 11 10 8 4 - - 6?

- Infecciones de !
. la piel. 3 - 3 1 6 4 3 - - - 20Q
' Parasitismo )
Intestinal. 2 1 2 2 3 3 3 - - - 16
Sarampidn 1 3 2 - 1 2 1 1 - - 1L
Colitis 1 - 1 1 1 2 2 - - - 8
Conjuntivitis 1 - 2 - 3 - - 1 - - 7
Asma 1 - 1 - ~ 1 - - - - 3
Varicela - - 1 - - 1 - - - - 2

, T.B.Pulmonar 1 - - @~ - 1 = = = - 2
Otitis Supurada- - - - 1 - 1 - - - 2
Amigdalitis - - - 1 - - - - - - 1
Parotiditas - 1 - - - - - - - - 1
Alergia - - - - - 1 - ~ - - 1
Hepatitis Viral- - 1 - - - - - - - 1

T

Este cuadro nos pone en evidencia que las enfermedades en or
den de frccuencia fueron: la del Aparato Respiratorio,Gastrointe
tinal, Afecciones de la piel y el Parasitismo Intestinal. '

Los nifios de 3 afios de ambos sexos fueron los mds afectados.
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e T " ~ 5
%:é—_ - - MORBILIDAD SEGUN MESES DEL~ANO EN LA MUESTRA DE 100-NENos ---— ———————==
{gl - OBSERVADOS EN JAYAQUE 1964

Enfermedades MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOS. SEP. OCT. NOV. DIC. TOTAL

Rinofarangitis 16 14 16 6 14 22 8 2 24 26 138
Bronguitis 3 4 6 4 13 14 8 10 24 16 102
Diarrea 8 5 29 10 8 - 1 - 6 - 67
Infecc.de la piel 2 2 2 - 2 7 2 1 2 - 20
Parasit.Intestinal - - 4 - 1 3 4 1 3 - 16
Szrampidn - 2 3 2 1 3 - - - ~ 11
Colitais - ~ 1 2 1 1 - - 3 - 8 té
Conjuntivitis - - - = 2 4 1 - - - 7 i
Asma 1 - 1 1 - - - - -~ - 3
Varicela - - 1 - - 1 - - - - 2
T.B. Pulmonar 2 - - - - - - - - - 2
Otitis Supurada - - - - - 1 - - 1 - 2

t Amigdalitis - - - - 1 - - - - - 1

] Parotidaitis - - - - - - - - 1 - 1

L Alergia - - - - -~ 1 ~ - - - 1

l Hepatitis Vairel 1 - - - - - - - - - 1

|

| En este cuadro se puede apreciar que la mayor incidencia de Rinofarin-
g1t1s se presentd en el mes de Diciembre, la Bronguitis en el mes de Noviem—-—
bre, las Diarreas en el mes de Mayo, las Infecciones de la p1iel en el mes de-
Agosto y el Parasitismo Intestinal casil en todo el afio hubo en la muestra. En .
el mes de Mayo y Noviembre hubo mayor nYmero de atagues de enfermedades. )
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CUADRO 10

\g:,‘-_;".‘v‘r

PROMEDIO Y MEDIANA DE PESOS DE LA MUESTRA. SEGUN EDAD Y SEXO
AL INICIO DEL ESTUDIO

kT

fy 20~
f
i

-
e

!

—7 e

L
trrabor

EDAD MASCULINO FEMEN INO ANMBOS SEXOS
H
Afios Promedio Media Promedio Media Promedio Medaa ‘
1 21.7 21.5 21.5 22.5 . 21.1 22 :
_ 2 22. 22.5 22.8 24.5 22.4 28.5 :
L3 27.6  27.5  26.4  26.5  27. 27 ’
4 29.7 29.5 32. 32.5 30.8 31 .

CUADRO 11

PROMEDIO Y MEDIANA DE PESOS DE LA MUESTRA. SEGUN EDAD Y SEXO
AT FINAL DEL ESTUDIO

EDAD MASCULINO FEMEN INO AMBOS SEXOS
Afios Promedio Media Promedio Media Promedio Media
-1 - - - - - -

1 _— — — - - -_

2 25.3 25.5 24.6 25.5 24.9 25.
3 26.8 27.5 27.4 27.5 27.1 27.5
4 32. 32.5 32.4 32.5 32.2 32.2
5 35.5 36.5 35.5 36.5 35.5 35.5
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CUADRO 12 :

i
| NUMERO DE ATAQUES DE ENFERMEDADES EN LA MUESTRA DURANTE :

f {

EL, PERIODO DE OBSERVACION :

| :

] ‘F_*
{

No. DE NIFOS Am'"77S PROMEDIO ANUAL
NORMALES g 28 3
DELGADOS 58 173 3
DESNUTRIDOS 33 168 5
TOTALES 100 373 11
£e
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‘ ! CONSIDERACIONES SOBRE NUTRICION DE LOS NIROS 4

¢ “Y SOBRE EL EFECTO EN ESTE DE LAS INFECCIONES R

Para realizar el presente trabajo he clasificado los- <
nifios de la muestra siguiendo el criterio del INCAP, que -

considera desnutr;blén de primer grado cuando hay deficit-

de peso entre‘el@lOLy el 25 por ciento del\promedlo, desnu

‘ JN

tricidn de segundoigrédb s1 el deficit estd entre 25 y 40-
por c1iento y desnutricidn- de tercer grado cuando es mayor-—

del 40 por ciento.= : -

Los autoreS“slempre han estado de acuerdo en la reper

cusidn de las enfermedades en. 1la nutr1c1on aceptando que -
hay una 1nterrelacrbn entre la nutricidén y las infecciones
de tal manera que—a ma s enfermedad mds desnutricidén y reci
~ Ty ,\._« _:1, o v’l—.ﬁ
procamente. R o, R
. :
En ma trabajo hago un reporte de todas las enfermeda

<

des padecidas por Tos nlnos de la muestra durante el tiem-—

Uz
v e 2

po de observ301on rlnofarlngltls, bronquitis, diarrea,in-
fecciones de la plel, paraé;tlsmo intestinal, sarampidn --
(cuadros 9 y 10)." En el cuadro .13 se puede apreciar que --
los 9 nifios normales suffleron 28 ataques de enfermedad --
durante el afio. Los catalogados como delgados que fueron -
58, sufrieron 177 gfgdﬁes, Iss desnutridos, 33; 168 ata--—
gues. Segun estos,détos'c;aa nifio normal tuvo un promedio-
de 3 ataques por afio, el delgado un promedio de 3 y el des<

nutrido un promedio de 5; aprecidndose que casi se duplica

el nimero de atagues en el desnutrido con relacidn al® nifio

-
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normsl.

Sin necesidad de llegar a las encuestas nutriciona—-—
les e investigaciones clinicas masivas, el estado nutri--—
cional de una poblacidn puede evaluarse por el estudio —-—
comparativo de la mortalidad causada por ciertas enferme-
dades infeccilosas como el sarampidn, la cual esta condi--
cionada por el estado nutricional. También se puede apre-—
ciar mediante la comparacidén de los pesos promedio con pa
trones conocidos.

En el presente trabajo estudié la mortalidad de ni—-
fios de 1 a 4 afios en la ciudad de Jayaque del afio 1953 a-
1957 (cuadro 2). La poblacidn de 1 a 4 afios es 617 (para-
obtener este promedio saqué el 13.2 por ciento a la pobla
c1dn total).
Total de fallecidos de 1 a 4 afios en los 5 aflos:173-
. Muertes promedio de 1 a 4 afios: 173 entre 5= 34.
Tasa de mortalidad especifica de 1 a 4 afios en la —--

ciudad de Jayaque,

34 x 1.000 = 55 por mal
617

Poblacidn total de habitantes cn la Republice en ——-

1963: 2.720.696.

Porcentaje de la poblacidn de 1 = 4 afios en la Repu-

blica: 13.3.-
Poblacidn estimeda de 1 a 4 afios en la Republica:

2.720.696 x 13.3 = 361.036
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Muertes de nifios de 1 & 4 afios en la Republica:

| 5.765
Tasa de mortalidad especifica de nifios de 1 & 4 cfios-
ern 1963:
5.765 x 1.000 = 16 por nil.
I 361.036
; Puede apreciarse la desproporcidn de las tasas de ———

mortalidad especifica de 1 a 4 &afios cn la ciudad dc Jayaque
compareda con la tase de mortalidad especifica de 1 a & ——-
t afios en la Republice en 1963.

En paises con buen estedo nutricion.l 1o tasa especi-
fica de 1 a 4 afios tiene un valor gque oscile entre 1 y 2 ——
por mil, considerandose que hey problema de desnutricidn en
un pais cuando la tas:c es m.yor de 10 por mil, como en nues
tro ce-so.

Mortclided anfental (cuadro 1).

Total de necidos vivos, 1.481 en 5 afios (1953-1957)~
Total de falleccidos menores de un afio fueron 160 (dg

tos tom.dos del Registro Civil de la Alcaldd:).

Prowmedio anual de¢ nzcidos:

1.481 = 296
Promedio anual de fallecidos menores de 1 afio:

160 = 32
5

Tas. promedio anual de mortalided infantil en la ciu

dad de Jayaque:

32x 1.000 = 108 por mal
, 296 \
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Tasa promedio de mortalidad infantil en la Republi--

ca:
De menos de 1 afio: 67 por mil

Relzscidén=1 : 4 -
De 1 a 4 zfios: 16 por mil

Tasa promedio de mortalidad infantil en Jayaque:
De menos de 1 afio: 108 por mil

Relacidn= 1 : 2~
De 1 a 4 afios: 55 por mil

Se puede apreciar, al comparasr la tasa promedio de —--—
mortalid.d infantil en la Republica, con lo tasa promedio--—
de mortalidad infantal en la ciudad de Jayaque; que esta Ul
tima tasa se acerca més a uno, lo gue es indicativo del gra
ve problema nutricional que existe en esa comunidad.

Consideraciones sobre el peso de los nifios y estado -
econdémico de lss familias con relacidn a la nutricidn:

En mi1 estudio llevé por sep.rado el peso promedio en-—
los diferentes grupos de nifios normales, delgados y desnu—-
tridos; puede apreci.rse en los cuadros 11 y 12 que en el -
peso promedio tanto a2l inicio del estudio como 21 final y -
en ambos sexos es més bajo que lo normel; asi tenemos que ~
al 1nicio fue de 30 libres y al final, de 35.5 (cuadro 11),
mientras que el promedio normal segun tabl.s del INCAP es —
de 41.5 1laibras, lo gue comprueba la desnutricidn en los ni
filos de la muestra.

E1l cuadro 5 revela que en 34 familias el ingreso men-—
sual de las families de la muestrz fue de 30 a 100 colonesg,

en 6 familazs de 101 & 150, en 16 familias de 151 a 250 y -




en 4 families de 251 a mds. Es decir que el mayor numero —
de familias son de un ingreso econdémico bajo.

Heciendo un andlisis de los detos de dicho cuzdro,en—
contreamos gque el porcentaje de personas econdmicamente ac-—
tives fue de 48 por ciento y el de personas sostenidas fue
de 53 por ciento. Se consideran personas econdémicamente ac
tives, de 15 afios a 64; personas sostenldas,qde menos de 1
afio a 14, y de 65 a mds (cuzdro 3). Obserwindose que es ma
yor el porcentaje de personas sostenidas gue el de perso--—
nas actives. En esas condiciones, generalmente la economia
de le familis es deficiente.

De zcuerdo con lcs informaciones obtenidas en el pre-
sente estudio, gueda demostrzdo que existe desnutricidn en
los nifios de lc muestra. S1 los porcentajes encontrados en
la muestra se aplican a toda la poblacidén infantil de Jaya
gque, puede apreci rse que el problema nutricional en dicha

Comunidad es realmente alsrmante.
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RECOMENDACIONES

&

Debe tenerse en cuenta que el problema de la desnu-

tricidn es general en toda la Republica y por tanto

debe ser resvelto a travez de medidas mnacicnales,

La poblacidn de Jayaque estd rodeada totalmente de—

plantaciones de café, por lo que las tierras libres

para otros cultivos son escasas; no obstante ésto —-—
aquellas no son aprovechadas debidamente, haciéndo--

se necesaria una campafia tendiente a incrementar la-

siembra de cereales, la cria de ganado, de aves,etc,;ﬁeﬁ

con lo que se lograrien importantes mejoras en la --—
alimentacidén de sus habitantes.

Debe favorecerse el establecimiento de pequefias 1n——
dustrias gque ayuden al eumento del ingreso econdmico
femiliar.

Se hace necesario el desarrollo sistemdtico de campa
fies encaminesdas a lograr un mejor uso de los articu-
los de consumo con gue actualmente cuenta le pobla—
ci6n, lo que mejoraria la dieta alimenticia. sobre -
todo en los nifios, el mejor aprovechamiento de los -—
servicios médicos en bien de le salud. Todo ésto pue
de realizarse con la colaboracidén efectiva de la Uni

dad de Salud, de los Patronatos y de las Socicdades -

de Padres de Familia, interesando para éllo al profe-

sorado de la localidad.
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V.- Considero de urgente necesidad el estudio a fondo de-
los problemas de la comunidad para tratar de resolver

los en una forma efectiva,
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CONCLUSIONES

E]l presente estudio revela en la muestra observada que
hay problema serio de desnutricidn, ya gue s1i se apli-
ca los datos obtenidosz en lo gque respecta al peso a to
da la poblacidén infantil de Jayaque se veria que solo-

el 13 por ciento son nifios nutridos, el resto son del-

gados y desnutridos.

Ta desnutricidn infantil repercute claramente y de ma-
nera muy mportante en la morbilidad de la muestra que

es el doble de la que deberla esperarse en una pobla-—-—
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. RESUMEN

. En m1 exposicidén hago ver el objetivo del estudio -
asi como la importancia gue el tema tiene en varios as——
pectos, ,

Explico la forme en que se obtuvieron los datos, el
tiempo de observacidn de la muestra, la manera cdémo se -
seleccionaron las familias a gue pertenecen los nifios,ha
ciendo anotaciones de los datos de cada hogar y ademds -
datos con relacidn a la vivienda, los servicios de agua,
servicios sanitarios, como también el estado econdmico -
de la familia.

También consta la descripcidn médico-social de la -

comunidad, los datos de la composicidén de la muestra,da-
tos de nacimientos y mortalidad de la poblacidén tanto ur
bana como rural durante el periodo 1954 a 1963. Hago con
sideraciones y conclusiones sobre la nutricidén de los ni
fios y el efecto de ésta en las infecciones.

Finalizo dando ealgunas recomendaciones que ayudarian

a resolver los problemas de la comunidad de Jayague.
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