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Introduccién

Se presenta un trabajo de investigacién arquitecténica en el campo de los servicios y
equipamiento urbano, especificamente proponiendo el anteproyecto @ CENTRO DE
URGENCIAS MED[CAS, ]OCOTAN, CHIQUIMULA. Requerido por la
Municipalidad para cubrir el equipamiento siempre insuficiente que aqueja a la comunidad
cercana y poblaciones aledafias; asi como, proyecto piloto para el desarrollo de [a promocién de
campanas educativa en el campo de la Salud y su insercién a la cultura indigena guatemalteca
CHORTI en interaccién con otras propuestas médicas ancestrales. Es asi, como [a USAC y en
su autoridad especifica, la Facultad de Arquitectura, contribuye a solucionar el problema referido
a la falta de un edificio con espacios funcionales, para impulsar un servicio de salud que pretende
aprovechar los recursos en el interactuar de la naturaleza y las culturas, para contribuir a
restablecer [a salud de manera integral, a quienes han esperado desde siempre satisfacer un

derecho: la salud, mediante un servicio altamente digno y humanitario.

En [a coyuntura econdmica, politica y social del mundo contemporaneo el problema de la
salud, como producto de la desigualdad social, cubre todavia los crecientes indices que con la
pobreza, la ignorancia, el desempleo, la violencia; esperan respuestas propositivas como producto

de [a investigacién universitaria.

Para satisfacer la necesidad de una mayor fuerza laboral que enfrente el vertiginoso
desarrollo econémico y constituirse Guatemala en una nacién competitiva, ha de ser un pueblo
sano. Desde [uego, [a premisa fundamental de esta urgencia de hoy es la elevacién de la calidad
de vida, y en esto la Facultad de Arquitectura necesita ampliar el campo del proceso de
investigacién, estudiando a fondo la problemdtica que implica también mejorar [a metodologia
educativa; asi como es prioridad enfatizar el campo de investigacién arquitecténica para la

solucién de los problemas que atafien a la salud especificamente.

La misién del Centro de Urgencia Médicas de Santiago Jocotan, Chiquimula,
que se ubica en el segundo nivel de atencién, establecido por el Ministerio de Salud
Pablica y Asistencia Social, (para dar cobertura a una poblacién mayor de 40,000
habitantes), es proporcionar atencién médica de alta calidad a los pacientes mediante la

integracién armoénica de las actividades de asistencia (para los pacientes), posibilidad de
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atencién a la docencia (a los promotores de salubridad), asi como a la investigacién
(estudiantes de EPS-USAC); que culminen en la preservaciéon de la salud de la
comunidad y en la formacién técnica con un nivel de compromiso social, tanto en el
dmbito de salubridad, como en la aplicacién de los principios de la ética médica, para
contrarrestar el sistema inconsciente de indiferencia que ha prevalecido desde siempre

para las comunidades pobres, indigenas y del 4rea rural en Guatemala.

La FARUSAC, por supuesto también estd inmersa en esta basqueda. En el proceso de
construccién de una sociedad mejor, y con todas las dificultades que ello implica -por demds en
un contexto hostil-, [os cambios suscitados han provocado el impulso de nuevas metodologias,
las que estan [lamadas a cumplir una funcién esencial en el sistema educacional universitario en
la basqueda de nuevas respuestas. Todo lo cual implica un espacio fisico disenado
convenientemente para el desarrollo y optimizacién de los siempre limitados recursos con que
cuentan este tipo de entidades, para las actividades especificas, que necesitan del arquitecto [a
interpretacién espacial funcional, para apoyar el creciente interés de los médicos conscientes, de
estudiantes que se forman como profesionales; asi como de la Municipalidad local, trabajen
como equipo para superar la problematica que implica la falta de un Centro de Urgencia

Médicas en Santiago Jocotan, Chiquimula.

Este trabajo de tesis, surge con el interés de investigar el problema de
equipamiento arquitectdnico e infraestructura para el desarrollo del anteproyecto de un
Centro de Urgencia Médicas de Santiago Jocotin, Chiquimula, que adn con inferior
capacidad a la de un hospital, mitigard la creciente demanda de los usuarios que se
quejan de la ya insuficiente funcionalidad del actual centro.

Actualmente el municipio de Jocotan, Chiquimula, para brindar el servicio de salud a sus
pobladores posee un Centro de Salud tipo “B”; segin la red de Servicios de Salud, este Centro
tiene a su cargo a 32 aldeas,122 caserios y una cabecera municipal, teniendo una cobertura total de
50,804 habitantes. Actualmente Las instalaciones se encuentran deficientes y carentes de
espacios para la demanda poblacional, que actualmente se ha mantenido con una tasa de

crecimiento anual de 3.73 %.
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Es lamentable para el personal asistir a las personas enfermas en las actuales circunstancias del

Centro de Salud,

e cuyas dimensiones son [imitantes para cubrir [a demanda creciente de atencién regulary
de emergencia;

e donde |a falta de mantenimiento, ocasiona, que en época de [luvia, existan filtraciones de
agua en clinicas, pasillos, sala de espera y bodegas, provocando humedad en los muros, que con
el tiempo pueden debilitar la estructura y/o causar enfermedades a los pacientes que
irénicamente, asisten a recibir atencién médica;

e ademds se necesitan urgentemente 4reas de servicio, que no existen en este momento,
como: area de maternidad, quirdéfano, salas de espera, hospitalizacién, bodegas, farmacia,
parqueo, entre otras.

El tipo de atencién que el Centro de Urgencia Médicas —CUM- desarrollard, se
establece segin las politicas generales de la Constitucién de la Repdblica y el Ministerio de
Salud, a lo que se une el compromiso de la USAC, a la posibilidad de habilitar, equipar y
capacitar al personal voluntario para ampliar el radio de accién, [a funcionalidad arquitecténica

que se plantea, asegura los mejores resultados.

Como elementos fundamentales se consideré en el estudio analitico: la poblacién actual
v se realizé una proyeccién de su crecimiento hasta el afo 2030 (con una proyeccién a 20 anos
para cubrir una poblacién de 94,731 habitantes) [o que condujo a determinar las necesidades de

infraestructura para el funcionamiento de una unidad para ampliar [a red médica del sector.

El procedimiento metodolégico consideré ademds, la informacién recopilada por medio de
[a observacién sistemdtica apoyada en fotografias; entrevistas directas con los usuarios,
médicos, promotores de salud, estudiantes y el personal de apoyo en la practica médica; ademds
de consulta documental de experiencias alternativas en otras universidades, habiéndose

derivado de ellas el programa de necesidades, asi como la distribucién del espacio fisico.

Como resultado de la investigacién para la solucién de los problemas anteriormente
mencionados, con el fin de ampliar la cobertura de atencién incluyendo tratamientos

alternativos, de manera concreta se propone:
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Una respuesta arquitecténica a nivel de anteproyecto de las Instalaciones para un Centro de
Urgencia Médicas —CUM-; modernas, funcionales y en buenas condiciones; equipadas
apropiadamente para atender eficientemente a la creciente poblacién cercana y de las

comunidades aledanas.

e La actividad del Centro se dirige a cumplir tres funciones: la prevencién de las
enfermedades, el diagndstico, tratamiento de [as mismas y rehabilitacién de los pacientes para
su reinsercién productiva.

e Ademais de proponer nuevos servicios de salud para la poblacién del municipio, como
area de emergencia, atencién de parto complicado y no complicado, cirugia y hospitalizacién.

e En el aspecto preventivo sus instalaciones estardn acondicionadas para la ensefianza de
la practica médica de los promotores voluntarios: comadronas, principalmente.

e Actualmente los servicios de salud a nivel nacional se encuentran centralizados,
limitando el acceso a poblaciones lejanas, por lo que se busca descongestionar los Centros que
si cuentan con estos servicios, como la ciudad de Chiquimula.

El anteproyecto arquitectdénico contiene las plantas amuebladas, elevaciones, secciones,
planta de conjunto, vistas en perspectiva de los médulos, y su correspondiente presupuesto por

metro cuadrado de construccién.

Es importante mencionar y reconocer la colaboracién brindada para la elaboracién de este
trabajo de tesis, a los Coordinadores de drea de salud, especialmente el del municipio de Jocotdn;
asimismo a [a Municipalidad de Jocotan y a los asesores de mi tesis, que son catedriticos de [a
Universidad de San Carlos de Guatemala, quienes aportaron elementos claves para cumplir con

el propésito fundamental que es demostrar [a problematica y dar solucién a [a misma.

Es por eso que dicho proyecto se sitda protagénicamente como un estudio de calidad para
[a comunidad, prestando servicios de infraestructura y equipamiento arquitecténico para el
“Centro de Urgencia Médicas de Santiago Jocotan, Chiquimula”; asimismo se es solidario con
la Facultad de Ciencias Médicas al mejoramiento de la calidad de vida de la poblacién
interesada. Por el compromiso que implica el “/d y ensenad a todos”, y en reactivar una
comunidad que espera el apoyo en la solucién del problema complejo de la salud, la Facultad de
Arquitectura, con la finalidad de contribuir a mejorar las condiciones que tiendan al desarrollo,

expone la informacién referida a dicho proyecto.
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Capitulo 1
Generalidades

LI Antecedentes

El Municipio de Jocotan cuenta con un Puesto de salud, provisionalmente funcionando como
Centro de Salud Tipo “B” o segundo Nivel, ubicado en [a cabecera municipal que incluye dentro
de su personal a un Inspector de Saneamiento y un Técnico en Salud Rural; dos puestos de
Salud, atendidos por un Auxiliar de Enfermeria, 37 Centros de Convergencia ubicados en las
diferentes comunidades los cuales son atendidos por personal de Enfermeria de manera alterna

por p
por dos semanas consecutivas. Ademds en cada una de las localidades atendidas con extensién
de cobertura, hay presencia de personal voluntario de salud (Vigilantes de Salud y Comadronas

Tradicionales). También se cuenta con un Centro de Recuperacién Nutricional.

Dentro de las Instituciones que apoyan para solucionar problemas de Salud en el
municipio de Jocotan estan: Municipalidad, Médicos del Mundo, Asociacién de Desarrollo Luz
y Vida (ASODELUV), Hospitalito de Desnutricién Bethania, Accién contra el Hambre,
confederaciéon de las entidades de accién caritativa y social de la Iglesia catélica (CARITAS),
Secretaria General de Planificacion y Programacion de la Presidencia (SEGEPLAN),

Fundacién Castillo Cérdova, Asociaciéon de Desarrollo Integral de Comunidades Camotecas

(ADICCA), Coordinacién Maya Chorti [COMACH).!

La Comunidad Chorti es una sociedad olvidada por Gobiernos anteriores los cuales no han
dado una solucién de fondo a [a problemitica existente en esta regién; por lo que [a misma se ha
visto afectada grandemente en los Gltimos afos, volviéndose muy vulnerable a los efectos
climaticos, econémicos, educacionales y sociales, esto se puede ver en los altos indices de
desnutricién y morbi-mortalidad materno infantil.

Por este motivo el coordinador del Centro de Salud afio con afio ha solicitado el proyecto del
CUM (Centro de Urgencias Médicas) y no le han dado la importancia del caso, y debido a la
insistencia de [a misma, en este periodo de Gobierno lo aprobaron, y [a Municipalidad de la

Villa de Santiago Jocotdn les apoya con la donacién de un terreno para la realizacién del mismo.

! Sala Sicuacional Chiquimula, 2,008. [Area de Salud Chiquimula)

-1 -|Pagina
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L.2 Planteamiento del Problema

Segin cifras estadisticas proporcionadas por el Centro de Salud de este municipio, las
principales causas de mortalidad son las enfermedades parasitarias, respiratorias,
gastrointestinales, anemia, desnutricién (incluyen deficiencias especificas de micro nutrientes,
especialmente la anemia), malaria, dengue, sindrome diarreico-agudo, infecciones urinarias,
amigdalitis, enfermedad séptica y gastritis y las principales causas de muerte en el municipio
responden a enfermedades previsibles como infecciones gastrointestinales, parasitismo y
enfermedades de [a piel. Estas son provocadas por las inadecuadas condiciones de salubridad
que predominan en las comunidades, la falta de agua potable, la inadecuada disposicién y
manejo de excretas, basura, animales y el hacinamiento de la vivienda, a dichas condiciones se
suma una dieta pobre en cantidad, variedad y calidad, la cual tiene como principal causa la
inseguridad alimentaria nutricional.

Actualmente el municipio de Jocotan posee un Centro de Salud tipo “B”, el cual brinda los
servicios de promocidn, proteccién y recuperacién de la salud en forma integrada, pero con alto
componente preventivo a través de [os programas de consulta general, materno infantil, familiar
inmunizaciones, vigilancia epidemioldgica, educacién sanitaria y adiestramiento de personal
voluntario, saneamiento ambiental y desarrollo comunal.

Debido al crecimiento poblacional de esta regién; todos estos servicios ya no son suficientes
ya que el actual centro no se da abasto para el control médico adecuado de todas estas personas,
y necesita un edificio de Salud mas completo, que cuente con todos los servicios necesarios, y
con personal que permanezca las 24 horas del dia para la atencién de cualquier tipo de

emergencias que podrian ocurrir.

1.3 Delimitacién del Tema

131 GEOGRAFICA

El anteproyecto propuesto va dirigido al Municipio de Jocotdn del Departamento de

Chiguimula.

-2-|Pagina
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132 TEORICA

Se realiza la propuesta de: Centro de Urgencias Médicas, cuya definicién tedrica es la
de un objeto arquitecténico que integra areas especificas para diferentes modalidades del drea de
salud que estdn en funcién del ndmero de usuarios y del personal. En este anteproyecto se
proponen espacios para atender y controlar al paciente de cierto tipo de emergencias que puedan

suceder.

133 SOCIOECONOMICA
El anteproyecto estd dirigido a todos los habitantes del Municipio de Jocotdn,
especialmente a toda aquella persona que no posee recursos econémicos para obtener un servicio

privado de cualquier indole.

3.4 TEMPORAL

La capacidad del disefio propuesto del Centro de Urgencias Medicas, estard en funcién
de la poblacién proyectada al afno 2030, determinada con base en calculos aritméticos de
crecimiento poblacional, resueltos mediante la informacién de censos anteriores y actuales del

Instituto nacional de Estadistica (INE).

1.4 Justificacién

n Guatemala estd tomando una serie de medidas, que van desde la implantacién de
En Guatemala esta t d d didas, q desde | plant d
nuevas politicas de salud materna hasta ocuparse de la calidad de los servicios de salud para
mujeres embarazadas y sus hijos recién nacidos, con el objetivo de reducir [a cantidad de muertes

e incapacidades relacionadas con las complicaciones del embarazo, el parto y el posparto.

La mortalidad materna es un indicador del dafo extremo que algunas mujeres sufren
durante la etapa reproductiva de sus vidas, la baja disponibilidad y baja calidad de los servicios
de salud, las malas condiciones sociales, la desnutricion y las consecuencias de [a
marginalizacién de [a posicién social de las mujeres. Estas mujeres mueren, por lo general, en sus
casas, y tienen poco acceso a una atencién de salud debidamente capacitada. La mortalidad
materna afecta a las mujeres de todos los estratos sociales y econémicos, pero un ndmero

desproporcionadamente alto de las mujeres afectadas por esta cuestién viven en la pobreza,
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tienen poca educacién y habitan en regiones rurales. La mayor parte de las muertes maternas
ocurren entre mujeres indigenas que tienen poca educacién, mujeres que trabajan en sus casas, y

mujeres que tienen dos o mas hijos.

Las mujeres indigenas son las que habitan en las condiciones de vida mas precarias, las
que tienen las tasas de fecundidad mas altas, y el menor porcentaje de nacimientos asistidos por

médicos o enfermeras.

Mas de la mitad de las muertes maternas tienen lugar debido a un sangrado excesivo.

Otras ocurren a causa de infecciones, hipertensién inducida por el embarazo.

Por lo expuesto anteriormente se considera que es de mucha importancia la realizacién
fisica y la implantacién inmediata de un CUM (Centro de Urgencias Medicas) el cual
beneficiard a toda la regién de Jocotan, esto traerd como consecuencias la regionalizacién de la

comunidad de Jocotan en lo que Administracién y soporte médico se refiere.

1.5 Objetivos del Proyecto
L§.I General:
e Dar una respuesta arquitecténica con la elaboracién del anteproyecto Centro de

Urgencias Médicas, ubicado en Jocotan, Chiquimula.

52 Académicos:

e Aplicar los conocimientos adquiridos en [a Facultad de Arquitectura en un proyecto real

y de beneficio a una poblacién necesitada y muy numerosa.

e Disenar un Centro de Urgencias Médicas acorde a los requerimientos que el Ministerio
de Salud determina, conociendo equipo y personal necesario para el buen funcionamiento
del mismo, promoviendo asi el servicio de salud preventiva, curativa y poder ofrecer

encamamiento para mujeres.
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1.5.3

1.6

Planificar el Proyecto del Centro de Urgencias Médicas. (Elaboracién de Juego de

Planos Constructivos).

Especificos:

Desarrollar un anteproyecto de un Centro de Urgencias Médicas para el municipio
de Jocotdn, que responda a las exigencias de crecimiento y funcionamiento de las
actividades que se realizan en él, participando asi en las soluciones mas inmediatas
referentes al sector salud.

Presentar una propuesta arquitecténica de acuerdo con las normas presentadas por
el Ministerio de Salud Pdblica y Asistencia Social.

Reducir tiempos de reaccién para la atencién de emergencias de [a region.

Proponer por medio de este documento, el desarrollo del proyecto, de una manera real
de acuerdo con los mecanismos financieros disponibles.

Presentar una propuesta arquitecténica de acuerdo a las normas presentadas por el
Ministerio de Salud Pablica y Asistencia Social.

Proponer los materiales adecuados para la realizacién de dicho proyecto.

Alcance del Proyecto

Reducir [a cantidad de muertes e incapacidades relacionadas con las complicaciones del

embarazo, el partoy el posparto.

Ofrecer una respuesta integrada al problema de |a mortalidad materna.

Estandarizar los procedimientos basicos de diagndstico y terapéuticos para permitir al

personal institucional que ofrezca una atencidn eficiente y de calidad a aquellas personas

gue necesitan estos servicios.

1.7 Delimitacién del Tema

El Tema de estudio se enfocard en el diseno y el desarrollo de planos del centro de

urgencias médicas en el municipio de Jocotdn Chiquimula, el cual tendra una cobertura para las

9 regiones del municipio de Jocotan del Departamento de Chiquimula, el cual basicamente

contard con |a infraestructura de un centro de urgencias Médicas , [lamado también hospital de
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distrito. Se determind la infraestructura de un segundo nivel de atencién de salud, por medio de

varios factores que a continuacién se enumeran:

* Dado que el municipio de Jocotin cuenta con una poblacién de 40,903 segin el censo del afo
2,002 y se estima una proyeccién de poblacién hacia el ano 2,030 de 94,731 habitantes, se
considera necesario un centro de atencién de urgencias médicas, ya que el cual cubriria la

demanda proyectada.

* Dado que la infraestructura del actual centro de salud es deficiente, se desea proyectar un
nuevo centro de salud que cumpla con los normativos propuestos por el Ministerio de Salud

Pablicay Asistencia Social.

W E
‘Regién Guaraquiche

Regiones
I Regién Canapara
[ ] Region Charma
- Region El Abundante
Region Guaraquiche
Region Jocotan
- Regién La Mina
Region Jocotan [ ] Region Las Flores
[ ] Region Tansha
[ Region Torgja

Region Charma /

2 0 2 4 B 8 kilometros

Gréfica No.1 Fuente: Elaboracién Propia
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1.8 Delimitacién Fisica

El Centro de tratamiento y atencién a la salud serd desarrollado en un terreno de
aproximadamente 18,230 metros cuadrados, el cual estd ubicado en el casco urbano del municipio
de Jocotan en el barrio San Sebastian, del Departamento de Chiquimula, el cual serd donado al

Ministerio de Salud v asistencia social, para [a atencién de las nueve regiones que lo conforman.
Y ) P g q

R

MPIA

’
|
|

E_sTtolo oLl

\\'\ /.\. S

ente: Elaboracién Propia

1.9 Metodologia Empleada

1.9.1 Proceso Metodolégico:
Para poder llegar a la elaboracién de este anteproyecto, es necesario que se lleve a cabo
diferentes etapas, que dan como resultado [a propuesta final. La metodologia a emplearse en este

anteproyecto es la siguiente:
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e PRIMERAETAPA
(Recoleccién de informacién- Trabajo de Gabinete-)

Esta etapa consiste en [a concepcidn y planteamiento de [a idea inicial; asimismo el andlisis
y desarrollo del diagnéstico para determinar las necesidades de la comunidad, y con ello la

sustentacién y validacién de sus necesidades para darle prioridad a [a misma.

e SEGUNDA ETAPA
(Andlisis del sitio —Trabajo de Campo-)

Consiste en el proceso de conocimiento general del tema de estudio asi como el analisis de [a
comunidad, estableciendo sus condiciones y las caracteristicas propias a nivel macro y micro de
la zona en que se va a trabajar. Aqui se determinan las condiciones mas apropiadas de
infraestructura y ubicacién de las nuevas instalaciones, estudiando el impacto tanto fisico como
social que el proyecto tendrd sobre el drea, las condiciones econémicas actuales y futuras asi
como las condiciones sociales de la comunidad. Dentro de esta etapa se pueden manejar

encuestas, entrevistas e investigaciones bibliogréificas.

e TERCERAETAPA
(Sintesis y Andlisis-Determinacién de Usuarios y Planteamiento de un Programa de
Necesidades-)

Para poder generar una propuesta de disefio 6ptimo y adecuado se establece un analisis y
un diagnéstico de las condicionantes que vienen de lo general a lo particular, tomandose en
cuenta aspectos muy importantes como o son los de tipo funcional, los de tipo formal, sin dejar

atras los de tipo tecnolégico y ambiental, que definiran las caracteristicas del anteproyecto.

e CUARTAETAPA
(Prefiguracién-Proceso Diagramitico-)

Esta etapa consiste en el andlisis y explicaciéon del proceso reflexivo y las conclusiones
obtenidas, expresandolas en un orden simbélico y tedrico. El proceso se apoyard por medios de

expresion grafica o diagramas cualitativos (diagrama y matrices de relaciones) y cuantitativos
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(diagrama de flujos) en la cual nos proporcionard un diagrama de bloques que se formard un
esquema proporcional y preliminar del proyecto, concluyendo en esta etapa una organizacién

espacial preliminar a escala en bloques.

e QUINTAETAPA

(Figuracién-Propuesta del Anteproyecto-)

Esta etapa consiste en la organizacién final o el disefo en si, el esquema de aspecto
volumétrico deseado. Se inicia el desarrollo de los planos del anteproyecto y la formulacién de
documentos complementarios como presupuesto y cronograma de ejecucion.

A continuacién se presenta de una forma breve la estructura utilizada:

CAPITULO I:

Ceneralidades

El contenido de esta parte estd enfocado a la descripcién de: introduccién, antecedentes,
planteamiento del problema, delimitacién del tema de estudio, justificacién, objetivos del

proyecto, alcances esperados, asi como [a Metodologia del Proceso.

CAPITULO 1I:

Marco Teérico Referencial

Es la etapa en que se redne informacién documental para confeccionar el disefo
metodoldgico de la investigacién es decir, el momento en que se establece cémo y qué
informacién recopilar, de qué manera se analiza y aproximadamente cudnto tiempo se demora.
Simultdneamente, la informacién recopilada para el Marco Tedrico  proporcionard un

conocimiento profundo de [a teoria que le da significado a [a investigacién.
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CAPITULO 111

Entorno y Contexto (Analisis del Sitio)

En este capitulo se analizan y se presentan todas las caracteristicas y condicionantes

fisicos, politicos y legales que naturalmente influyen en el proyecto.

CAPITULO IV

Prefiguracién -Proceso Diagramitico-

Es el Capitulo en donde se utilizan diagramas, matrices para el desarrollo y organizacién

espacial preliminar a escala en bloques.

CAPITULOV

Figuracién- Propuesta del Anteproyecto-

En este Capitulo es donde se presentan los planos arquitecténicos del anteproyecto,

presupuestos y la programacién.

CAPITULO VI

Conclusiones y Recomendaciones, Bibliografia.
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Capitulo 1l
Marco Teérico Referencial

Presentacion:

Se presenta este anteproyecto como un aporte para la ejecucién de una obra que

p proy porte p j q

ha sido el suefio de toda la vida del municipio de Jocotan, quienes durante muchos afos

han gestionado incansablemente la realizaciéon de la misma. Ahora que estin muy cerca
g q Y

de lograr su maxima aspiracién, sienten gran satisfaccién, porque la solucién de sus
3 P ) ar ) Porq

problemas de atencién inmediata de las emergencias médicas que son constantes en la

regiéon Chorti, se estd acercando a su realidad.

La mayor parte de los habitantes de Jocotdn y los municipios aledafios son
pobres y son del area rural. Por ser vulnerables a muchas enfermedades por su mala
alimentacién debido a su extrema pobreza, sus necesidades se agudizan y por falta de
recursos, s6lo pueden asistir a un centro hospitalario que los atienda gratuitamente. Esa

es la principal razén que les obliga a presentar su clamor porque [o mis pronto posible se

les construya su CENTRO DE URGENCIAS MEDICAS.

A continuacién se agrega una serie de términos relacionados con el tema de [a
salud, y relacionados con la organizacién del Ministerio de Salud Pablica y Asistencia
Social en la red de servicios hospitalarios, informacién que permitird tener una mejor

interpretacién del presente estudio.

2. Conceptos Generales:

2.1

Salud:

En la constitucién de 1946 de [a Organizacién Mundial de [a Salud, [a salud es definida

como el estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de

afecciones o enfermedades. Este concepto se amplia a: "Salud es el Estado de adaptacién

diferencial de un individuo al medio en donde se encuentra.’

1. . . . . ~
Diccionario online de [a Real Academia de la [engua Espaola - www.rae.com, 2,009
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La salud y la enfermedad son parte integral de la vida, del proceso biolégico y de las
interacciones medioambientales y sociales. Generalmente, se entiende a la enfermedad como
una entidad opuesta a la salud, cuyo efecro negativo es consecuencia de una alteracién o
desarmonizacién de un sistema a cualquier nivel (molecular, corporal, mental, emocional,
espiritual, etc.) del estado fisioldgico y/o morfolégico considerados como normales, equilibrados o

armoénicos.

2.2 Crecimiento Natural o vegetativo
El crecimiento natural o vegetativo es simplemente los nacimientos menos las
defunciones. Si hay mas defunciones que nacimientos obtendremos un ndmero negativo, o dicho

de otro modo, en lugar de ganar poblacién se pierde.

Crecimiento natural = Nacimientos — Defunciones

2.3 Tasa de natalidad

Nmero exacto de nacimientos durante un afio en una poblacién y lugar determinado.

2.4 Tasa de mortalidad
Relacién entre el ndmero total de muertes y la poblacién total de una comunidad,
expresado generalmente en muertes por cada 1,000, 10,000 0 100,000 habitantes por unidad de

tiempo.

2.5 Tasa de morbilidad
Proporcién de pacientes con una determinada enfermedad durante un afo en particular

por unidad dada de poblacién.

2.6 Tasa de mortalidad infantil
Namero de muertes en el primer afio de vida dividido por el ndmero de nacimientos vivos

ocurridos en la misma poblacién durante el mismo tiempo.*

? Pagina del Ministerio de Salud de Guatemala, 2,009~ http://www.mspas.gob.gt
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2.7 Densidad de poblacién
Es [a relacién que existe entre el ndmero de habitantes y los kilémetros cuadrados de
extensién territorial, este resultado produce la densidad demogrifica, la cual repercute en la

escasez de los medios de subsistencia y espacio.

2.8 Tasa de crecimiento poblacional
La tasa de crecimiento de [a poblacién es el aumento o disminucién de la poblacién en un
determinado tiempo, de un lugar especifico, esto debido al incremento natural y la migracién

neta expresada como porcentaje de la poblacién del tiempo determinado o lugar especifico.?

2.9 Instituciones que prestan el Servicio de salud en Guatemala

La organizacién de la red del servicio de la salud esta constituida por categorias de
establecimientos que operan como lineas sucesivas de atencién, comunicacién y referencia, de los
cuales dependen de la cantidad de habitantes que existan en una determinada regién o distrito
de salud o en las regiones mas vulnerables a ciertas enfermedades. Por la cantidad de servicios
que brindan y la cobertura de programas, se han clasificado las unidades de salud, para
determinar su jerarquia encontrando entonces desde los mdis elementales hasta los mis

tecnificados.

2.91 Niveles de Atencién
Son Conjunto de recursos humanos, fisicos materiales y tecnolégicos organizados de
acuerdo a criterios poblacionales, territoriales, de capacidad de resolucién y de riesgo, para la

atencién de salud de grupos especificos.

2.9.2 Clasificacién de los niveles de atencién en salud

3 . .. .
Pagina del Ministerio de Salud de Guatemala, 2,009- http://www.mspas.gob.gt
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Segin el Andlisis de contenidos de Reglamento Orgénico Interno del Ministerio de
Salud Pablica y Asistencia Social (Acuerdo Gubernativo 115-99), v su complementariedad con la
propuesta de [os niveles de atencién en salud se clasifican de [a siguiente forma:

a. Primer nivel de atencién

Es aquella que por demanda espontdnea y urgencias, acudan a los establecimientos
tipicos de este nivel que son medicina general, laboratorios, rayos x y emergencia, las cuatro
especialidades médicas basicas (cirugia general, medicina interna, ginecobstetricia y pediatria);
las subespecialidades de traumatologia, ortopedia y salud mental, asi como el desarrollo de

acciones de promocién, prevencién y rehabilitacién segiin Normas vigentes.

. Centro comunitario de salud

Se entiende por Centro Comunitario de Salud, el establecimiento de menor
complejidad de la red de servicios, que tiene bajo su drea de responsabilidad programitica una
poblacién menor de mil quinientos habitantes. En la prestacién de servicios de salud del
Centro Comunitario participan directamente miembros de la propia comunidad asi como

personal del Ministerio. Los recursos humanos propios de estos centros son los siguientes:

Por [a Comunidad:
a) El guardian de Salud
b) El colaborador voluntario de vectores

c) La comadrona tradicional capacitada

Por el Ministerio de Salud personal ambulatorio:

a) Auxiliar de enfermeria/auxiliares de enfermeria materno neonatales
b) educadores/as comunitarios/as en salud y educacién

c) El técnico de salud rural

d) médico o enfermero/a.

Las funciones de quienes intervienen en la prestacién de servicios de salud en el Centro

Comunitario, seran ejercidas de acuerdo a normas previamente establecidas.
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. Puesto de salud

El Puesto de Salud es el establecimiento de servicios pablicos de salud de Primer Nivel
de Atencién ubicados en aldeas, cantones, caserios y barrios de los municipios. Cubre dos mil
habitantes como promedio y sirve de enlace entre la red institucional y el nivel comunitario.
Brinda un conjunto de servicios basicos de salud definidos segtin normas en un horario de 8 horas
de [unes a viernes; vy el recurso humano basico conformado por el/la auxiliar de enfermeria y el/la
técnico/a de salud rural. Tienen capacidad para alcanzar una cobertura de 2,000 a 10,000

habitantes

o Puesto de salud fortalecido

Establecimiento de mayor complejidad del primer nivel de atencién, ubicado en aldeas,
cantones, caserios, barrios o en algunas cabeceras municipales. Cubre una poblacién promedio
de 5,000 habitantes. Sirve de enlace entre la red institucional y la comunidad. Brinda un
conjunto de servicios basicos de salud segn normas, con horario de 8 horas, de [unes a viernes;
y el recurso humano basico conformado por médico y /o enfermero/a., auxiliar de enfermeria,
técnico/a de salud rural y personal de apoyo administrativo. Presta servicios de promocién,

prevencidon y curacién de enfermedades.

b. Segundo nivel de atencién
Es un conjunto de servicios ampliados de salud dirigidos a solucionar los problemas de las
personas referidas por el Primer Nivel.
Este nivel comprende la prestacién de servicios de medicina general, laboratorio, rayos X
y emergencia, las cuatro especialidades médicas basicas (cirugia general, medicina interna,
ginecobstetricia y pediatria); las sub-especialidades de traumatologia, ortopedia y salud mental,
asi como el desarrollo de acciones de promocidn, prevencién y rehabilitaciéon segdn normas

vigentes.

. Centros de salud
El centro de salud es el establecimiento de los servicios pdblicos de salud del Segundo
Nivel de Atencién ubicado en el ambito municipal y generalmente en las cabeceras

municipales y centros poblados de 5,000 a 20,000 habitantes. Brinda a [a poblacién de su 4rea
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de influencia, los servicios ampliados de salud definidos segéin normas, y coordina y articula la
prestacién de servicios de salud de los establecimientos de menor categoria ubicados en su drea

de influencia.

Los Centros de Salud se clasifican en: Centros de Salud Tipo B, Centro de atencién a
pacientes ambulatorios (CENAPA), Centros de Salud Tipo A, Centro de Atencién Médica
Permanente (CAP), Centro de Atencién Integral Materno-Infantil (CAIMI), y otros
Centros de Salud como Clinicas Periféricas, Centros de Urgencia Médicas (CUM) y

maternidades Periféricas.

o Centros de salud tipo “ B *

Son establecimientos de servicios pablicos de salud que brindan servicios de
promocién, prevencién, recuperacién y rehabilitacién dirigidos a las personas y acciones al
ambiente. Tiene un 4rea de influencia comprendida entre cinco y diez mil habitantes. Los
recursos humanos basicos son médico general, odontélogo, psicélogo, enfermero/a, auxiliar de
enfermeria, técnico/a en salud rural, inspector/a de saneamiento ambiental, técnico/a de

laboratorio clinico y personal de administrativo y de apoyo.

. Centro de salud para atencién a pacientes ambulatorios (CENAPA)

Establecimiento de salud que cubre una poblacién promedio de 10,000 habitantes. Los
servicios que brinda son de promocién, prevencidn, curacién y recuperacién de la salud, dirigido
a las personas y al ambiente, con énfasis en programas prioritarios, con horarios de atencién
adaptados y ampliados de acuerdo a la cultura de [a poblacién para la demanda de los servicios.
No cuenta con encamamiento y en caso de desastres o emergencias prestaran atencién
permanente.

Las modalidades de horarios de atencién son las siguientes:

1- lunes a viernes de 8 horas,

2- [unes a domingo de 8 horas

3- lunes a viernes de 12 horas,

4- lunes a viernes de 12 horas y fin de semana 8 horas.
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. Los centro de salud tipo “A *

Son establecimientos de servicios pablicos que cuentan con servicios de internamiento
de seis a diez camas para atencién materno infantil. Estos centros estdn situados en 4reas
geogrificas seleccionadas, en centros urbanos de alta concentracién poblacional. Tienen un
drea de influencia entre diez y veinte mil habitantes. Funcionan las veinticuatro horas del diay
brinda atencién de maternidad (parto sin complicaciones), Ademds de las acciones de
recuperacién ejecutan acciones de promocién, prevencién y rehabilitacién segdn normas. Los
recursos humanos bdsicos son: médico general, odontélogo, psicélogo, enfermera graduada,
auxiliar de enfermeria, técnico de salud rural, inspector de saneamiento ambiental; técnicos de

[aboratorio, y personal administrativo y operativo de apoyo.

o Centros de atencién médica permanente (CAP)

Establecimiento de salud de atencién medica permanente, con resolucién de parto no
complicado y estabilizacién y referencia de urgencias; se ubican en A4reas geogrificas
seleccionadas, con centros urbanos de alta concentracién poblacional que deban contar con
establecimientos con disponibilidad de encamamiento para atencién materna e infantil.
Desarrolla actividades de consulta externa, atencién ambulatoria extramuros vinculada
fundamentalmente a los hogares maternos. Las acciones que brinda son de promocién,
prevencién, curacién y recuperacién. Cuentan con encamamiento (de seis a diez camas) y sala

de atencién de parto. Funcionan las veinticuatro horas del dia.

Los recursos humanos basicos son: médico general, médico obstetra, médico pediatra,
odontélogo, psicélogo, enfermera graduada, auxiliar de enfermeria, técnico de salud rural,
inspector de saneamiento ambiental; técnicos de laboratorio, y personal administrativo y

operativo de apoyo.

. Centro de atencién integral con énfasis materna infantil (CAIMI)
Establecimiento de salud, que se ubica en cabeceras municipales, que por su
accesibilidad permite ser centro de referencia para otros servicios del primer y segundo nivel de

atencidén, cuenta con encamamiento (de 10 a 20 camas) para atencién materno infantil., sala de
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urgencias, sala de partos y quiréfano para resolucién de urgencias obstétricas. Presta servicios
de consulta externa de medicina general y especialidad de pediatria, ginecobstetricia. Tiene un
area de influencia mayor de 40,000 habitantes. Los recursos humanos basicos son: médico
general, médico obstetra, médico pediatra, odontélogo, psicélogo, enfermera graduada, auxiliar
de enfermeria, técnico de salud rural, inspector de saneamiento ambiental; técnicos de
laboratorio, y personal administrativo y operativo de apoyo.

Se apoya con una casa materna, que es una instalacién comunitaria de baja
complejidad, para el hospedaje temporal de mujeres embarazadas desde antes de su parto
hasta el momento del nacimiento o de su traslado para la resolucién del mismo en el nivel mas
cercano adecuado para su atencién. Sirve de alojamiento a aquellas mujeres que por vivir en

[ugares inaccesibles necesitan permanecer cerca de este servicio en el pre y post parto.

. Casa matermna
Es un albergue bajo la gestién de una organizacién comunitaria (comisién de salud de

[a municipalidad) para dar cobertura a mujeres embarazadas de 4reas rurales de dificil acceso.

Albergue de mujeres en su periodo preparto y posparto: Atendidos por personal
capacitado de la comunidad. Brinda servicios de consejeria y educacién sobre cuidados de
embarazo, parto, puerperio, lactancia matema, cuidados del bebé y planificaciéon familiar.

Coordina la atencién médica con la unidad de salud de referencia.

o Centro de urgencias médicas (CUM)

Establecimiento de salud de atencién médica permanente cuya funcién estd dirigida a
[a curacidn, estabilizacién y referencia de urgencias médicas mas el paquete basico de servicios
basicos. Se ubica en cabeceras municipales con riesgos altos de violencia y accidentes que por
su accesibilidad permite ser centro de referencia para otros servicios del primero y segundo
nivel de atencién. Cuenta con sala de urgencias, servicios de radiodiagndstico y laboratorio
clinico., Los recursos humanos basicos son: médico general, médico traumatélogo/cirujano,

psicélogo, enfermera, auxiliar de enfermeria, técnico de salud rural, inspector de saneamiento
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ambiental; técnicos de laboratorio, técnico de Rx., y personal administrativo y operativo de

apoyo.

Este servicio da cobertura a un ndmero mayor de 40,000 habitantes.

. Clinica periférica

Establecimiento de salud que ofrecen servicios especializados ubicada en las cabeceras
departamentales cuyo objetivo principal es desconcentrar las consultas externas y urgencia de
los hospitales; siendo sus servicios bdsicos promocién, prevencidén, recuperacién vy
rehabilitacién de la salud, consulta externa general y especializada en medicina interna,

cirugia, pediatria, ginecobstetricia, traumatologia, salud mental, odontologia y emergencia.

o Matemidades periféricas

Establecimiento de salud de atencién permanente dedicada a [a resolucién de parto no
complicado y del neonato. Cuenta con encamamiento de 10 a 15 camas para el pre y post parto,
consulta externa especializada obstétrica y neonatal. Los recursos humanos basicos son:
médico obstetra, médico pediatra, enfermera, auxiliar de enfermeria, técnicos de laboratorio, y

personal administrativo y operativo de apoyo.

c. Tercer nivel de atencién

o Hospital distrital

Establecimiento de salud de atencién permanente y encamamiento ubicado en
cabeceras municipales con capacidad de resolucién en las cuatro especialidades basicas,
medicina, cirugia, ginecobstetricia y pediatria. Cuenta con servicios de consulta externa,
emergencia y hospitalizacién; servicios de apoyo. Los recursos humanos bdasicos son:
médico general, médico obstetra, médico pediatra, médico anestesista, quimico bidlogo,
farmacéutico, enfermera, auxiliar de enfermeria, técnicos de laboratorio, técnico de [aboratorio
en banco de sangre, técnico de RX, técnicos de anestesia y personal administrativo y operativo

de apoyo .
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o Hospital general departamental

Establecimiento de salud de atencién permanente cuya funcién principal es la
recuperacién y rehabilitacion de la salud, ubicados en la cabecera departamental. Cuenta con
especialidades médicas bésicas: medicina intema, pediatria, cirugia, ginecobstetricia,
anestesia, ademds traumatologia y ortopedia, patologia y radiologia. Presta los servicios de

consulta externa, emergencia y hospitalizacién.

Ademads realiza las acciones intramuros de promocién y prevencién de la salud, brinda
asesoria técnica a los establecimientos de menor categoria ubicados en su 4rea de influencia.
Los recursos humanos basicos son los médicos generales y médicos especializados en medicina
interna, obstetricia y ginecologia, pediatria general, cirugia general, traumatologia y ortopedia;
anestesiologia; otros profesionales de salud como quimico-biélogo, quimico- farmacéutico vy
radiélogo; trabajadores sociales; enfermeras profesionales; auxiliares de enfermeria y personal

administrativo y operativo de apoyo.

o Hospital regional

Establecimiento de salud ubicado en cabecera departamental que sirven de referencia
para la atencién médica especializada y sub especializada en su 4rea de influencia, para lo cual
cuenta con especialidades médicas bdsicas de medicina interna, pediatria, cirugia,
ginecobstetricia, anestesia, traumatologia y ortopedia, patologia y radiologia, ademdis
subespecialidades de: gastroenterologia, cardiologia, neumologia, reumatologia, hematologia
entre otras. Presta los servicios de consulta externa, emergencia, hospitalizacién y cuidados

intensivos.

Desarrolla ademds acciones de formacién de recurso humano, promocién y prevencién.
Los recursos humanos bdsicos son médicos generales y médicos especializados vy
subespecializados en diferentes ramas de la medicina., y otros profesionales como quimico-
bidlogo, quimico-farmacéutico, nutricionista; trabajadores sociales; enfermeras; auxiliares de

enfermeria y personal administrativo y operativo de apoyo.
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o Hospital nacional de referencia especializada

Es el establecimiento de mayor complejidad del Tercer Nivel de Atencién que
desarrolla acciones de promocién, prevencién, recuperacién y rehabilitacién en la salud. Brinda
atencién médica especializada a la poblacién referida por los establecimientos de la red de
servicios de salud que requieren dicha atencién. Esta atencién médica especializada requiere de

tecnologia de punta; recursos humanos especializados, materiales y equipos.*

2.10 Extensién de Cobertura
Los equipos basicos de salud visitan como minimo una vez al mes, los centros de

convergencia o centros comunitarios para atender especialmente a las mujeres, [levar el control
de crecimiento de los nifios y las nifas, controles médicos, entrega de vitaminas, minerales y
vacunas entre otros. Iambién realizan visitas domiciliares y el Facilitador Comunitario
atiende diariamente 4 horas. Todas las atenciones y los medicamentos se ofrecen en Centros
comunitarios para atencién de emergencias.
Los paquetes de servicio basicos de salud son:

e Atencién a la mujer

e Atencién a la nifiez

e Atencién a urgencias

e Atencién al medio ambiente

211 La Red de Servicios

Es la distribucién geogrifica de los establecimientos de salud en cada uno de los
departamentos del pais. Incluye la ubicacién y cobertura de los hospitales, centros y puestos de
salud, asi como las jurisdicciones establecidas para extender la cobertura a [a poblacién mas

vulnerable.

Acuerdo Gubernativo No. 115- 99, Ministerio de Salud Pdblica y Asistencia Social de Guatemala, Guatemala, 1,999.
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* PUESTOS DE SALUD

_-/..

Grifica No.3 FUENTE: Elaboracién Propia en base al Reglamento Organico Interno del Ministerio de Salud Pdblica.

212 Taxonomia de [a Red de Servicios
La red de establecimientos del Sistema Integral de Atencién en Salud se define como todo el
conjunto de establecimientos institucionales y comunitarios prestadores de servicios de salud

articulados funcionalmente entre si, con perfiles y responsabilidades diferentes de acuerdo a su

capacidad de resolucién.
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En cada ambito cterritorial las redes de establecimientos de salud constituyen la base
organizativa y funcional del desarrollo del Sistema Integral de Atencién en Salud. De acuerdo
con la capacidad de resolucién, la organizacién funcional de la red establecimientos de salud del
Ministerio de Salud pablica y asistencia social (acuerdo gubernativo 115-99) queda definida de la

siguiente manera:
Primer nivel de atencién:

e Centro Comunitario de Salud

e Puesto de salud

Segundo nivel de atencién:

e DPuesto de Salud Fortalecido (PSF)

e Centro de Atencién a Pacientes Ambulatorios (CENAPA)
e Centrode Salud tipo A

e Centro de Atencién Médica Permanente (CAP)

e Centro de Atencién Integral Materno Infantil (CAIMI)

e Centro de Atencién de Urgencias Médicas (CUM)

Tercer nivel de atencién:

e Hospital Distrital Integrado
e Hospital General o Departamental
e Hospital Regional

e Hospital Nacional de Referencia
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3. Entorno fisico

3.1 Guatemala

(del nahuatl: Cuvavheemallan: "Territorio
muy arbolado", o "Pais de muchos bosques")
también seg(mn otros autores significa "Arbol
Podrido" es un pais de América Central, el
mas septentrional del istmo. La Repdblica
de Guatemala estd ubicada entre los
paralelos 13° 44" a 17° 49 latitud Norte y
entre los meridianos 88° 14 a 92° 14" longitud

Oeste.

Capitulo 111
Entorno y Contexto
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Griéfica No. 4

Fuente: http://www.lospaises.com.ar/nortamerica/guatemala.htm

Limita al Norte y Occidente con México, al Nororiente con Belice y el Mar

Caribe, al Sur con el Océano Pacifico y al suroriente con Honduras y El Salvador. La soberania

de Guatemala abarca: suelo, subsuelo, plataforma continental, aguas territoriales y el espacio

sobre ellos. El mar territorial abarca doce millas maritimas, asi como el lecho y el subsuelo de ese

mar. Su territorio, de 108.430 km?, es un poco mas pequefio que el de Tennessee, EELIU.

Su geografia fisica es gran parte montafosa. Posee suaves playas en su litoral del

Pacifico y planicies bajas al Norte del pais. Es atravesado en su parte central por la Sierra

Madre del Sur.

Su diversidad ecolégica y cultural, [a posiciona como una de las 4reas de mayor atractivo

turistico en [a regién. Su topografia hace que posea una variedad de paisajes y climas distintos,

por ende una riqueza de flora y fauna abundante.®

s http://www.es.wikipedia.org/wiki/Guatemala
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3.2 Topografia

El pais es montafioso a excepcién del drea de [a Costa Sur y las tierras del Norte en el
departamento de Petén. Dos cadenas montanosas, desde Oeste y Este, dividen a Guatemala en
tres regiones: las tierras altas, donde las montanas de mayor altura se encuentras; la costa

pacifica, al sur de [as montanas; y la regién de Petén, al Norte.

El extremo sur de las tierras altas del Oeste es marcado por la Sierra Madre, que se
extiende al Sudeste desde la frontera mexicana y continda hasta El Salvador. La cadena
montafiosa da [ugar a volcanes tales como el Tajumulco (4.220 m), el extremo de altura maximo
en el pafs y Centroamérica y se encuentra en el departamento de San Marcos. Los 37 volcanes
de Guatemala (4 activos: Pacaya, Santiaguito, Fuego y Tacand) se encuentra en esta regioén, por

lo que los terremotos suelen ser frecuentes.

Mapa 3D - Guatemala
N Mision de Radar Topografico del
La cadena Norte de las montafias Transbordador Espacial (SRTM)

comienza cerca de la frontera con México con
los Cuchumatanes, luego se extiende hacia el
este a través de las sierras de Chuacds y
Chama vy hacia el sur a las sierras de Santa
Cruz y Minas cerca del Mar Caribe. Las
montanas septentrionales y meridionales son
separados por el Valle de Motagua, por donde
e Rio Motagua fluye y sus afluentes de las
regiones altas hacia el Caribe y son navegables

en su curso inferior, donde se sitda la frontera

con Honduras.®

Eacals 1 550,000

Gréfica No. 5 Fuente: www.casadeldiabetico.com.gt/guatemala.php

6 http://geografia.laguia2000.com/climatologia/guatemala-clima-y-vegetacion
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3.3 Zonas climiticas de Guatemala’

El clima es producto de los Factores Astronémico, Geogrifico y Meteorolégico,
adquiriendo caracteristicas particulares por la posicién geogrifica y topografia del pais,
climaticamente se ha zonificado al pais en seis regiones perfectamente caracterizadas por el

sistema de Thorntwaite

Las planicies del Norte:

Comprende las planicies de El Peten. La regién Norte de los departamentos de
Huehuetenango, El Quiché, Alta Verapaz e lzabal. Las elevaciones oscilan entre o a 300 metros
snm. El ascenso se realiza mientras se interna en el territorio de dichos departamentos, en las

estribaciones de las Sierras de Chamdi y Santa Cruz.

Es una zona muy [luviosa durante todo el afio aunque de junio a octubre se registran las

precipitaciones mas intensas. Los registros de temperatura oscilan entre Jos 20y 30 °C.

En esta region se manifiestan climas de género calidos con invierno benigno, variando su
cardcter entre muy hdmedos, hdmedos y semisecos, sin estaciéon seca bien definida. La

vegetacién caracteristica varia entre selvay bosque.

Franja transversal del Norte:

Definida por la ladera de [a sierra de los Cuchumatanes Chama y las minas, Norte de
los departamentos de Huehuetenango, El Quiché, Alta Verapaz y Cuenca del Rio Polochic. Las
elevaciones oscilan entre [os 300 hasta los 1400 metros snm, es muy [luviosa y los registros mis
altos se obtienen de junio a octubre, [os niveles de temperatura descienden conforme aumenta la

elevacién.

En esta regién se manifiestan climas de género calido con invierno benigno, cilidos sin
estacion seca bien definida y semicilidos con invierno benigno, su caricter varia de muy

hdmedos sin estacién seca bien definida. La vegetacién caracteristica es de selva a bosque.

7 http://geografia.laguiazooo.com/climatologia/guatemala-clima-y-vegetacion
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Meseta y altiplanos:

Comprende la mayor parte de los departamentos de Huehuetenango, El Quiché, San
Marcos, Quetzaltenango Totonicapan, Solold, Chimaltenango, Guatemala, sectores de Jalapa
y las Verapaces. Las montafias definen mucha variabilidad con elevaciones mayores o iguales a
1,400 metros snm, generando diversidad de microclimas, son regiones densamente pobladas por

[o que la accién humana se convierte en factor de variacién apreciable.

Las [luvias no son tan intensas, los registros mas altos se obtienen de mayo a octubre, en
los meses restantes estas pueden ser deficitarias, en cuanto a la temperatura en diversos puntos

de esta regidn se registran los valores mas bajos de pais.

En esta regién existen climas que varian de Templados y Semifrios con invierno benigno

a semicalidos con invierno benigno, de caricter hdimedos y semisecos con invierno seco.

La Bocacosta:

Es una regién angosta que transversalmente se extiende desde el departamento de San
Marcos hasta el de Jutiapa, situada en la l[adera montafosa de [a Sierra Madre, en el descenso
desde el altiplano hacia la planicie costera del Pacifico, con elevaciones de 300 a 1,400 metros
snm Las lluvias alcanzan [os niveles mas altos del pais juntamente con la transversal del Norte,
con maximos pluviométricos de junio a septiembre, los valores de temperatura aumentan a

medida que se desciende hacia el litoral del Pacifico.

En esta region existe un clima generalizado de género semicalido y sin estacién fria bien
definida, con caricter de muy hdmedo, sin estacién seca bien definida, en el extremo oriental

varia a himedo y sin estacién seca bien definida. La vegetacion caracteristica es selva.

Planicie costera del p4cifico:

Esta regién también se extiende desde el departamento de San Marcos hasta el de

Jutiapa, con elevaciones de o0 a 300 metros snm.
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Las lluvias tienden a disminuir conforme se llega al litoral maritimo con deficiencia
durante parte del ano, los registros de temperatura son altos.
En esta regidn existen climas de género cdlido sin estacién fria bien definida. Con caricter
hdmedo con invierno seco, variando a semiseco. Con invierno seco. La vegetacién varia de

bosque a pastizal en el sector oriental.

Zona oriental:

Comprende [a mayor parte del departamento de Zacapa y sectores de los departamentos
de El Progreso, Jalapa Jutiapa y Chiquimula, el factor condicionante es el efecto de sombra
pluviométrica que ejercen las sierras De Chuacus y De Las Minas y a lo largo de toda la cuenca

del Rio Motagua, las elevaciones son menores o iguales a 1,400 metros snm.
gua, g 14

La caracteristica principal es la deficiencia de [luvia (la regién del pais donde menos

[lueve) con marcado déficit [a mayoria del afo y con los valores més altos de temperatura.

En esta regién se manifiestan climas de género cilido con invierno seco, variando su
caracter de semisecos sin estacion seca bien definida hasta seca. La vegetacién caracteristica es

el pastizal.

3.4 Divisién hidrolégica de Guatemala

Desde el punto de vista hidroldgico, el territorio de [a Repdblica de Guatemala, se puede
dividir en tres grandes vertientes, de acuerdo al punto donde desembocan finalmente todos los
rios que atraviesan y/o nacen en el territorio nacional.

En forma general, los rios en una misma vertiente son similares, pero cada vertiente tiene

condiciones propias que afectan las caracteristicas de los rios que estan incluidos en ella.

Estas vertientes se enumeran a continuacién:
e Vertiente del Pacifico
o Vertiente del Atldntico o Vertiente del Mar de las Antillas

e Vertiente del Golfo de México
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1. Vertiente del Pacifico

Los rios que corresponden a la Vertiente del Pacifico, tienen longitudes cortas (110 kms.

promedio] y se originan a una altura media de 3000 MSNM.

Las pendientes son fuertes en las partes altas de las cuencas, entre el 10% vy el 20%
cambiando bruscamente a pendientes minimas en la planicie costera, creando grandes zonas
susceptibles a inundacién en esta 4drea. Estas condiciones fisiogrdficas producen crecidas

instantdneas de gran magnitud y corta duracién asi como tiempos de propagacién muy cortos.

Por otro lado, todos los tios de la Vertiente del Pacifico acarrean grandes voldmenes de
material, especialmente escorias y cenizas volcdnicas, debido a que la cadena volcdnica se
encuentra entre los [imites de la vertiente. Debido a este arrastre de material los rios tienen
cursos inestables causando dafos e inundaciones en la planicie costera.

La precipitacién en la vertiente del Pacifico tiene periodos de gran intensidad, tipica de las zonas

costeras con una precipitaciéon media anual de 2200 mm.

2. Vertiente del Atlantico

En el caso de la Vertiente del Atlantico, la longitud de los rios es mucho mayor e incluye
el rio mas largo del Pais, el Rio Motagua con 486.55 kms. Las pendientes son mas suaves y su
desarrollo es menos brusco, ya que en la parte montanosa los rios hacen su recorrido en grandes

barrancas o canones.

Las crecidas son de mayor duracién y los tiempos de propagacién son también mayores.
Los caudales son mas constantes durante todo el afio. Parte del drea dentro de esta vertiente
tiene muy baja pluviosidad, soo mm/anuales, mientras que en la zona de Puerto Barrios y

Morales, la pluviosidad alcanza hasta 3500 mm/anuales.
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3. Vertiente del Golfo de México
Al igual que los rios que desembocan en el Atlantico, los rfos que desembocan en el
Golfo de México, poseen grandes longitudes. Aqui se encuentran los rios mas caudalosos del

Pais, como lo son el Rio Usumacinta, el Rio Chixoy y el Rio La Pasién.

Las crecidas son de larga duracién, los cauces son relativamente estables y los recorridos
més sinuosos. Las pendientes son relativamente suaves. La precipitacién media es de

2500 mm/anuales

Grafica No.6 Fuente: Instituto nacional de sismologia, vulcanologia, meteorologia e hidrologia

Vertiente Del Pacifico Vertiente de Las Antillas Vertiente del Golfo de México
LI Coatin L.IO. Coyolate 2.1 Grande de Zacapa 3.1 Cuilco

1.2 Suchiate LI Acomé 2.2 Motagua 3.2 Selegua

1.3 Naranjo LI2. Achiguate 2.3 |zabal — Rio Dulce 3.3 Nentén

1.4 Ocosito 1.13. Maria Linda 2.4 Polochic 3.4 Pojom

L5 Samala 1.14. Paso Hondo 2.5 Cahabén 3.5 Ixcan
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1.6 Sis — lcan 1.15. Los Esclavos 2.6 Sarstin 3.6 Xaclbal

1.7 Nahualate 1.16. Paz 2.7 Mopin — Belice 3.7 Salinas

1.8 Avtitlan 1.17. Ostaa - Giijja 2.8 Hondo 3.8 Pasién

1.9 Madre Vieja 1.18. Olopa 2.18 Moho 3.9 Usumacinta
2.19 Temans 3.10 San Pedro

Cuadro No.1 Fuente: Instituto nacional de sismologia, vulcanologia, meteorologia e hidrologia

3.5 Recursos®

RCCUTSOS naturales:

petrdleo, niquel, maderas raras, pesca, chicle, energia hidraulica.

Uso de [a tierra:

Tierra de cultivos: 12%.

Cultivos permanentes: §%.

Pastizales permanentes: 24%.

Bosgues: 54%.

Oxtros: §% [est. 1993).

Tierra irrigada: 1,250 km ™ 2 (est. 1993).

3.6 Ecologia

La localizacion de Guatemala en el Mar Caribe y el Océano Pacifico la sitda en el rango

de huracanes, incluyendo el Los Huracanes Mitch en 1998 y Stan octubre de 2005, que mataron a

més de 1.500 personas. Ambos causaron gran dafio, principalmente en forma de inundaciones. El

aleimo terremoto fue el 4 de febrero de 1976, que resulté en [a muerte de mas de 25.000 personas.

Riesgos mnaturales: Numerosos volcanes entre las montanas, con terremotos violentos

ocasionales; La costa caribefia esta sujeta a huracanes y otras tormentas tropicales.

Medio ambiente

Problemadtica actual:

Deforestacién, erosién del suelo, contaminacién del agua; dafio del Huracdn Mitch.

8 . . JP
http:/fes.wikipedia.org/wiki/Guatemala#Recursos_naturales

-33-|Pagina




Centro de Urgencias Médicas, Santiago Jocotan, Chiquimula

Tratados internacionales:

e  Miembro de: Tratado Antartico, Biodiversidad, Cambio del Clima, Protocolo de Kioto
sobre el cambio climitico, Desertificacién, Especies en peligro de extincién,
Modificacién del Ambiente, Desechos peligrosos, Convencién del Mar, Marine
Dumping, CTBT, Protocolo de Montreal, MARPOL, Humedal

e Firmado pero no ratificado: Protocolo de Protecciéon Ambiental.

3.7 ldiomas de origen maya

Zona de avance
"eachi®

R Uspaniako
. % Awafaloko ~
| Sakagalioko ). -

Epaomchi’

Kiche'

~ - Kaqﬂl ik E_|
Tz utu i

Gréfica No. 7 FUENTE: Mapa Lingiistico de Guatemala. SEPAZ- FOSEPAZ
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ldiomas

A partir de [a Constituciéon Politica de 1,985, el Estado reconocié su importante papel en
el desarrollo de las culturas e idiomas de Guatemala. En el afo 2,003 se promulgé la Ley de
Idiomas Nacionales, con el Decreto 19-2003. Ademds, se ha institucionalizado la educacién
bilingiie para los indigenas, quienes aprenden el espafiol como segundo idioma. Debido al
desplazamiento de comunidades dentro y fuera del pais, la distribucién geogrifica de los idiomas
ha experimentado cambios. Guatemala cuenta con aproximadamente el 30% de la poblacién
indigena. En el territorio nacional se hablan 25 idiomas. Los idiomas itz’a y Xinka estin en

peligro de extincién.’

3.8 indice de desarrollo humano (1.D.H)

El indice de Desarrollo Humano se utiliza para medir el grado de desarrollo de una
regién, en comparacién con otras. Combina tres componentes: educacién (tasa de alfabetizacién
y nivel de escolaridad), salud (esperanza de vida) y el ingreso por persona (indicador de nivel de
vida). En el informe publicado en 2008 por el PNUD el indice de desarrollo humano para
Guatemala es de 0.696. Guatemala se encuentra dentro de la categoria de paises con nivel de
desarrollo humano medio. Sin embargo, a nivel de departamentos y municipios existen grandes
desigualdades que pueden atribuirse principalmente a diferencias en educacién e ingreso. El
desarrollo humano se refiere a las condiciones que permiten que todas las personas tengan
oportunidades parecidas para prosperar y puedan vivir dignamente, pero no toma en cuenta
algunos aspectos vitales de desarrollo humano, como las libertades con las que debe de contar la

persona.

3.9 Chiquimula®™

El Departamento de Chiquimula, conocido en el dmbito guatemalteco como La Perla de

Oriente, se encuentra situado en la region Nororiental de Guatemala. Limita al Norte con el

o http://es.wikipedia.org/wiki/Lenguas_de_Guatemala
10 Monografia del Departamento de Chiquimula, Oficina Municipal de Planificacién, Municipalidad de Chiquimula, 2009
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departamento de Zacapa; al sur con [a Repdablica de El Salvador y el departamento de Jutiapa; al

este con [a Repdblica de Honduras; y al Oeste con los departamentos de )Jalapa y Zacapa.

LUt

N

Gréfica No.8 Fuente: Elaboracién Propia

La cabecera departamental de Chiquimula se encuentra a una distancia de 174 km

aproximadamente, de la ciudad capital. Su extensién territorial estd dividida en los siguientes

municipios:
1. Camotian
2. Chiquimula
3. Concepcion Las Minas
4. Esquipulas
5. lpala
6. Jocotin
7. Olopa o
8. Quezaltepeque
9. San)osé La Arada
10. San Juan Ermita

II.

San )acinto

Gréfica No. 9 Fuente: Elaboracién propiaPropia
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Datos histéricos

Una de las etimologias de Chiquimula puede provenir del colectivo Nahuatl
Chiquimolin, o sea el jilguero. Charles Wisdon en su obra Los Chorti de Guatemala publicada
en 1961 por el seminario de Integracién Social Guatemalteca, con muy buen criterio y tomando
en cuenta que ha sido regién Chorti, dentro del resultado de sus investigaciones de campo anoté
"Chiquimula puede ser tckimul ha' (ha' = rio, agua). El significado de tcikimul no es conocido por

los indigenas de hoy, aunque tciki' es canasta y mul o mur, monticulo o piramide.

De acuerdo con la antigua literatura, el término se refiere a los fringilidos (gorrién,
pinzén, pardillo); tcik es un término Chorti, ahora casi en desuso que designa a los pijaros en

general. Tcik o mur ha' pudo haber significado pdjaro de/ borde del rio o de la ribera.

La historia de Chiquimula se encuentra muy relacionada con la de Copéan en la
Repdablica de Honduras, la cual llegé a ser la capital del reino Payaqui, Chiquimulhd o
Hueytlato. Este reino era muy extenso, pues comprendia el oriente de Guatemala 'y el Occidente
de Honduras y El Salvador, cuando los mayas se establecieron en Copantl, realizaron una serie
de conquistas tanto por la fuerza de las armas como de la religién. Entre estos territorios
florecieron varias ciudades, entre ellas Quirigud, donde puede admirarse, tanto la grandiosidad

de la arquitectura como el arte de grabar la piedra.

Por el afno de 1690 escribié el Capitan don Francisco Antonio de Fuentes y Guzman en
su Recordacién Florida en la entonces capital del Reino de Guatemala (Antigua Guatemala),

mencionando el territorio como Chiquimula de [a Sierra.

El primer asentamiento de Chiquimula fue destruido por un violento huracin y los
terremotos conocidos como de la Santisima Trinidad en junio de 1765. Para esa época era grande

y se encontraba en la parte oriente de la actual cabecera que fue levantada contigua a las ruinas.

Como sucedié en [a mayoria del territorio nacional, a la llegada de los espafioles, este
reino estaba totalmente en decadencia y sus pobladores habian abandonado las ciudades,
estableciéndose en otros lugares, aunque se supone que [as mismas fueron azotadas por hambres
y peste de tal manera que los espafoles encontraron el reino dividido en pequefos cacicazgos y

seforios, siendo los principales Chiquimulh4, Xocotian, Copantl y Mitlan.
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Durante el periodo hispanico, a este departamento se menciona como Corregimiento de
Chiquimula y en [a misma forma se [e menciona en la Constitucién Politica del Estado de

Guatemala decretada el 11 de octubre de 1825.

Més tarde, por Decreto de [a Asamblea Constituyente del 4 de noviembre del mismo
afo, fue erigido en departamento, figurando asi en el Decreto de la Constituyente del 12 de
septiembre de 1839, pero por lo extenso que era, por Decreto del Ejecutivo No. 30 del 10 de

noviembre de 1871 se dividié en dos: Chiquimula y Zacapa.

Chiquimula de [a Sierra sufrié varias modificaciones territoriales por disposiciones de la
Corona. En un periodo estuvo formado por Chiquimula, lzabal, Jalapa y Jutiapa. Sin embargo,
en el siglo XVIIl, el Corregimiento de Acasaguastlain que comprendia los actuales
departamentos de Zacapa y El Progreso, se adhiere a Chiquimula de La Sierra. Para entonces

tenia en su jurisdiccién 3 valles v 30 pueblos esparcidos en su territorio.

Debido a esta anexién, el departamento de Chiquimula habia crecido enormemente, por
lo que sucedié que este, queria ser independiente de Guatemala, y en unos escritos hechos por
Clodoveo Torres Moss se refieren a la anexién de la Provincia de Chiquimula a México, y dice:
... Para los Chiguimultecos la especial circunstancia de haber ostentado /a categoria de cabecera
desde la creacion del Corregimiento en la década isso-1560, fue siempre de mucho orgullo y
distincion.

El 11 de agosto de 1822 se reunieron en la sola capitular de Chiquimula vecinos y
autoridades donde se [evanté un acta donde se asentd el hecho de haber dado vida al gobierno
auténomo de la Provincia, separdndose de Guatemala y uniéndose con el gobierno de la capital
del reino de México, desconociendo al de Guatemala e integrando una junta que ejercia el

gobierno politico, militar y de hacienda en toda [a Provincia.

Inmediatamente cuando se supo en Guatemala lo sucedido en Chiquimula, se enviaron
fuerzas militares al mando del coronel Pedro José de Arrivillaga con instrucciones terminantes
de disolver el naciente gobierno y de someter al orden a sus integrantes. Como fracasé el
movimiento de separacién, el coronel Arrivillaga los obligé a firmar un acta donde juraban
obediencia al Gobierno de Guatemala y de México, hasta 1823 cuando Guatemala se separé de

México.
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Histéricamente Chiquimula tuvo una participacién marcada en los movimientos de
Independencia, asi como en batallas libradas durante el siglo XIX, siendo [a mas importante la
de La Arada, donde el ejército de Guatemala vencié a las tropas invasoras de El Salvador y

Honduras.

Estos paises adversos, prepararon sus fuerzas para invadir al gobierno de Guatemala,
poniéndose de acuerdo sus gobernantes, Vasconcelos por El Salvador y Juan Lindo por

Honduras.

Los ejércitos de ambos paises penetraron a Guatemala por el departamento de Jutiapa.
El Presidente de Guatemala, Coronel Mariano Paredes nombré a Carrera General en Jefe del
Ejército, quién comenzd a destacar sus fuerzas hacia Jutiapa, pero considerando que el principal

objetivo de los aliados era tomar Chiquimula, marché él mismo a este departamento.

El 28 de enero de 1851 el Presidente Vasconcelos envié una larga exposicién al Ministro
de Relaciones Exteriores de Guatemala, pidiéndole entre otras cosas, que el General Carreray
su ejército, abandonen Centroamérica y que el ejército salvadorefio podra ocupar el lugar
conveniente de Guatemala, mientras se cumplen los puntos mencionados, y que en caso de no

acceder a lo expuesto seria inevitable [a guerra.

Las fuerzas de Carrera se habian unido a las de Jalapa dirigidas por el General Vicente
Cerna y con un ejército de 2,000 hombres salié al encuentro de los aliados replegandose y

fortificindose en las alturas de San José La arada.

El 31 de enero el ejército invasor compuesto de 4,500 hombres al mando de Vasconcelos y
otros Generales entré a Ipala donde enviaron un mensaje a Carrera diciéndole que el Cénsul
Francés se ofrecia a mediar y que si pasadas 24 horas no se recibia respuesta, se romperian
hostilidades. Efectivamente, el 1 de febrero entraban en San José las tropas del ejército invasor,
separadas de las de Guatemala dnicamente por el rio que [leva el mismo nombre. En las primeras
horas del dia 2 de febrero, comenzé la batalla y después de una cruenta lucha, la batalla terminé a

las 4 de la tarde del mismo dia, con el triunfo de las fuerzas guatemaltecas.

Para conmemorar esta batalla se levanté un monumento aproximadamente a dos

kilémetros de [a cabecera municipal.

Otro dato histérico de importancia se refiere a la invasién del ejército hondureno al

territorio guatemalteco en noviembre de 1852. Después de varias batallas el ejército hondurefio se
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retird y el General Carrera frente a un ejército reunido en poblados de Chiquimula, salié hacia
lzabal y de aqui se dirigié por agua a Omoa. La guarnicién hondurena que defendia el fuerte no
era muy numerosa y en cuanto arribaron, el General Carrera ordend el ataque al Coronel Victor

Zabala. El castillo se 1indi6 sin mayor resistencia, el 24 de agosto de 1853.

A su regreso a Guatemala, el General Carrera trajo como botin de guerra varios cafiones
del castillo de Omoa; uno de ellos se quedd en el cuartel de Chiquimula y los otros fueron

trasladados a la capital, colocindolos en el exterior de [a antigua Escuela Politécnica.

Hidrografia

En lo que se refiere a su hidrografia, dentro del departamento son dos las principales
cuencas hidrogrificas, cuyas corrientes a su vez son tributarias de las que hacia el Norte
descargan sus aguas en el mar Caribe, y por el sur, después de atravesar la Repdblica de El

Salvador, desembocan en el Océano Pacifico.

En el municipio de Camotan, penetra procedente de Honduras, el rio Copan, que
después se conoce como rio Grande o Camotan y aguas abajo como Jocotan, el que después de
recibir numerosos afluentes, a su vez descarga en el rio Grande, el cual dentro del territorio de
Zacapa se denomina Grande o de Zacapa. Hacia el sureste y sur del departamento y sirviendo
parcialmente de linderos con Honduras y El Salvador, respectivamente, estan los rios: Frio y

Sesecapa, Anguiatd y Ostda, entre los principales de [a regién.
P&y g Y y p p g

Orografia

La cordillera central proviene de Jalapa, penetra por la parte sur del departamento, donde
forma estribaciones de [a Sierra del Merendén en el confin de la Repdblica de Honduras y de El

Salvador.

Todavia dentro del departamento de Jalapa, en el municipio de San Luis Jilotepeque, el
macizo que se conoce localmente como montana de Pinula, desciende por su lado Este al valle
regado por el rio Colima, que ya dentro del departamento de Chiquimula forma a un ancho valle

en el municipio de Ipala, que por el Sur tiene el volcan de Ipala.
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El sistema montafioso que penetra desde el departamento de Zacapa desciende a los
municipios de Camotan, Jocotan y Chiquimula. El macizo montafoso es bastante irregular y
sus estribaciones contindan dentro de los municipios de Chiquimula, Jocotan, Camotéin, Olopa,
San Jacinto, San Juan Ermita y San José La Arada. Hacia el sur del departamento, el sistema
orografico forma también algunas mesetas de varias alturas dentro de los municipios de
Quezaltepeque, Esquipulas y Concepcién las Minas que, con sus repliegues, hondonadas y

precipicios, se integran a la Sierra del Merendén.

De especial importancia son los cerros: Montecristo, que forma un Trifinio con Honduras y El

Salvador, y el cerro Brujo, que es lindero con El Salvador, ambos dentro de la Sierra del

Merendén.

Zonas de Vida Vegetal

En Chiquimula se observan claramente tres zonas de vida que se identifican por su
condicién topografica segin la clasificacién propuesta por Holdridge en el afo de 1978, siendo

estas:

bs-S Bosque Seco Subtropical

bh-S(t) Bosque Hamedo Subtropical Templado
bmh-5(t) Bosque Muy Hiamedo Subtropical Templado

Sobresale en este departamento, [a zona de vida: bosque hiimedo subtropical templado.

Areas Protegidas

En Chiquimula se encuentran las dreas protegidas: La Reserva Biolégica del Volcan
Ipala, con 2.010 ha; la Reserva Bioldgica del Volcan Quezaltepeque, con una superficie ain no

determinada; y el Parque Nacional El Trifinio, con 8.000 ha. Estas dreas son administradas por

CONAP.
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Vias de Comunicacién

Las principales carreteras que atraviesan el departamento son: la ruta nacional 18 que es
procedente de la capital y conduce hacia Esquipulas; la ruta nacional 20 que proviene del
departamento de Zacapa, para por Concepcién Las Minas y conduce a la frontera; la CA-10

que pasa por Esquipulas y va a la frontera con Honduras.

Segin datos obtenidos en la Direccion General de Caminos, hasta el afo 1997, este

departamento cuenta con 139 km de asfalto, 311 km de terraceria, y 101 km de caminos rurales.

Geologia

En Chiquimula, se pueden encontrar en gran parte de su territorio, carbonatos
neocomianos - campanianos que incluye formaciones coban, Ixcoy, campur, sierra madre y grupo
yojoa (Ksd); rocas del periodo paleozoico, donde predominan las rocas metamérficas sin dividir,
filitas, esquistas cloriticas y granatiferos, esquistos y gnesses de cuarzo(Pzm); los Aluviones

Cuaternarios (Qa); y Predominan las fallas geoldgicas: inferidas y cubiertas.

Capacidad Productiva de [a tierra

Para evidenciar con que capacidad productiva de terreno se cuenta en este departamento,
en Guatemala de acuerdo con el Departamento de Agricultura de los EE.U UL, existen 8 clases
de clasificacién de capacidad productiva de la tierra, en funcién de los efectos combinados del
clima y las caracteristicas permanentes del suelo. De estas 8 clases agrologicas [a |, 11, 111 Y IV
son adecuadas para cultivos agricolas con practicas culturales especificas de uso y manejo; las
clases V, VI, y VII pueden dedicarse a cultivos perennes, especificamente bosques naturales o
plantados; en tanto que la clase V111 se considera apta sélo para parques nacionales, recreacién y

para la proteccién del suelo y [a vida silvestre.

En Chiquimula predominan 3 niveles que son:

. nive ue son tierras no cultivables, salvo para cultivos perennes e montafa
1. El [V]g t [tivables, salvo p [t p yd t
principalmente para fines forestales y pastos, con factores limitantes muy severos, con

profundidad y rocosidad; de topografia ondulada 6 quebrada y fuerte pendiente.

-42-|FPagina



Centro de Urgencias Médicas, Santiago Jocotan, Chiquimula

2. El nivel VIl que son tierras no cultivables, aptas solamente para fines de uso o
explotacién forestal, de topografia muy fuerte y quebrada con pendiente muy inclinada.

3. El nivel VIIl que son tierras no aptas para todo cultivo, aptas solo para parques
nacionales, recreacién y vida silvestre, y para proteccién de cuencas hidrograficas, con

topografia muy quebrada, escarpada o playones inundables.

3.10 MANCOMUNIDAD COPAN CH’ORTY’

La mancomunidad Copan Ch’orti esti conformada por los municipios de Jocotan,
Camotan, San Juan Ermita y Olopa. Estos cuatro municipios forman una alianza con un
enfoque innovador, ya que juntos trabajan en proyectos y actividades que colaboren al
mejoramiento de la calidad de vida para sus habitantes no sélo en el aspecto de infraestructura
sino que en el aspecto cultural, ya que por tener caracteristicas similares buscan unirse para
alcanzar objetivos mas grandes y de impacto mds profundo para el area, especialmente en el

desarrollo econémico.”

Mancomunidad
Copan Chorti

latemala

Graéfica No. 10 Fuente: Elaboracién Propia

11 . ..
Jocotan New Siglo, diciembre 2,003

-43-|Pagina



Centro de Urgencias Médicas, Santiago Jocotan, Chiquimula

3.II Jocotan™

Breve historia del municipio de Jocotian

El municipio de )Jocotdn es una microcuenca muniregién, se adaptd el concepto de
microcuenca porque el municipio es parte hidrografica de la cuenca Copanch “orti y muniregién
porque es un concepto de espacio geogrifico o territorial de desarrollo integral sostenible para
compatibilizar al municipio con la estructura del sistema de descentralizacién y regionalizacién

del pais.

Antes de la [legada de los espafioles a estas tierras, una buena parte del oriente del pais
era territorio de la etnia Ch’orti’. Durante el siglo XV, con el avance de la colonizacién se fue
consumando el despojo de las tierras indigenas, las que pasaron a manos de los nuevos
habitantes de origen espafiol, aunque algunas quedaron como tierras comunales, poco a poco, las
comunidades Ch’orti’ se vieron obligadas a trasladarse a las laderas secas, en regiones de dificil

acceso, como el caso de las [aderas de [a microcuenca muniregién Jocotan.

Desde esa época el paisaje ha cambiado, originariamente estaba cubierto con bosques
diversos y exuberantes como los de la sierra de la Minas, el clima era fresco y himedo, y los

suelos de los valles eran profundos y fértiles.

Con el tiempo, los nuevos colonizadores traian una nueva forma de explotar la
naturaleza, se instalaron y comenzaron la depredacién de los bosques y montes, como
consecuencia de esto, el clima fue cambiando a seco y cilido, y los suelos fueron perdiendo su
fertilidad y capacidad de produccién. Muchos de estos espafoles pasaron después de varias

generaciones a ser campesinos pobres.

Con la Revolucién Liberal de 1871 se estimulé el establecimiento de la produccién de café
en los municipios del oriente del pais, al mismo tiempo se instaurd el régimen municipal y las

tierras comunales se transformaron en tierras ejidales. Las autoridades municipales fueron

12 Monografia del Municipio de Jocotan, Oficina Municipal de Planificacién, Municipalidad de [a Villa de Santiago, Jocotan.1998.
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otorgando las tierras en usufructo a personas individuales haciendo que muchos ladinos del
pueblo pasaran a ser cafetaleros. Los indigenas Ch’orti fueron perdiendo el control de sus tierras

y pasaron a ser cortadores de café.

Como se sabe, el conflicto armado, que duré en el pais 36 afios, afectd [a zona oriental y
aunque los hechos no estidn bien documentados, sucedieron algunas masacres y hubo represién
selectiva en contra de los habitantes del municipio sobre todo en las décadas 60 y 70. Con la
firma de la paz el pais recibié ayuda internacional, sin embargo muy poca fue orientada hacia la

microcuenca muniregién Jocotan.

La situacién de pobreza de la poblacion del municipio ha sido reconocida por los
gobiernos de tumo, por ello se encuentran en ejecucién dos proyectos regionales orientados a
mejorar el nivel de vida de la poblacién (Proyecto Trifinio y Prozachi), lamentablemente los

resultados han sido poco visibles.

En noviembre de 1998, la tormenta tropical Mitch afecté fuertemente la zona,

provocando dafos en la infraestructura productiva y agricola del municipio.

El 3 de agosto del 2001 [a municipalidad de Jocotdn declaré “alerta amarilla” al tener
conocimiento de la situacién de hambruna que vivian las comunidades del 4rea rural. Los
factores desencadenantes de ésta situacién fueron por un lado la disminucién de la lluvia y por
otro la falta de ingresos por jornales agricolas (baja de los precios del café y otros problemas en
cultivos de exportacién), a causa de ello se hicieron escasos los alimentos en los hogares de
algunas comunidades y provocaron una situacién de inseguridad alimentaria nutricional que se

evidencid por el aumento de nifas, niflos y mujeres desnutridas.

Localizacién, extensién y ubicacién
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La microcuenca muniregién Jocotdn es un municipio del departamento de Chiquimula,
conocido antes como Santiago Jocotdn, cuyo nombre se deriva del nahuatl jocotitla, que significa

[ugar del jocote.

Se ubica dentro de la cuenca hidrogrifica denominada Copanch’orti” cuyo cauce
principal es el rio Grande de Copan de la Repdblica de Honduras. Colinda al Norte con los
municipios de Zacapa y La Unién del departamento de Zacapa; y dentro del departamento de
Chiquimula colinda al este con los municipos de Camotan y Esquipulas; al Sur con los

municipios de Olopa y San Juan Ermita y al Oeste con el municipio de Chiquimula.

La altitud del municipio tiene un rango de trescientos metros sobre el nivel del mar
(msnm) hasta los mil ochocientos msnm. Las coordenadas del parque de la cabecera municipal

son latitud Norte 14° 49’ 10” y longitud Oeste 89° 23" 25”, con una elevacién de 457 msnm.

Su clima varfa de célido a templado y la zona de vida predominante es el bosque seco
subtropical calido. Cuenta con un pueblo (villa), 32 aldeas y 128 caserios. La distancia de la
carretera CA-10 a la cabecera municipal es de 30 kilémetros (km) y de la capital del pais a la

cabecera municipal es de 204 km.

La extension territorial segdn [a medida de tierras a cargo de Vicente Ruiz Machorro,
Juez subdelegado en 1754, establecié 635 caballerias equivalentes a 284.75 kilémetros cuadrados
(kmz2); dato inscrito en el registro de la propiedad inmueble de Guatemala ndmero de finca 1732,
folio 29 y libro 29 de Chiquimula. Los resultados del diagnéstico realizado por el ingeniero
William Oslom de Accién contra el Hambre a través del trabajo cartogrifico utilizando los
sistemas Global Position System (GPS] y el Sistema de Informacién Georeferencial (S1G), la
base cartogrifica del Instituto Geogrifico Nacional (IGN) vy el mapa censal de lugares
poblados del Instituto Nacional de Estadistica (INE), dieron como resultado preliminar una
extensién territorial de 247.4 kmz, sin embargo el dato oficial del 4rea del municipio segin el
INE es de 148 km2, el que no concuerda con su mapa de lugares poblados. La diferencia fisica

entre la extensién legal y la cuantificada por el INE refleja un faltante de 37.4 kma. Dicho
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faltante debe localizarse en la colindancia con los municipios vecinos, especialmente con La

Unién y Zacapa.

Principales caracteristicas fisicas®

Fisiografia y orografia

Los suelos de Jocotan son arcillosos por sectores y en algunas regiones con piedra caliza

blanca, su topografia es irregular, quebrada y mixta con suelos poco profundos, se pueden

observar puntos de valles y cerros con pendientes bastante elevadas que son utilizadas para

cultivos.

En el municipio existen elevaciones que forman cerros y montafnas, siendo estos los siguientes:

- Cedral.

- De la Arada.
- La Bandera.
- Palmilla.

- Ticanchan.

- Colorado.

- Al Norte El Granadillo (futura 4rea protegidal.

- Ticanla.

- Rincén.

- Tajado.

- De Tontoles.

- De las Candelas.
- De las Vidal.

- Quebracho.

- Pericén.

13 AECI-SEGEPLAN, Estrategia para la Reduccién de [a Pobreza del municipio de Jocotan, Chiquimula, marzo 2,003.
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Hidrografia (rios)

Se cuenta con rios como el rio Grande Copanch'orti' que nace en la Repdblica de Honduras y
atraviesa el municipio de oriente a Occidente. Ademds tiene quebradas como Toroj4, Carcaj,
Cayur, Rodeito, Las Minas, EI Abundante, Guaraquiche y Agua Fria. Las microcuencas que

existen en el municipio se describen en el cuadro siguiente:

Microcuencas

Municipio de Jocotan

Micro Cuencas Area por Kmaz Porcentaje de 4rea  Tramo del afluente mayor
total pot km

Toroja 39.26 15.9% 1.4
Shalagua 30.74 12.4% 12.2
Cayur 23.98 0.7% 11.6
Guaraquiche 19.45 7.9% 13.3
El Abundante 16.34 6.6% 8.0
Agua Fria 13.97 5.6% i
Carcaj 13.94 5.6% 8.6
Suchichic 13.03 53% b
Oquén 11.26 4.6% i
Regién las Flores 10.29 4.2% b
La Mina 8.092 3.5% i
Lanchor 5.30 2.1% b
Quebrada Seca 5.16 2.1% i
Tansha 4.89 2.0% b
Agua Caliente 4.59 1.9% i
Ticanchan 3.50 1.4% i
Otras 22.79 9.2% b
Total 247.41 100.0% i

Cuadro No. 2 Fuente: Estrategia para [a Reduccién de [a Pobreza del municipio de Jocotdn, AECI-SEGEPLAN
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Clima, flora y fauna™
En el municipio se han identificado tres zonas de vida:
1) Bosque hdmedo subtropical templado en el ochenta por ciento del territorio,
especialmente en el drea rural con precipitaciones de 1,100 a 1,350 milimetros (mm), la
época de [luvias es de mayo a noviembre con una biotemperatura media anual de 20° a
26° grados centigrados.
2] Bosque seco subtropical en un quince por ciento del territorio con precipitaciones de 500 a
1,000 mm, aqui se encuentra la regién urbana de [a Villa de Santiago Jocotan.
3] Monte espinoso subtropical en un cinco por ciento de su territorio en la colindancia con
los municipios de Zacapa y Chiquimula con una precipitacién pluvial anual de 400 a 600

mm.

En esta regién se cuenta con bosques relativamente pequefios de pino, encino, pepeto,
eucalipto, roble, en algunos puntos arboles de casuarina y arboles de pito que son utilizados
como lefa, para la construccién de cercas y viviendas. Entre los arboles frutales existentes se

encuentra el jocote, mango, naranja, [imén, banano y zapote.

Existen también plantas medicinales y alimenticias como hierbabuena, cilantro, hierba

mora, bledo, chipilin, pito, verbena, chacté, ruda, loroco, izote y hierba de toro.

Las especies animales encontradas son: conejo, venado, mapaches, armados, tacuazines,

coche de monte, gato de monte y diversas especies de peces y aves.

Accidentes geogrificos

Jocotan es una regidén con una topografia quebrada, sus tierras tienen laderas con alta
fragilidad para los desastres por deslizamientos. El rango altitudinal varia desde trescientos
msnm cuando el rio Grande Copanch’orti” abandona el municipio hasta los mil ochocientos

msnm en la cresta Norte de la cuenca donde se localiza el bosque El Granadillo. Al sur del

1 AECI-SEGEPLAN, Estrategia para la Reduccién de [a Pobreza del municipio de Jocotan, Chiquimula, marzo 2,003.
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municipio en el bosque de coniferas denominado Cayur las altitudes oscilan de setecientos a mil
quinientos msnm.

Demografia

Centros poblados

No obstante que politicamente, el municipio se encuentra constituido por una cabecera
municipal, 32 aldeas y 122 caserfos. La municipalidad de Jocotan, amparada en el articulo 22 del
Decreto Legislativo 12-2002, para su mejor administracién actualmente divide el municipio en 154
centros poblados. En efecto, el mapa muniregionalizado del municipio de Jocotdn consta de
nueve uniregiones que incluye 155 comunidades incluido el centro urbano del municipio, el mapa
fue elaborado por la Unidad Técnica Municipal (UTM) de [a Municipalidad de Jocotan con la
asistencia de la AECI que opera en el municipio. Los criterios de distribucién se basaron en una
estrategia de distribucién geogrifica, tomando en cuenta la posible relacién funcional de
determinado ndmero de poblados, un grupo de comunidades conforma una regién rural dentro de
los cudles uno de ellos asume el rol de comunidad de convergencia. Otro criterio tomado en
consideracién fue el tipo de cultivos de [a zona, el tipo y humedad de suelo, las cuencas

hidrograficas y las fuentes de ingresos de las familias.

Regionalizacion de Jocotan

W E
Region Guaraquiche

Regidon El Abundante ™,
Region Charma
Region El Abundante
[ | Regién Guaraquiche
[ | Regidn Jocotan
7] Region La Mina
Regién Jocotan [ |Region Las Flores
7] Region Tansha
[ Regidn Torgja

Region Tansha

] Region Charma /

2 0 2 4 B & kildmetros

Gréfica No. 11 Fuente: Elaboracién Propia
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1. Urbana

REGION

ALDEAS
1. Villa de Santiago Jocotan
(cabecera municipal)

CASERIOS

2. Rural Tansh4 2. Tansha .1 Barrio La Cumbre
(Centro de convergencia) 1.2 Mojén
1.3 Mal paso
3. Colmenas L4 El Irayol
4. Tontoles L§ El [imar
1.6 Plan de Guineyal
1.7 Los Diaz
1.8 Los Hernandez
3. Rural Charma 5. Tatutd 5.1 La Ceiba
(Centro de convergencia) 5.2 Liguidambo
5.3 El Tarral - Juanita
6. Rodeito 6.1 Piedra Picada
6.2 La Ceiba
6.3 Pinalito
7. Ocumbla 7.1 Pericén
7.2 El Chucté
73 Cruz de Charma
8. El Naranjo 8.1 El Limar
8.2 El Zapote
8.3 El Guayabo
4. Rural Toroja 9. Tunicé Abajo 9.1 Los de Paz
(Centro de convergencia) 9.2 La Ceiba
93 Los Méndez
9.4 Los Torres
9.5 Los Garcia
9.6 Filo
10. Tunucé Arriba 10.1 Tishmuntique
10.2 Chatuncito
10.3 La Ceiba
11. Cumbre La Arada .1 La Arada Abajo
1.2 Plan de [a Arada
11.3 La Ceibita
12. Pacren Oratorio 2.1 La Loma
12.2 Magueyal
123 El Pajal
12.4 El'Jabo
2.5 El Coco
12.6 El Chatunal
12.7 Los Cardona
12.8 La Escuela
5. Rural Canapara 13. Canapara Abajo 13.1 Canapara Arriba
(Centro de convergencia) 13.2 Los Gonzales
133 Los Climacos
13.4 Los Climaco- Diaz
14. Piedra Parada 14.1 Los Viasquez
14.2 Los Hernandez
14.3 Los Pérez
14.4 Los Garcia
14.5  Tianté
15. Potrero 151 La Ceiba o El Mango
15.2 El Chichicaste
15.3 Los Garcia
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Los Gonzalez

15.4
16. Tesoro Abajo 16.1 Tesoro Arriba
16.2 Los Vasquez
16.3 San Lorenzo
16.4 Los Pérez
16.5 El Cedro
16.6 La Escuela
6. Rural La Mina 17. Amatillo 17.1 El Mango
17.2  San Francisco
173  Chucté
18. La Mina-Mojén 181 LaCruz
18.2  Hierba Buena
183  Agua Zarca
19. Suchiquer Centro 19.1  Pinalito
19.2  Guapinol
19.3 LaCeiba
19.4  Oratorio
20. Oquén 201 Escobillal
202 El Despoblado
203  Quebrada Seca
20.4 Las Lajas
20.5 Laslomas
21. Los Vados 211 Tierra Blanca
ar2 LaCalera
213 Los Ramirez
ar.4 Las Crucitas
21,5 Cruce Los Cedros
7. Rural Las Flores 22. Pelillo Negro 221 El Cerrén
222  El Llano
223 El Arenal
224 LaPuerta
23. Las Flores 231 El Zapotillo
232 Pajalito
233 San Pedrito
23.4  LaEsperanza
23.5  El Angel
23.6  LaCruz
24. Guareruche 241 Guior
24.2  Nuevo Palmar
24.3  Copanito
24.4  Tular
24.5  Guapinol
24.6 LaCruz
8. Rural El Abundante 25. Tierra Blanca 25.1 Ojo de Agua Escondido
252 Candelero
25.3  Pinalito
25.4  Plan de Candelero
25.5  Barrio Nuevo
26. Guayabillas 26.1  Talquezalito
26.2  Barrio Nuevo
263  ElFilo
27. Orégano 27.1 El Nanzal
222 Lanchor
28. Conacaste 281 Morrito
28.2  Potrerito

9. Rural Guarequiche

29. Ingenio Guarequiche
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(Centro de convergencia)
30. Talquezal 301  ElBarbasco
302  LaCeibita

303 LaPalmilla
30.4 Agua Fria

30.s ElFilo

31. Matazano 3.1 Pinalito

312 ElPalmar

313  Tierra Colorada
31.4  El Morral

32. Guarequiche Centro 321 Cerro Colorado

33. Encuentro Guarequiche 331 La Ceiba
33.2  Nuevo Guareruche
333  Agua Zarca
33.4  Quebrada Seca
33.5  Eltablén
9 Regiones 1 cabecera Municipal, 122 Caserfos
32 Aldeas
Cuadro No. 3 Fuente: UTM marzo 2003

Aspectos demograficos

Jocotan tiene una poblacién de 50,804 habitantes, 11.9 por ciento de poblacién urbana y
88.1 por ciento de poblacién rural; el 8o.1 por ciento es indigena y el 19.9 por ciento ladina, el 46.5
por ciento es de género masculino y el §3.5 por ciento de género femenino. El 21 por ciento de [a
poblacién estid comprendida entre cero y cinco anos cinco anos de edad, el 24 por ciento esta
comprendida entre [os seis y catorce afios de edad, el trece por ciento entre los quince y 24 anos
de edad y el 42 por ciento es entre 25 y mas anos de edad. La tasa de crecimiento poblacional es

del 3.73 por ciento anual vy la densidad poblacional es de 247 habitantes por kma. (afio 2,008)

Cultura e identidad

Estilo de vida

Los habitantes del municipio de Jocotin viven en un estilo conservador debido
principalmente al factor de aislamiento practicado por el resto de la Repdblica hacia el 4rea
Ch’orti’, el que hoy en dia se esti rompiendo debido a los avances en la comunicacién,
tecnoldgica, ingreso de establecimientos educativos de alto nivel, afluencia del turismo y apoyo

de las diferentes agencias de cooperacién internacional.
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Fiestas importantes

La fiesta patronal del Apéstol Santiago es el dia 25 de julio, la fiesta de ramos durante
semana santa, el dia de la independencia, noche buena, navidad, festival folklérico del 4rea
Ch’orti’, dia de finados, dia de la familia que es el primer domingo del mes de junio, carnaval, el

dia Internacional del nifio, el dia Internacional de la mujer, el dia de [a madre y el dia del padre.

Etnia

El grupo étnico predominante en el municipio es el Ch orti”, el cual en su mayoria se
encuentra ubicado en el drea rural. Segin el censo de 1994 del INE el 87.4 por ciento de la
poblacién total del municipio habita en el drea rural siendo el 8o.1 por ciento indigena y el 19.9
por ciento no indigena. El idioma utilizado por la poblacién es el espafiol y el Ch’orti”, este
aleimo utilizado por [a poblacién indigena que suele ser bilingiie, sin embargo en los Gltimos afios

se ha visto un descenso de parlantes en Ch orti”.

Social

indice de pobreza
El indice de pobreza total para la repdblica de Guatemala es de 40.5% y pobreza extrema
del 15.7%, para departamento de Chiquimula es de 56.5% vy 13.3% vy para el municipio de Jocotin

es del 82.1% y 18.6%.

Salud

Desde 1996 el Ministerio de Salud implementé el Sistema Integral de Atencién en Salud
(SIAS), siendo uno de sus objetivos aumentar la cobertura en salud por medio de la contratacién
de instituciones no gubernamentales como prestadoras y/o administradoras de los servicios de
salud. El SIAS cubre prioritariamente a la poblacién de cero a cinco afos de edad y a mujeres
embarazadas, cuenta con los servicios de inmunizaciones, control de crecimiento y desarrollo y
control prenatal. Para la prestacién de este servicio, el municipio ha sido dividido en dos
jurisdicciones y actualmente se cuenta con una administradora (Cooperativa Chiquimulja) y

dos prestadoras de servicio (Centro de salud de Jocotan y dispensario Bethania).
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Cobertura y recursos
La cobertura institucional del Ministerio de Salud Pdblica y Asistencia Social es del
doce por ciento, mientras el SIAS alcanza la cobertura restante del 88 por ciento de la poblacién

del municipio.

Servicio de Salud Poblacién Cubierta
Hospitales 10,896

Centro de Salud 8,404

Puesto de Salud 1,611

Centros comunitarios 12,095

Total 33,006

Cuadro No. 4 Fuente: Caracterizacién Social del Municipio de Jocotan. CODEDUR. 2002

Los recursos de salud con que cuenta el municipio de Jocotan son: un centro de salud, dos
puestos de salud, 26 centros comunitarios, 26 botiquines médicos bdisicos, dos médicos
ambulatorios, dos médicos institucionales, un enfermera profesional, seis auxiliares de
enfermeria, dos técnicos en salud rural, un inspector de saneamiento, tres facilitadores
institucionales, 16 facilitadores comunitarios, 317 guardianes de salud, 317 promotores de salud,

113 comadronas tradicionales, 355 personas que atienden partos y 17 voluntarios de vectores.
Anailisis Demografico

De acuerdo a las proyecciones de poblacién realizadas por el Instituto Nacional De
Estadistica con base en el XI Censo de Poblacién, para el afio 2008 la poblacién total del

departamento de Chiquimula es de 347,995 de habitantes; el crecimiento anual promedio ha sido

de 2.82 por 100 habitantes.
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PIRAMIDE POBLACIONAL
DEPARTAMENTO DE CHIQUIMULA, 2008
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Gréfica No. 12 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)

La estructura demogrifica refleja una poblacién predominantemente joven con mas del

40% de menores de 15 afios, no habiendo cambios marcados en los Gltimos quince afos.

Perfil epidemiolégico

Las principales causas de mortalidad en el municipio de Jocotdn son las enfermedades
parasitarias, respiratorias, gastrointestinales, anemia, desnutricion (incluyen deficiencias
especificas de micro nutrientes, especialmente la anemia), malaria, dengue, sindrome diarreico-
agudo, infecciones urinarias, amigdalitis, enfermedad séptica y gastritis. Las causas mas

frecuentes de muerte identificadas en cada regién del municipio, se muestran en el cuadro

siguiente:
Urana Desnutricién, diarrea, disenteria e hinchazén.
Tansha Desnutricién, diarrea, disenteria e hinchazén.
Toroja Calenturas, gripes, tos, diarrea y célera.
La mina Diarrea, fiebre, disenteria, dengue, gripe y tos.
Las flores Diarrea, fiebre, gripe, dengue, disenteria y tosferina.
El abundante Desnutricién, diarrea, disenteria e hinchazén.
Charma Desnutricién, tos ferina, temperatura, disenteria e hinchazén.
Canapara Fiebre, desnutricién, disenteria y gripe.
Guaraquiche Desnutricién, diarrea, disenteria.

Cuadro No. 5 Fuente: Diagnéstico realizado por Agentes de Desarrollo de [a Municipalidad.
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Las principales causas de muerte en el municipio responden a enfermedades previsibles
como infecciones gastrointestinales, parasitismo y enfermedades de la piel. Estas son
provocadas por las inadecuadas condiciones de salubridad que predominan en las comunidades,
la falta de agua potable, [a inadecuada disposicién y manejo de excretas, basura, animales y el
hacinamiento de [a vivienda, a dichas condiciones se suma una dieta pobre en cantidad, variedad

vy calidad, [a cual tiene como principal causa [a inseguridad alimentaria nutricional.

Principales causas de Morbilidad General

Departamento de Chiquimula

CAUSAS ‘ FRECUENCIA ‘ %
Resfriado comdn 49,646 16.02%
Enfermedad péptica 22,537 7.27%
Parasitosis intestinal 10,154 6.18%
Diarreas 16,823 5.43%
Cefalea 15,273 4.93%
Amigdalitis aguda 14,916 4.81%
Infeccién de vias urinarias 13,038 4.21%
Neumonia y bronconeumonia 9,947 3.21%
Anemia 9,376 3.03%
Impétigo 7,715 2.49%
Resto de causas 131,465 42.42%

TOTAL DE CAUSAS 309,890 100%

Cuadro No. 7 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)
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Maorbilidad infantil (< 1 afio).

Departamento de Chiquimula

CAUSAS FERECUENCIA %
Resfriado comdn 0,491 30.68%
Diarreas 4,942 15.98%
Neumonias y bronconeumonias 2,704 0.03%
Impétigo 171 3.79%
Conjuntivitis 015 2.96%
Amigdalitis aguda 846 2.73%
Desnutricién [eve 553 1.79%
Candidiasis oral 505 1.63%
Amebiasis 502 1.62%
Dermatitis 467 1.51%
Resto de causas 8,750 28.28%

TOTAL DE CAUSAS

Cuadro No. 8 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. [Area de Salud Chiquimula)
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Morbilidad en nifios de 1 a 4 afios.

Departamento de Chiquimula

CAUSAS ‘ FRECUENCW ‘ %
Resfriado comdn 15,966 24.58%
Diarreas 7,806 12.15%
Parasitosis intestinal 4,600 7.08%
Neumonias y 4,131 6.36%
bronconeumonias
Amigdalitis aguda 3,176 4.80%
Impétigo 2,740 4.22%
Amebiasis 1412 2.17%
Conjuntivitis 1,371 2.11%
Desnutricién leve 1,249 1.02%
Infeccién de vias urinarias 803 1.37%
Resto de causas 21,530 33.15%
TOTAL DE CAUSAS 64,964 ‘ ‘ 100%

Cuadro No. g Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)
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Morbilidad materna.

Departamento de Chiquimula

CAUSAS ‘ FRECUENCIA %
Infeccién de vias urinarias 781 26.74%
Enfermedad péptica SIS 17.63%
Resfriado comdn 405 13.86%
Vaginitis 273 0.35%
Dolor pélvico 227 7.77%
Sarcoptiosis 12§ 4.28%
Cefalea 06 3.20%
Anemia 66 2.26%
Amigdalitis 57 1.95%
Mialgia 54 1.85%
Resto de causas 322 11.02%
TOTAL DE CAUSAS ‘ 2,021 100%

Cuadro No. 10 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)
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Indicadores demograficos

INDICADOR

GUATEMALA

CHIQUIMULA

JOCOTAN

Extensién territorial 108,430 KM2 2,396 km2 148 KM2
Densidad poblacional 120 hab/kma2 145 Hab/km2 247 Hab/kma
Altitud 300 a 1,400 msnm 424 msnm 480 msnm
Ruralidad 65.02% 76% 88%
Nacidos Vivos 235,650 8,720 —
Tasa de natalidad 29.45 x 1,000 hab 29.44 x1,000 hab 41.06 x1,000 hab

Tasa de Mortalidad General

4.64 x 1,000 hab

5.74 x 1,000 hab

3.84 x 1,000 hab

Tasa de Mortalidad Neonatal

12.16 X 1,000 N. V.

6.92 X 1,000 N. V.

1.74 X 1,000 N. V.

Tasa de Mortalidad Postneonatal

18.60 x 1,000 1. V.

1.80 x 1,000 1. V.

Tasa de Fecundidad 79.44 x 1,000 MEF 96.19 x 1,000 MEF 133.40 x 1,000 MEF
% de poblacién Indigena 39.45% 16.67% 81.25%
Crecimiento Vegetativo 2.65% 2.82% 3.73%
Analfabetismo 35.21% 38.10% 64%
Pobreza total 40.5% 56.5% 82.1%
Pobreza extrema 15.7% 13.3% 18.6%
Esperanza de vida al nacer 67 anos 65 afnos 65 afos

Cuadro No. mFuente: Memoria de Labores. DAS Chiquimula 2,008. Censo INE 2,002. INDH 2,005

Mortalidad general
Municipio de Chiquimula

CAUSAS \ FRECUENCIA \ % \
Neumonias y bronconeumonias 248 13.47%
Infarto agudo de miocardio 197 10.70%
Heridas por arma de fuego 174 9.45%
Insuficiencia cardiaca congestiva 143 7.77%
Accidente cerebrovascular 78 4.24%
Traumatismos 70 3.80%
Caéncer géstrico 52 2.82%
Diarreas 48 2.61%
Septicemia 45 2.44%
Diabetes mellitus 40 2.18%
Resto de causas 746 40.52%

TOTALDE CAUSAS
Cuadro No. 12 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)
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Mortalidad infantil( <1 afio)

Municipio de Chiquimula

\ CAUSAS FRECUENCIA %
Neumonias y bronconeumonias 71 40.57%
Septicemia 20 11.43%
Diarreas 16 14%
9.14
Prematurez 16 0.14%
Dificultad respiratoria del r.n. 10 .71%
P 5.7
Sindrome de aspiracién neonatal 9 5.14%
Sindrome de muerte stbita 8 .57%
4.57
Anomalias congénitas 5 2.86%
Desnutricién proteico calérica severa 1.72%
P 3 7
Asma 3 1.72%
Resto de causas 14 8%

TOTAL DE CAUSAS

Cuadro No.1;3 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)

MORTALIDAD INFANTIL (< 1 ANO)
CHIQUIMULA 2008.

Jocotan

Camotan

23

Chiquimula 30

Esquipulas

Muertes < 1 anio. 2008
175

Griéfica No. 13 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)
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TASA DE MORTALIDAD INFANTIL. CHIQUIMULA.

Tendencia anos 1,997 a 2,008.
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Gréfica No. 14 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)

Mortalidad neonatal (< 29 dias).

Municipio de Chiquimula

‘ CAUSAS FRECUENCIA %
Prematurez 14 22.95%

Neumonias y bronconeumonias 12 19.67%
Sepsis bacteriana del r.n. 11 18.03%
Dificultad respiratoria del r.n. 10 16.40%
Sindrome de aspiracién neonatal 9 14.75%
Malformacién congénita 3 4.92%
Diarreas 2 3.28%

TOTAL DE CAUSAS 61 100%

Cuadro No. 14 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)
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MORTALIDAD NEONATAL (< 29 dias)
CHIQUIMULA 2008.

Jocotan

1

Camotan

Chiquimula 17

Muertes < 29 dias. 2008
61

Griéfica No. 15 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)

Mortalidad en nifios de 1 a 4 afios.

Municipio de Chiquimula

CAUSAS FRECUENCIA %

Neumonias y bronconeumonias 34 40.48%
Diarreas 19 22.62%
Septicemia 9 10.71%

Asma 5 5.95%
Anomalias congénitas 4 4.76%
Deshidratacién, hipovolemia 3 3.58%
Insuficiencia renal 2 2.38%
Convulsiones 1 1.10%
Obstruccién intestinal I 1.10%
Desnutricién I 1.10%

Resto de causas s 5.95%

TOTALDE CAUSAS

Cuadro No. 15 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)
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Causas de mortalidad materna

Municipio de Chiquimula

CAUSAS FRECUENCIA %

Retencién de [a placenta 9 50 %
Eclampsia 4 2%
Atonia uterina I 5.55 %
Embolia obstétrica 2 u%
Hemorragia post parto 1 5.55%
Sepsis puerperal I 5.55%
TOTAL 18 100.00

Cuadro No. 16 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)

MORTALIDAD MATERNA
CHIQUIMULA 2008.

Jocotan

Camotan

Chiquimula 7

Quezaltepeque

Muertes Maternas 2008
18

Gréfica No. 16 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. [Area de Salud Chiquimula)
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Razon de Mortalidad Materna.
Chiquimula. Tendencia afos 1,997 a 2008.

200

100 - A /

-
(4]
o

-

~

N

?
i

RMM x 100,000

o

T T T T T T T T T
8 N IO > PP ®
) D D D O D S )
) N} )
A a¥ af ¥ 4 ¥ D A &

Afos

AP O
S S
NN

RMM Nacional 2,007
149 X 100,000 .V,

Grifica No. 17 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)

Demoras de las muertes maternas.
Chiquimula, 2008.
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Griéfica No. 18

Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)
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Atencién del parto

Municipio de Chiquimula

Atencién recibida Frecuencia
Médica 3,247 31.70%
Comadrona 3,810 37.20%
Empirica 1,387 13.54%
Ninguna 1,799 17.56%
Total de partos ‘ 10,243 100%

Cuadro No.17 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)

Atencién del parto

Municipio de Chiguimula

Avtencién recibida Frecuencia %

Primer control prenatal 9,805 87%
Partos en mujeres < de 20 afios 2,051 20%
Partos en mujeres de 20 a 35 afios 7,080 69%
Partos en mujeres > de 35 afios 112 1%
Primer control de puérperas 5,280 52%

Cuadro No.18 Fuente: Sala Situacional Chiquimula, 2,008. (Area de Salud Chiquimula)
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Vivienda

El ndmero de viviendas con que cuenta [a poblacién de Jocotan es de 7,584 de las cuales el
11.1 por ciento se [ocalizan en el drea urbana y el resto en el drea rural. El siete por ciento de las
viviendas tienen paredes de block, el treinta por ciento de las viviendas tienen paredes de adobe,
el sesenta por ciento son de [Amina metdlica, el veinte por ciento de bajareque y el 37 por ciento
son viviendas construidas de otros materiales. En [a cabecera municipal [a mayoria de viviendas
son construidas de block y adobe, sin embargo en el 4rea rural las viviendas son construidas con

bajareque y diversos materiales.
Agua y saneamiento bisico

Abastecimiento de agua En el municipio de Jocotan hay 1,896 viviendas que cuentan con
servicio de agua potable entubada, que representan el 25 por ciento del total de viviendas, 5,688
viviendas carecen de sistema de agua entubada, 758 viviendas se abastecen de agua a través de
pozos, 1,896 viviendas se abastecen del agua del rio, 758 viviendas tienen sistema llena cantaros
y 2,276 viviendas utilizan otros medios para abastecerse de agua.**

Manejo de excretas

El 64.2 por ciento del total de viviendas cuentan con sistema de drenajes y letrinas, sin

embargo el 35.8 por ciento no cuenta con ningdn sistema para manejo de excretas.
Tren de aseo
Unicamente el 7.8 por ciento de las viviendas del municipio cuenta con servicio de tren

de aseo, a través de un sistema de recoleccién municipal. Estas viviendas se localizan en la

cabecera municipal.
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Infraestructura social
Infraestructura en salud

Los recursos de salud con que cuenta el municipio de Jocotan son: un centro de salud, dos
puestos de salud y 26 centros comunitarios.

Energia eléctrica

Las viviendas del municipio que cuentan con servicio de energia eléctrica constituyen el

29.6 por ciento del total.

Infraestructura recreativa

El municipio cuenta con cinco canchas de basquetbol, treinta y tres de football, un

gimnasio y un parque infantil.
Economiay produccién
Uso actual del suelo

El uso potencial del suelo del municipio, segtn el Ministerio de Agricultura Ganaderiay
Alimentacién ([MAGA) el 82 por ciento es forestal y un 18 por ciento dreas de proteccion
forestal. Sin embargo, se estima que de las 25.4 miles de hectdreas actualmente en uso, un 61.3
por ciento se destina a la agricultura [impia anual, 14.8 por ciento al bosque de coniferas, 13.1 por
ciento a charral o matorral, el ocho por ciento a pastos naturales, 1.5 por ciento a café, o.5 por

ciento a bosque de latifoliadas y 0.8 por ciento a centros poblados.

Produccién agricola
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La produccién agricola del municipio es insuficiente para satisfacer la demanda local, la
que es utilizada para el consumo. Los rendimientos mas bajos por area sembrada se obtienen en
las comunidades ubicadas en laderas, en el nor-Oeste y Oeste del municipio, debido a que los
suelos son extremadamente pobres, por lo que la produccién es muy baja comparada con la
produccién de las comunidades ubicadas en el noreste y sur del municipio y cerca de los afluentes

de agua.

La mayoria de los agricultores consume el total de la produccién, los pocos agricultores
que producen excedentes, no cuentan con los medios necesarios para el almacenamiento de
granos basicos como silos, por lo que al final se pierde buen porcentaje de la produccién por
manejo post-cosecha, debido a hongos, bacterias, insectos y roedores. Si en algin caso el
excedente se vende en mercados locales los ingresos de estas ventas no llegan a cubrir los gastos

de medicina y vestido.

Produccién y rendimientos de principales productos

Municipio de Jocotan

PRODUCTIVIDAD ‘ HECTAREAS ‘ QUINTALES

Café 155 3,512
Naranja 4 1,080
Maiz 770 18,681
Erijol 306 5/193
Cardamomo 54 2,403
Banano 97 16,981

Cuadro No.1g Fuente: Caracterizacién Social del Municipio de Jocotan. CODEDUNR. 2002

La artesania

El trabajo artesanal en buena medida contribuye a los ingresos familiares, aunque los
productos no son pagados al precio justo, ya que para la elaboracién de éstos se requiere de
muchas horas de trabajo y muchas veces es necesaria la asistencia de varios miembros de [a

familia para su elaboracién.
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La estrategia debe de ser una mejora en la diversidad y calidad de los productos
acompanada de una adecuada organizacién de las comunidades para [a creacién de un mercado
fisico, con el cual se puedan conseguir clientes que realmente paguen el valor real de estos
productos como los turistas de la ruta maya Chorti” y de otros que compren al mayoreo,

evitando asi los intermediarios que a la larga son quienes ganan la mayor cantidad de dinero.

Comercio

El mayor intercambio comercial se realiza en la cabecera municipal. Para el efecto se
cuenta con un mercado y una plaza municipal con mercadeo los dias jueves y domingos. Otro
tipo de comercializacién es la que se realiza a través de servicios de hoteleria y restaurantes, asi
como en locales en donde operan farmacias, ferreterias, tiendas, comedores, almacenes, agencias

bancarias, zapaterias, etc.

Trabajoy empleo

Las principales actividades econémicas del municipio son la agricultura en el area rural y
el comercio, la construccién y los prestadores de servicios en el drea urbana. En efecto, la
conformacién de la poblacién econémicamente activa (PEA) de acuerdo al género manifiesta que
un 82.8 por ciento esta representada por hombres (8,125) y 1,692 mujeres que equivale a un 17.2 por
ciento (este porcentaje no incluye la PEA de las amas de casa no remuneradas). Aunque no se
conté con informacién de la PEA del municipio de Jocotan por rama de actividad (debido a que
este tipo de estudios no se realiza a nivel municipal). Por ello, se asume podria ser similar a la
distribucién que corresponde al departamento de Chiquimula en donde [a agricultura es el rubro
predominante por ser la que provee mayor cantidad de empleo e ingresos a la poblacién. En
términos concretos el 71.4 por ciento de [a poblacién se dedica a la agricultura en el 4rea rural, vy
en el drea urbana el 7.3 por ciento se dedica al comercio, el seis por ciento se dedica a la

construccién y el 15.3 por ciento se dedica a otras actividades.
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Vias de comunicacién

Red de carreteras

Segin el estudio realizado por ACH durante el 2001, sobre la situacién de
infraestructura vial en el municipio, el acceso hacia los 32 centros poblados que integran las
nueve Muni-regiones es por carreteras de terraceria, la longitud total de caminos que unen la
cabecera municipal con las 32 aldeas del municipio es de 167.24 km Las regiones ocho y nueve
(excepto Talquezal y la Palmilla) no tienen acceso desde Jocotan ni otro [ugar. Los porcentajes
de transitabilidad en el municipio son los siguientes: el 42 por ciento es transitable todo el ano, el

42 por ciento es transitable solo en verano y el 16 por ciento no es transitable.

Vulnerabilidad

Terremotos
La poblacién esta en riesgo de ser afectada por movimientos teldricos, principalmente las
familias que cuentan con viviendas de adobe debido a la falla geolégica de Jocotan que pasa en el

subsuelo del municipio.

Sequias

Este fenémeno puede afectar a las familias que dependen del cultivo de productos
anuales que forman parte de la dieta basica de [a poblaciéon. Las comunidades que tienen muy
alto riesgo de sequia son las pertenecientes a la region de las Flores, seguido de las de alto riesgo
que se encuentran en las regiones de Toroja, Canapard, El Abundante, la Mina y Guaraquiche,

y por Gltimo [as de un riesgo Mediano son las regiones de Tansh4, Toroja, Canapara y la Mina.

Vulnerabilidad alimentaria

Jocotan al igual que tres municipios mas de Chiquimula (Olopa, Camotan, San Juan
Ermita), figuran entre los 35 municipios mas pobres de Guatemala (total de municipios 330)
seg(n el indice de Necesidades Basicas Insatisfechas. Para el 2005 segin el informe del

Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD) el Indice de Desarrollo Humano
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(IDH) y el porcentaje de pobreza para Jocotdn era de 0.4721 y 78.6 por ciento respectivamente,
ubicandose de esta forma en el nivel tres, el mas bajo. La situacién de extrema pobreza en que
viven las poblaciones especialmente del drea rural se manifiesta en una permanente situacién de

Inseguridad Alimentaria Nutricional.

En diferentes diagndsticos realizados en el drea la poblacién ha expresado como uno de
sus principales problemas la falta de alimentos, situacién que para la poblacién se manifiesta en

una condicién de permanente hambre.

Las constantes sequias, no lo hace apto para uso agricola y la produccién que se obtiene
no es suficiente para cubrir [a demanda de los pobladores del municipio. Por otra parte, a baja de
los precios del café y otros problemas en cultivos de exportacién al disminuir el empleo de la
mano de obra generan una situacién de inseguridad alimentaria nutricional que se evidencia por

el aumento de nifas, nifos y mujeres desnutridas.

Medio ambiente

El 93 por ciento del drea del municipio de Jocotdn estid degradada ambientalmente.
Respecto a los problemas ambientales del municipio en el 2001, el Ministerio de Recursos
Naturales y Ambiente (MARN, los calificé de [a manera siguiente:
- Contaminacién de agua (agroquimicos, aguas servidas): impacto mediano.
- Contaminacién de aire (diéxido de carbono, humos): impacto mediano.
- Suelo (erosidn, escorrentia): impacto severo.

- Ruido: impacto bajo en la mayoria de las zonas.

El otro enfoque de [a contaminacién ambiental es el efecto en cuanto al &mbito urbano y rural:

Area urbana
En el 4rea urbana:
- Inadecuado manejo de basura, proliferacién de basureros clandestinos (ilegales)

- Exceso de basura en las calles.
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- Inadecuado manejo de animales.

- Inexistencia de sistemas de drenajes en un alto porcentaje de las viviendas, (éstos en su
mayoria salen a las calles y van a dar al rio.)

- Inadecuada ubicacién de las instalaciones del rastro municipal

- Poca culturay conciencia ambiental en [a poblacién

Un problema que dia a dia se torna mas complicado para la cabecera del municipio es la
proliferacién de asentamientos humanos en condiciones de alta precariedad e insalubridad. Estos
asentamientos no cuentan con las condiciones minimas y bdsicas para una vida digna vy
saludable, lo que ocasiona el aumento de la contaminacién ambiental en sus territorios y por
consiguiente la repercusién directa en su salud y crecimiento de la pobreza en la poblacién.
Ejemplo de dichas zonas son; Barrio MITCH, Barrio Nuevo, Barrio Carguis, una pequena
parte de las viviendas ubicadas cerca del rastro municipal, algunas viviendas en la salida a

Camotan.

Avrea rural

En el 4rea rural:

- La contaminacién por aguas mieles de los cafetales.

- La contaminacién por el mal manejo de animales y basura.

- El hacinamiento provocado por una infraestructura habitacional no apta.
- Las inadecuadas practicas de higiene.

- Poca culturay conciencia ambiental en la poblacién.

- Inadecuada disposicién de excretas (por falta de letrinas).

- Alta deforestacién y mal uso de los suelos por practicas agricolas inadecuadas.

Disposicién de basuras

No se cuenta con informacién especifica sobre disposicién y manejo de basura, sin
embargo es facil observar que existe un inadecuado manejo. En el caso del 4rea urbana, existe un
sistema de recoleccion de basura domiciliar, donde la basura es simplemente tirada en un

basurero a las orillas de [a cabecera municipal. Pese a que este es el basurero identificado como
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legal, existen aproximadamente cinco focos de contaminacién distribuidos en el pueblo,

utilizados como basureros clandestinos.

Seguridad
Entre las instituciones que brindan apoyo en materia de seguridad se pueden mencionar

[a subestacién de la Policia Nacional Civil [PNC) y el Juzgado de Paz.

3.12 Entorno [egal

Ley de Desarrollo Social, articulo 26, No. s (Guatemala: octubre 2001).

El Congreso de Guatemala promulgé la Ley de Desarrollo Social en octubre de 200r.
Esta ley establece que las vidas y la salud de mujeres y nifios son temas que corresponden a la
esfera del bienestar pdblico y que la maternidad saludable es una prioridad nacional. Esta ley
[lama asimismo a la creacién de unidades de atencién de la salud capaces de atender
emergencias obstétricas, en [ugares estratégicos del pais, especialmente en aquellos lugares en

donde se observan las tasas mas altas de mortalidad materna e infantil.

Constitucién politica de [a Repablica de Guatemala

Articulo 30.- Derecho a la vida.

El estado garantiza y protege la vida humana desde su concepcién, asi como la
integridad y [a seguridad de la persona.
Articulo 93.- Derecho a la salud.

El goce de la salud es derecho fundamental del ser humano, sin discriminacién alguna.
Articulo 94.- Obligacion del Estado, sobre salud y asistencia social.

El Estado velara por la salud y [a asistencia social de todos los habitantes. Desarrollara,
a través de sus instituciones, acciones de prevencién, promocidn, recuperacién, rehabilitacidn,
coordinacién y las complementarias pertinentes a fin de procurarles el mis completo bienestar

fisico, mental y social.
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Articulo 95.- La salud, bien pablico.

La salud de los habitantes de la Naciéon es un bien pdblico. Todas las personas e
instituciones estan obligadas a velar por su conservacién y restablecimiento.
Articulo 98.- Participacién de las comunidades en programas de salud.

Las comunidades tienen el derecho y el deber de participar activamente en [a

planificacién, ejecucién y evaluacién de los programas de salud.

3.13 Andlisis ambiental y su entorno

Aspectos que se deben tomar en cuenta en el andlisis del sitio
Se deben de tomar en cuenta distintos factores tales como:

* Topografia

* Localizacién

* Riesgos geoldgicos

* Tipos de suelo

* Accesibilidad

* Disponibilidad de Servicios

* Area del terreno

Topografia y localizacién

El terreno debe ser preferiblemente plano, libre de fallas geoldgicas, que permita el
drenaje natural, que en el cual no existan rellenos, hondonadas, que no sea susceptible a
inundaciones, debe estar alejado de zonas de alto riesgo, que afecten la bioseguridad del 4rea

tales como gasolineras, cementerios, prostibulos y bares, zonas pantanosas, basureros, etc.

Riesgos geoldgicos

Es mecesario realizar estudios de [a cercania a =zonas pobladas, riesgos
hidrometereoldgicos, verificando las cuencas hidrograficas y puntos posibles de mayor riesgo de
inundaciones, sismicos, lo cual servird para el disefo estructural, riesgos de deslizamientos y

derrumbes propiciados por desniveles de terrenos aledanios o por estar el terreno en un nivel
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superior, ademds realizar un estudio de suelos donde se obtenga informacién estratigrifica del
subsuelo para poder conocer qué tipos de capas lo conforman, para poder de esta manera edificar
sobre suelos arenosos, pantanosos, arcillosos, [imosos o rellenos, y también determinar el nivel
fredtico en el subsuelo que se encuentra a poca distancia de [a superficie, ya que en este tipo de

subsuelos se incrementa el costo de la cimentacién.

Accesibilidad

Teniendo en cuenta el desarrollo urbano y realizando estudios de zonificacién es
recomendable que el terreno se encuentre dentro del casco urbano, pero el desmedido
desordenado crecimiento urbano que existe en las diferentes regiones del pais nos lleva a
considerar [o siguiente: contar como minimo con dos accesos, tener vinculo con los ejes viales
mdas importantes, considerar los recorridos del transporte pdblico, considerar la afluencia de
peatones que no utilizan el transporte pablico, facilitar el transporte por ambulancia y no crear

congestionamiento.

Disponibilidad de los servicios

Se debe tomar en cuenta la cercania con los servicios pablicos basicos, ya que la
interconexién a los mismos en terrenos alejados incrementaria el costo.

Los servicios basicos con los que debe contar son:
* Abastecimiento de agua potable adecuada en cantidad y que cumpla con los pardmetros
establecidos en los andlisis quimicos bacterioldgicos para calificarla como potable.
* Disponibilidad de drenajes tanto de aguas negras como pluviales y que los sistemas sean
separativos.

* Disponibilidad del Servicio de energia eléctrica, red telefénica, internet, etc.
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Sitio No. 1

Entormo Inmediato

Este terreno se encuentra ubicado en el Barrio San Lorenzo, a dos cuadras de la terminal

de buses ubicada en la calzada principal.

En este terreno se puede decir que no es un 4rea transitada y se puede tomar como de
facil acceso al lugar ya que a dos cuadras de él se encuentra ubicada la terminal de buses. Entre
los cuatro vértices de sus colindantes tenemos a varias viviendas ya que es un sector residencial.
Extensién

Este terreno cuenta con un drea de 1,287.68 m>.

Topografia y Caracteristicas fisicas

Con pendientes que oscilan del §% al 30%, con cambios bruscos en su extensién. El suelo
es bastante firme, dentro de él no existen pantanos o areas fangosas que pudieran generar
inestabilidad o hundimientos.

Contaminacién

Este terreno se encuentra limpio y sin ningdn tipo de contaminacién visible. Es un
terreno muestra una contaminacién auditiva desde el [ado Nor-Oeste durante el dia ya que esta
cerca de [a Terminal de buses, debido al fluido vehicular que se da en este sector.

Servicios

Por encontrarse en el Casco Urbano, este sitio cuenta con acceso a todos los servicios,

como lo son agua, luz, teléfono, drenajes, Internet, radio, etc.
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Vegetacién

Actualmente dentro de este terreno no existen especies de 4rboles o vegetaciéon de

preservacion o cuidados especiales.

Uso y situacién actual

Este terreno estd siendo utilizado como drea deportiva ya que en él se encuentra ubicada

una cancha de baloncesto.
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Sitio No. 2

Entoro Inmediato

Este terreno se encuentra ubicado en el Barrio San Sebastidn, sobre la calzada que
conduce al Estadio Municipal, se encuentra en la esquina del entronque de esta calzada y la via
secundaria para acceder al Casco Urbano de Jocotan.

Este terreno tiene la ventaja de encontrarse en un lugar muy transitado y de facil acceso
en bus, aunque el movimiento vehicular no se limita a vehiculos livianos, ya que por esta ruta
circulan camiones y trdileres, y circulacién de los buses de transporte colectivo lo que
proporciona un acceso inmediato a su ubicacién.

Colindante al Norte con la Calzada y Estadio Municipal, al Sur con un terreno privado,
drea que se encuentra totalmente [ibre y sin ninguna construccién. En el lado Este con el acceso
vehicular, que conduce a las instalaciones del Dispensario Bethania, el cual es empedrado y con
una pendiente bastante fuerte; lo que corresponde al lado Oeste, con la via de entrada y salida de

Jos buses urbano.

Extensién

Este terreno cuenta con un 4rea de 13,805 m=.

Topografia y Caracteristicas fisicas
Con pendientes que oscilan del §% al 30%, con cambios bruscos en su extensién. El suelo
es bastante firme, dentro de él no existen pantanos o 4reas fangosas que pudieran  generar

inestabilidad o hundimientos.

Contaminacién

Este terreno se encuentra limpio y sin ningdn tipo de contaminacién visible, ya que se
encuentra cercado. Es un terreno muestra una contaminacién auditiva desde el [ado
Nor-Oeste y al momento de las actividades en el Estadio Municipal, debido al fluido vehicular

que se da en la calle principal.
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Servicios
Por encontrarse en el Casco Urbano, este sitio cuenta con acceso a todos los servicios,

como lo son agua, luz, teléfono, drenajes, Internet, radio, etc.

Vegetacién
Actualmente dentro de este terreno no existen especies de arboles o vegetacién de

preservacidén o cuidados especiales.
Uso y situacién actual

Este terreno no tiene ningdn uso especifico. Hasta el afio 2006, empez6 a ser utilizado en

tiempo de la Feria Titular como pista de MotoCross.
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3.14 Seleccién del terreno
Después de conocer las dos opciones del solar con sus respectivas caracteristicas, se
analizara por medio de una matriz de evaluacién y se escogerd la mejor opcién para el desarrollo

del proyecto, tomando en cuenta los siguientes aspectos.

e Entorno Ecolégico Ambiental

Altimetria y Topografia:
La altimetria y la topografia del terreno debera ser lo suficientemente plana o si existe

alguna pendiente, esta no deberd de ser mayor al 15%

Tipo de Suelo:

Este aspecto es muy importante para que no existan hundimientos o movimientos de

tierra.

Area del terreno:

Es necesario contar con espacio suficiente para generar a futuro un crecimiento.

e Viabilidad:

Jerarquia:

Se debe evaluar la cantidad vehicular y peatonal del [ugar. La facil ubicacion.

Accesibilidad:

Debe considerarse el grado de facilidad con el que se llega al lugar, el transito y arribo de

[os usuarios.
Equipamiento Urbano:

Son todos los servicios necesarios para el buen funcionamiento del proyecto y el confort

de sus usuarios.
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e Aspectos Sociales y Legales:

Se debe asegurar que el terreno sea de uso municipal o la factibilidad de su adquisicién.

Disponibilidad:

El terreno debera estar [ibre de todo tipo de construccién ya sea este de cardcter formal o
informal, para que de inmediato se pueda hacer uso de él, sin que se dé pérdida de tiempo debido
a derrumbamientos, descombramientos, etc. Si existiera algan tipo de construccién tendrd que
ser de caracter informal el cual en algin momento y de acuerdo a su ubicacién dentro del terreno

puede ser utilizado como bodega o algdn otro fin.

ANALISIS DE LA MATRIZ DE EVALUACION
De acuerdo a las diferentes caracteristicas a analizar de las dos opciones de terrenos

propuestos para la realizacién del proyecto, se obtuvo que la opciéon mis adecuada para este

proyecto es [a opcién ndmero dos con una puntuacién de un 85%.

Caracteristica Puntuacién Opcién Opcién

ideal No.1 No. 2
I Altimetria y topografia 10% 7% 9%
2 Tipo de suelo 10% 8% 8%
3 Area del terreno 10% 3% 10%
4 Ubicacién 10% % 10%
S Jerarquia vial % 2% 4%
6 Accesibilidad 5% 2% 5%
7 Agua potable % 3% 3%
8 Energia eléctrica % 4% 4%
9 Drenaje y agua pluvial % 3% 3%
10 Teléfono - internet s% % %
11 Disponibilidad 10% 4% 8%
12 Aspecto legal 10% 8% 8%
13 Entorno ambiental 10% 6% 8%
Total ‘ 100% ‘ 60% 85%

Cuadro No. 20 Fuente: Elaboracién Propia

El 4rea propuesta por parte del Ministerio de Salud pablica y asistencia social es de 1,626.56 m*
(no incluye drea verde y drea de parqueos).En este caso la opcién No.2 es la indicada para la

realizacién de este proyecto.
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3.15 Proyecciones

Tasa de crecimiento poblacional:

Para el calculo de la tasa del crecimiento poblacional se toma como referencia los dos Gltimos

censos realizados teniendo en este caso las siguientes cifras:

Censo 1,994

Departamento

Y municipio

HOMBRES

MUJERES

URBANA

RURAL

Total del pais 8331874 4,103,569 4228305 2,914,667 | 5417187
Departamento de Chiquimula 230,767 113,260 117,507 58,305 172,452
Municipio de Jocotan 28,011 13,070 14,041 3,520 24,482

Cuadro No.ar

Fuente: Instituto nacional de estadistica, (INE.) Departamento de andlisis estadistico. Caracteristicas generales

de [a poblacién. Censo 1,994.

CENSO 2,002

Departamento

Y municipio

HOMBRES

MUJERES

URBANA

Total del pais I1.237.106 | 5.4906.839 §.740.357 §.184.835 6.052.361
Departamento de Chiguimula 302.485 147.212 I§5.273 78.631 223.854
Municipio de Jocotan 40.903 20.398 20.50§ 4.544 36.359

Cuadro No. 22

Caracteristicas generales de [a poblacién. Censo 2002.

Se toma un modelo matemaitico para el calculo, el cual se realiza con la siguiente férmula:

Fuente: Instituto nacional de estadistica, [ INE.] Departamento de anilisis estadistico.
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Donde:

R= Tasa anual de crecimiento de poblacién
Nf= Poblacién de dgltimo Censo

Ni= Poblacién de censo anterior

K= Afos entre censos

Tenemos: (Repablica de Guatemala)

Ni= CENSO 1,994 = 8,331,874

Nf= CENSO 2,002 = 11.237.196

p 1., [11237 196] o057
“8 "lg331,874]
R= 0.037 % ANUAL
Tenemos: (Municipio de Jocotan)
Ni= CENSO 1,994 = 28,011
Nf= CENSO 2,002 = 40,903
R= ! 1 [40’903] =0.047
8 " lzg 011l T

R= 0.047 % ANUAL

Crecimiento anual de [a poblacién:

El crecimiento anual de [a poblacién se calcula de la siguiente manera:

T2 —Tl)

Ca:( N
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Donde:

Ca= Es el crecimiento anual de la poblacién
T2 = Es la poblacién del censo mas reciente
Ti= Es |la poblacién del censo anterior

N= Namero de afios entre los dos censos
Entonces tenemos:

(Repablica de Guatemala)

_ (11,237, 196 — 8,331,874

_ - ) — 10,195, 712

Ca= 10,195,712 Habitantes

Analizando la informacién se puede decir que se dio un crecimiento de 81,565,696 habitantes en

ocho afnos, lo cual registra un promedio de crecimiento de 10,195,712 habitantes por afio

Tenemos: (Municipio de Jocotin)

40,903 — 28,011
Ca= (

=1,611.5
i)

Ca=1,611.5 Habitantes

Analizando [a informacién se puede decir que se dio un crecimiento de 12,892 habitantes en ocho

anos, lo cual registra un promedio de crecimiento de 1,611.5 habitantes por afio.
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Crecimiento de la poblacién al afio 2,030

En base al modelo matematico se calcula la proyeccién del crecimiento de poblacién hacia el afo

2,030 COMO Sse muestra a continuaciéon:

Dada la formula:
Pf=Nf(1+RxK)

Donde:

Pf= Proyeccién de poblacién

Nf= Poblacién del adltimo censo

R= Tasa anual de crecimiento de poblacién

K= Tiempo entre Gltimo censo y afio de proyeccién

Tenemos:

Pf (afio 2,009)= 40,903 (1 + 0.047 x 7]
Pf (afio 2,009) = 54,360 habitantes

Pf (afio 2,010)= 40,903 (1 + 0.047 x 8)
Pf (afio 2,010) = 56,283 habitantes

Pf (afio 2,015)= 40,903 (1 + 0.047 x 13)
Pf (afio 2,015)= 65,895 habitantes

Pf (afio 2,020)= 40,903 (1 + 0.047 x 18]

Pf (afio 2,020)= 75,507 habitantes
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Pf (afio 2,025)= 40,903 (1 + 0.047 x 23]

Pf (afio 2,025)= 85,119 habitantes

Ao Poblacién estimada
Pf (afio 2,030)= 40,903 (1 + 0.047 x 28| 2,000 54,360 habitantes
Pf (afio 2,030)= 94,731 habitantes 2,010 56,283 habitantes

2,015 65,805 habitantes

2,020 75,507 habitantes

2,025 85,119 habitantes

2,030 04,731 habitantes

Cuadro No. 23 Fuente: Elaboracién Propia

Densidad promedio de la poblacién

La densidad de la poblaciéon es el ndmero promedio de habitantes en un kilémetro

cuadrado. Se calcula dividiendo la poblacién total de una zona, dentro de su superficie.
Pt
Ha »km2 = —
s
Donde:
Ha x km2= Habitantes por kilémetro cuadrado
Pt= Poblacién total

S= Superficie

Tenemos: (Repdblica de Guatemala)
S= 108,430 kma2
Pf (afio 2,009)= 11,237,196 (1 + 0.037 x 7]

Pf (afio 2,009)= 14,147,629 habitantes
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14,147,629

Tenemos: (Municipio de Jocotdn)
S=247.4 kma

Pf (afio 2,009) = 54,360 habitantes

54,360
2474

Ha «km2 = =220

Ha x km2= 130 Habitantes por km2

Ha*km2= 220 Habitantes por km2
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Capitulo IV
Prefiguracion- Proceso Diagramatico

4. Programa Médico-Arquitecténico

4.1 Necesidades Médicas
El presente capitulo tiene como objetivo presentar y definir el programa de diseno, el cual

servird para desarrollar la prefiguracién y figuracién del disefio.

Segin la Reforma del Ministerio de Salud y Asistencia Social se pretende extender la
cobertura de atencién vy fortalecer [os servicios de salud, focalizando los esfuerzos en los grupos
mas vulnerables y adoptando un modelo de atencién dirigido a las acciones de promocién,
prevencién, recuperacion y rehabilitacién de las enfermedades prevalentes, a [a adecuacién de los
servicios no solo al perfil epidemiolégico sino a las condiciones socioculturales locales, a la
seleccién de un paquete minimo de Intervenciones de salud con eficacia en costos y en la
satisfaccién de las necesidades de la poblacién, esto es congruente con la optimizacién de

equipos locales de salud para prestar los servicios.

Por lo tanto el Ministerio de Salud Pablica y Asistencia Social por medio de los
servicios de salud del Segundo Nivel de Atencién y con la colaboracién del departamento de
Ingenieria, han elaborado un programa arquitecténico general para el centro de atencién
permanente, el cual serviri de base para la creacién de un programa que se adecde a las
necesidades de [a poblacién, siguiendo las normas de disefio proporcionadas por los

anteriormente mencionados.

A continuacién se presenta las funciones bdsicas, el programa de necesidades asi como

l[os ambientes que se deben tomar en cuenta para el disefio:
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4.2 Funciones

basicas

Las funciones basicas establecidas para ser desarrolladas por el C.U. M. son:

Servicios de medicina general

Laboratorio

Rayos X

Emergencias de las cuatro especialidades medicas bdsicas (cirugia general,

medicina interna, ginecobstetricia y pediatria)

Subespecialidades de traumatologia, ortopedia y salud mental.

Los ambientes debidamente dimensionados que deberan tomarse en cuenta para el disefo y

construccién del Centro de Urgencias Médicas seran basicamente los siguientes:

4.3 Infraestructura

AREA GENERAL Ma
Construccién
e  Portal 20.00
e  Oficina de informacién 20.00
e  Servicios sanitarios para hombres y mujeres 8.40
e Sala de espera general 40.00
AREA ADMINISTRATIVA
e  Direccién 20.00
e Saneamiento ambiental 15.00
e Area administrativa 150.00
e  Educacién para la salud 25.00
AREA DE CONSULTA EXTERNA
e Archivo clinico 25.00
e Farmaciay bodega de medicamentos 25.00
e  Consultorios generales 60.00
e Consultorio dental 15.00
e Bodega para consultorio dental 3.00
e Curaciones e hipodermia 20.00
e  Sala deinmunizaciones [incluye bodega vacunas) 25.00
e Laboratorio 25.00
e Saladerayos X, [incluye sala de revelado y archivo) 40.00
e  Servicios sanitarios para el personal (hombres y mujeres) 12.00
e Cuarto de aseo 6.00
AREA HOSPITALARIA
e Saladeespera 15.00
e  Clinica de clasificacién con 2 cubiculos 20.00
e Sala de emergencia y estabilizacién, 4 cubiculos, sanitarios 45.00
e  Sala de observacién con 2 camas 15.00
e Dos salas de parto 40.00
e Encamamiento mujeres con 12 camas [incluye sanitario con ducha) 68.00
e  Salade pediatria para 8 cunas (incluye sanitario con ducha) 33.00
e Cuarto de séptico con sanitario 12.00
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o Quiréfanos 60.00
o Vestidor de médicos 20.00
e Central de equipos 25.00
e Dos dormitorio personal de turno con ducha 20.00
e  Estacién de enfermeria y servicio colaterales 15.00
e  Servicio sanitario para el personal (hombres y mujeres) 12.00
e Cuarto de aseo 6.00
AREA DE MANTENIMIENTO
e Bodega de equipo y suministros 50.00
e Lavanderia 20.00
e Areade cocinay comedor 40.00
e Area de mantenimiento 40.00
TOTAL DE AMBIENTES INTERNOS 1110.40
e Areade circulacién (40% del total de ambientes) 444.16
e Ma de construccién 1554.56
AMBIENTES EXTERNOS
e  AMBIENTE PARA INCINERADOREXTERIOR 15.00
e Cisterna 12.00
e Area exterior para equipamiento 45.00
TOTAL M2 1626.56

Cuadro No.24 FUENTE: Ministerio de Salud y Asistencia Social, Segundo Nivel de Atencién

4.4 Recursos humanos

ESPECIALIDAD CATEGORIA No.
Médico Coordinador Profesional 111 1
Médico 8 horas Profesional | I
Médico de Guardia o Turnista 029 0182 3
Médico Pediatra Profesional 11 I
Médico Ginecobstreta Profesional 1 I
Cirujano o Traumatélogo 2
Enfermera Graduada Paramédico 111 3
Auxiliar de Enfermeria Paramédico | 12
Laboratorista Paramédico | 2
Inspector de Saneamiento Ambiental Técnico | 1
Técnico en Salud Rural Técnico | i
Oficinista Oficinista l11 1
Encargado de Archivo Oficinista 11 2
Estadigrafo Oficinista 1 I
Conserje Trabajador Operativo 11 3
Guardidn Trabajador Operativo 11 2
Piloto Trabajador Operativo |1 2
Odontélogo 4 horas Profesional | I
Trabajadora social Trabajador Profesional 11 1
Técnico en anestesia Paramédico IV 2
Técnico en Rx Paramédico 111 2
Encargado de almacén Oficinista l11 I
Contador Oficinista [V I
Encargado de farmacia Trabajador especializado 11 2
Encargado de lavanderia Trabajador especializado | 2
Técnico de mantenimiento Trabajador Operativo 111 2
Total 53

Cuadro No.26 FUENTE: Ministerio de Salud y Asistencia Social, Segundo Nivel de Atencién
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4.5 Programa de necesidades
A continuacién se hace un andlisis con el fin de lograr el programa adecuado que

satisfaga las necesidades de los pobladores, siguiendo las normas de disefio de Hospitales.

e Area administrativa
Por ser un establecimiento de salud catalogado como un Centro de urgencias médicas (CUM),
no se necesita una administracién completa como la de un Centro de Atencién Integral con
énfasis Materno- Infantil, CAIMI. Por tanto los ambientes propuestos en el programa son los
adecuados.

e Consulta extema
Consultorios
Segin [as normas de diseno el calculo de consultorios se hace de la siguiente manera:

CA
(250 dias laborales x RHM x HD)

NC =

Donde:
NC: ntmero de consultorios
CA: ndmero de consultas al afio

RHM: rendimiento hora- médico (6 horas)

HD: Horas diarias de funcionamiento del servicio de consulta externa (24 horas)

Entonces tenemos:
CA= 30,330

Parael 2,030

Si se produjeron 30,330 consultas en el afio 2,008 con una poblacién de 50,804 habitantes entonces
para el afo 2030 con una proyeccién de poblacién de 94,731 habitantes el ndmero de consultas
sera:

56,555 consultas.

NC= 56,555/ 250 x 6 x 24= 1.57 equivale a 2 consultorios propuestos en el programa.
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Se considera un 4rea minima de 12 mts.> y un drea optima de 15 mts.> por consultorio, por lo que
se tomard en cuenta este dato, [o cual permite que se utilicen dos sectores uno para consultay

otro para examen vy tratamiento.

Sala de espera
En la Sala de Espera se deberd considerar los siguientes pardmetros minimos:
10 personas por consultorio General, El 4rea por persona serd de 1.20 mts.?, y para discapacitados
en silla de ruedas 1.44 mts.2
2 consultorios = 20 personas x 1.20 mts* =24 mts.?, que son [os que sustituirdn a los 20

propuestos en el programa.

Servicios sanitarios
Hombres
Ndmero de Consultorios: 2

Hasta 4 consultorios: 1 retrete 1 [avatorio 1 Urinario

Mujeres
Ndmero de Consultorios: 2

Hasta 4 consultorios: 1 retrete 1 lavatorio

Farmacia:

Para el 4rea de farmacia se considerara el drea propuesta, ya que al calcular el 4rea por el ndmero
reducido de camas esta es muy reducida, como se muestra a continuacién:

Despacho distribucién y atencién de medicamentos:

0.20 MES.> X cama =0.20 X 12 = 2.4 Mts.>

Preparacién:

0.10 Mts.> X cama =0.I10 X 12 = 1.2 mts.?

Almacén:

0.1§ Mts.2 x cama =o0.15 x 12 = 1.8 mts.?, [o cual da un total de 5.4 mts* y en el programa establece

2§ mts.>
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e Areahospitalaria

Calculo de ndmero de camas de hospitalizacién

Para determinar el nimero de camas en el servicio de Hospitalizacién se debe de seguir

los siguientes criterios:

* Estimar el ndmero posible de beneficiarios en la zona de influencia del Hospital.
* Se debe definir la tasa de hospitalizacién que corresponde a la regién de influencia.

* Seg(in promedios nacionales o locales se aplica una tasa normatizada.

Para obtener el ndmero de camas es necesario establecer el ndmero de dias cama ocupada
de [a regién, para esto se ha tomado datos de referencia adquiridos en [a Direccién de Area de
Salud del Departamento de Chiquimula, del afio 2,008, el ndmero de dias cama ocupada total es

de 38,199.

Determinar ndmero de hospitalizaciones (nh)
Determinar poblacién futura (pf)

El periodo para el cual se debe de proyectar el disefio de un establecimiento de salud o un
hospital, para que cumpla con sus funciones de forma éptima, se vera afectado por un
crecimiento de [a poblacién beneficiada, es por esto que en este periodo de disefo se tendrd que
proyectar a la poblacién segin su tasa de crecimiento poblacional, para que de esta manera poder
cubrir en forma ideal [a atencién de [os beneficiarios en ese tiempo. El periodo ideal de proyeccién
(el cual puede quedar a criterio del disenador) es de 10 a 15 afios, y como herramienta y segin la
regién de estudio se puede contar con proyecciones realizadas por el Instituto Nacional de

Estadistica (INE), las cuales son basadas en los censos poblacionales mas recientes.

Obtener la tasa de hospitalizacién (th)
El porcentaje de [a tasa de hospitalizacién se podra obtener teniendo [a tasa de

hospitalizacién de la regién de estudio y divido los 365 dias del afio.
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Por lo tanto:

Tasa de hospitalizacién del departamento:
TH= dia cama ocupada/dias del afio.
Entonces:

38,100/365 = 105 personas internas al dia.

Sin embargo, este dato es la tasa del Departamento, a continuacién se estimara la tasa
para el municipio, la cual se har4 de la siguiente manera:

Si 105 personas se encuentran internas en el dia, para una poblacién de 347,995
habitantes (total de poblacién del departamento, segn Direccién de Area de Salud), entonces
para una poblacién de 50,804 habitantes, cudl serd la cantidad de personas internas al dia.| Sala
Situacional Chiquimula 2,008).

Entonces:

105 % 50,804/347,097= 15.32 personas internas al dia en el municipio.
A continuacién se determinara el ndmero de hospitalizaciones:
NH = nadmero de beneficiarios x TH/ 1000

NH = 50,804 x 15.32/ 1000 = 778.32

Otras variables a tomar en cuenta
Dias de permanencia o estancia (e)

Los dias de permanencia o estancia son los dias que un enfermo interno en
hospitalizacién ocupa segiin promedio una cama, para estos fines se tiene como dato promedio
de entre 4 a 7 dias, pero por ser estos datos puramente estadisticos y propio del cada hospital es

necesario contar con la informacién exclusivamente del hospital del cual se realice el estudio.

Segin los datos proporcionados por [a Direccién de Area de Salud del Departamento de

Chiquimula el promedio es de 3.34 dfas cama ocupada.
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Centro de Urgencias Médicas, Santiago Jocotan, Chiquimula

Porcentaje ocupacional (% O)

El porcentaje ocupacional es informacién estadistica la cual se obtiene del
establecimiento de salud u hospital del cual se realiza el estudio pero puede estimarse entre 70%
a 80%, segin los datos proporcionados por [a Direccién de Area de Salud del Departamento de
Chiquimula, se obtuvo que el porcentaje de ocupacién es de 74 %.

Ndmero de camas requerido en Hospitalizacion = NH X E/ (365 dias al afio X %QO)
Entonces:

778.32x3.34 /365 x 0.74= 9.62 camas.

Segin el ndmero de camas obtenido en el cilculo y comparando con el programa de
disefio proporcionado por el Ministerio de Salud y Asistencia Social, se define que el Centro de
Urgencias Médicas para el Municipio de Jocotdn, Chiquimula, tendrd una capacidad de 12

camas.

Repostero

Es el ambiente utilizado para la preparacién de Infusiones, guardar dietas en
refrigeracion y para el recibo de los carros que transportan alimentos para los pacientes del
Servicio.

Su localizacién estard a la entrada de la Unidad a fin de facilitar el desplazamiento de
los carros térmicos provenientes de [a Cocina Central, en hospitales pequenos donde sélo se
consideran dos Unidades de internamiento se tendra un ambiente de repostero para ambas

Unidades. El 4rea minima sera de 9.00 mts=.

Servicios higiénicos
El personal médico y de enfermeria de ambos sexos, contara con Servicios Higiénicos.
Los pacientes de ambos sexos contaran en cada servicio con un cubiculo de ducha de

manguera, el que tendrd una drea de 6.00 mts>.
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Sala de dilatacién (trabajo de parto)

Es el ambiente donde se recibe a [a paciente en trabajo de parto o con amenaza de aborto,
para su vigilancia médica observando su evolucién hasta el momento de su traslado a la Sala de
Expulsién o Sala de Legrado.

Por cada Sala de Partos se tendra tres camas de trabajo de partos.

Una sala de Trabajo de Parto podra contar con un maximo de seis cubiculos y estara dividida
mediante cubiculos separados entre si, cada cubiculo contard con una cama de Trabajo.

Cada cama de parto necesita a un lado de [a cabecera instalaciones para salida de
oxigeno, succién, timbre de [lamada. Se recomienda una drea minima de 9.00 mts.z por cama.

Deber4 contar asimismo con un Trabajo de Enfermeras con una drea de 7.20 mts., en
este [ugar se ubicard una mesa de trabajo y una 4rea para guardar utensilios y medicamentos.

Se agregara un area de 61.20 mts.? por las dos salas, con tres camas y drea de trabajo de

enfermeras.

Sala de parto

Es el ambiente donde se atiende a la parturienta durante el periodo expulsivo y
alumbramiento.

La Sala de Parto cuenta con un solo acceso para el personal y paciente, a través de un
puerta batiente de 1.20 mts. de ancho.

Esta sala contard con una 4rea de 30.00 mts.2 y una altura minima de 3.00 mts. Estara
dotada con salidas para tomas de succién y oxigeno. Se tomara el 4rea de 60 mts.2 por las dos

salas y no la propuesta en el programa que es de gomts.2 por las dos salas.

Sala de recuperacién:

En esta sala se recupera la paciente después de dar a [uz, se ubica préxima a la Sala de
Parto. Se consideraran dos camas de recuperacién por sala. Ya que el programa contiene un area
de encamamiento para 12 personas, se tomari 1 cama por cada sala de parto, el drea por cama es

de 7 mts>.
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Area de mantenimiento
Cocina y comedor
Para el cilculo del drea de cocina se tomaran los siguientes indicadores:
Despensa:
Hospitales con menos de 5o camas:

0.80 mts.’)cama 0.80 x 12 = 9.6mts.?

Cocina:
Hospitales con menos de so camas: 1.50 mts.?/ cama

1.50 X 12 = 18mts.>

Comedor:

De preferencia la atencion sera el sistema de autoservicio. La capacidad estard en relacién del
ndmero de personal y de acuerdo a lo siguiente:

Hospitales con menos de so camas: 1.00 mts./ cama

I X 12 = 12 mts.?

Lo cual suma 39.6 mts.> y en el programa se propone 40, por tanto se tomara el dato del

programa.

En el presente programa de disefno no estan contempladas algunas dreas que se cree
necesaria su inclusién dentro de este proyecto, las cuales se mencionan a continuacién:
e Areade parqueo:
para el calculo de dicha 4rea se toma un indicador de 1.5 parqueo por cada cama:

12 camas = 18 parqueos, un estacionamiento de ambulancia de 1§ mts.2
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AREA DE
MANTENIMIENTENIMIENTO

HOSPITALARIA

REQUIRIMIENTO ARQUITECTONICO

ESCALA ERCONOMETRICA

AMBIENTE | CANT )O.:/\—D\VU Y No. DE PERSONAS MOBILIARIO Y EQUIPO DIMENSIONAMIENTO AREA EN METROS
FUNCION AGENTE | USUARIO Largo Ancho Alto CUADRADOS
Sala de espera T Esperar, descansar, sillas 5.00 3.00 3.50 15.00
sentarse
Clinica de 2 Clasificar, separar, Camilla, escritorio, sillas, gradas dos 335 3.00 3.50 20.10
clasificacién informar peldafios
Salade 4 Atender, examinar, Camillas, escritorio, sillas estantes 3.75 3.00 3.50 45.00
emergenciay ingresar para medicamento, [avamanos
estabilizacién
Salade 2 Examinar, observar, 1 camillas, escritorio, sillas 5.00 3.00 3.50 15.00
observacion esperar,
Sala de parto 2 Examinar, lavar, Salida de oxigeno, camilla, mesa de 8.00 5.00 3.50 40.00
administrar medicamento trabajo, salida de oxigeno y vacio
encamamiento 1 Recuperarse, descansar, 12 Camas, mesitas de noche, escritorio, 10.00 6.80 3.50 68.00
sillas, salida de oxigeno y vacio
Sala de pediatria 1 Dormir, descansar, 8 Cunas, salida de oxigeno y vacio, 10.00 3.30 3.50 33.00
examinar, administrar incubadoras, mesa de trabajo
medicamento, asearse
Cuarto de séptico 1 Lavar, desinfectar, recibir Lavado, estantes para almacenar 4.00 3.00 3.50 12.00
y retirar
Quiréfano 1 10.00 6.00 3.50 60.00
Vestidor de 1 Vestirse, guardar, Lokers, bancas 5.00 4.00 3.50 20.00
médicos sentarse
Central de 1 Recibir, preparar, lavar, 2 Computadora, escritorio, mesa de 5.00 5.00 3.50 25.00
equipos secar, esterilizar, trabajo, estantes para almacenar,
clasificar, entregar lavadoray secadora de guates,
talqueadora y selladora
Dormitorio 1 Dormir, descansar Camas, sillén 5.00 4.00 3.50 20.00
personal de turmo
Estacién de 1 Preparar, controlar, lavar, Computadora, equipo de resucitacién, 5.00 3.00 3.50 15.00
enfermeria defecar, orinar inodoro, lavamanos
Servicios Defecar, orinar, lavarse, Inodoro, lavamanos, ducha 4.00 3.00 3.50 12.00
sanitarios banarse
Cuarto de aseo I Guardar, lavar, sacar Pila, estantes 3.00 2.00 3.50 6.00
Bodega de equipo Guardar, controlar, I Estantes, escritorio, silla, 10.00 5.00 3.50 50.00
y suministros entregar computadora
Lavanderia Lavar, secar, planchar, 2 Lavadora, secadora, planchador, mesa 5.00 4.00 3.50 20.00
entregar, esterilizar de trabajo, estantes para colocar la
ropa limpia y mueble para ropa sucia
Area de cocina y Almacenar, guardar, lavar, 2 Estufa, mesa de trabajo, refrigeradora, 8.00 5.00 3.50 40.00
comedor preparar, cocinar y servir lavatrastos, licuadoras, cafeteras,
platos cubiertos, estantes
Areade Preparar, limpiar, lavar 3 Pulidoras, soldaduras, estantes para 8.00 5.00 3.50 40.00
Thantenimiento guardar herramientas, mesa de
trabajo, silla, escritorio
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Area Hospitalaria

13
14
15

Sala de espera

Clinica de clasificacién

Sala de emergencia y estabilizacién

Sala de observacién

Sala de parto

Encamamiento de mujeres

Sala de pediatria

Cuarto de séptico con sanitario

Quiréfano

Vestidor de médicos

Central de equipos

Dormitorio para personal de turno

Estacién de enfermeria'y
servicio colaterales

Servicio sanitario para personal

SX X OX OX OX 2X 0X OX @X X 0X 0X OX <

Cuarto de aseo

Area General

Area de Parqueo

Area Piblica

Area Administrativa

Area de Mantenimiento

Area de Consulta Externa

ol sl w|rn

Area Hospitalaria

RELACION DIRECTA

NINGUNA RELACION

(@

RELACION INDIRECTA (1)

©)

CENTRO DE URGENCIAS MEDICAS

JOCOTAN, CHIQUIMULA

CONTENIDO: MATRIZ Y DIAGRAMAS DE RELACIONES
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REQUERIMIENTOS

Debera existir un correcto emplazamiento del
conjunto en el terreno, se contemplara para una
adecuada relacién en la superficie ocupada sobre la
superficies libres. El drea cubierta sobre el lote
(indice de ocupacién) permisible sera del 0.40% del
4rea del terreno y la relacién drea de construccién
sobre drea del lote (indice de construccién) sera
[ibre. El &rea minima destinada para vehiculos
debera de ser el 30% de su 4rea rentable.

El ingreso y egreso peatonal y vehicular deben ser
ubicados estratégicamente de acuerdo con las
caracteristicas de las funciones y calles adyacentes
y contar con un mecanismo de control.

4.9 Premisas del disefio urbano

PREMISAS

1. Se deberan de proporcionar a los peatones a través de la
construccién de banquetas y rampas con pendientes adecuadas
no mayores del §%, cambio de textura que delimiten las zonas
peatonales.

2. Utilizar la vegetacién para conducir y dirigir la circulacién de
los usuarios a los ingresos del edificio asi como para crear un
confort visual, proporcionando y dando escala a los espacios
exteriores y enmarcar el objeto arquitectdnico.

3. Proponer barreras naturales de mitigacién para las viviendas o
edificaciones cercanas asi como para separacién y delimitacién
de la circulacién peatonal y vehicular. Esto proporcionara
seguridad y sombra al peatén.

4. Las dreas de estacionamiento deberan estar disefiadas con las
dimensiones, radios de giro y lineamientos que establece el
reglamento de entradas y salidas y normativas para
minusvalidos.

5. Utilizar un mobiliario urbano adecuado que se integre al
entorno, asf mismo incluir el uso de la vegetacién como recurso
para proveer contraste en forma, textura y color con los
pavimentos y edificios imprimiendo variedad a la escena urbana

6. Para el mobiliario podran utilizarse los siguientes criterios:
Asientos: Situados en espacio protegidos y donde el trafico no se
encuentre muy proximo.

Basureros: Deben fijarse firmemente, que facilite el vaciado de
desechos, poseer tapas para evitar malos olores.

Senales: Su disefio debe de asegurar su reconocimiento
instantdneo, aspecto uniforme, expresién sencilla del mensaje
utilizacién de simbolos con preferencia a textos escritos, uso de
formas, colores y estructuras de soportes tipificados, no deben de
estar obstaculizadas por otras estructuras o arboles, deben estar
a la altura o por encima del nivel de los ojos.

ESQUEMAS DE LAS PREMISAS

Separacidn & importancia concedida al peaton,
por medio de cambios de nivel y taxturas entre
dirculacidén vehicular y peatonal

al sends L
dirigir al usuario a las plazas e ingresos

Separacion de la circulacion
vehicular y peatonal por medio de
barreras naturales, que a la vez
proporcionen sombra al peaton.

£
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4.11 Premisas arquitectdnicas

Funcionales:

En [a propuesta de disefio deber4 prevalecer el
aspecto funcional, reuniendo las 4reas
minimas necesarias para un correcto
funcionamiento del C.U. M., asimismo
deber4 lograrse una buena distribucién de las
distintas 4reas que forman el objeto
arquitecténico.

El Edificio del C.U.M. cumpla con las
normas minimas de construccién y planificar
cada una de sus 4reas de acuerdo a las
medidas antropométricas y ergonémicas
establecidas asi como en funcién de las
normas para minusvalidos

El edificio debera disponerse y estar orientado
acorde a lo que permita el espacio, para
aprovechar [a ventilacién e iluminacién
natural.

1. Se debe zonificar todo el proyecto y definir los
recorridos y vestibulos para un mejor funcionamiento,
asimismo utilizar la debida sefializacién para guiar a los
usuarios a las distintas dependencias del C.U. M.y
hacia las rutas de evacuacién.

2. Utilizar una ventilacién cruzada combinado con un
efecto chimenea para tener un control de [a temperatura
interior y comodidad térmica. Esto permitird y mantendra
los espacios frescos, evitando que se acumule el calor. Los
% minimos de ventilacion para areas habitables serd de
33% del 4rea de iluminacién y para 4reas no habitables
50% del drea de iluminacién.

3. Utilizar la iluminacién cenital como pozos de luz
centrales con secuencia en todos [os niveles, uso de
pérgolas con el fin de dar solucién a [a problematica de
iluminacién y ventilacién en el interior del edificio. Los %
minimos de iluminacién para dreas habitables sera del
15% del 4rea del piso y para dreas no habitables el 10%
del 4rea del piso.

4. Crear un microclima agradable en [os patios interiores
integrando vegetacién y estanques de agua.

5. Utilizar dobles y triples alturas para mantener un
movimiento espacial y amplitud de [as dreas.

6. Las puertas deberan tener un ancho minimo de 1.00
cms. y tener su abatimiento hacia afuera, los pasillos
deberan tener un ancho no menor de 1.2 m., para la
circulacién vertical debera utilizarse una huella minima
de 0.30 cms. y una contra huella de 0.175 cms.

LSO DE ILUMINACION CENITAL

e

P = Vo

g

ILUMINACION ENTRE VIGAS
Usa de Buminacién con pérgolas

__..ﬁnﬂ;_nun_ﬁﬂwnmaaﬁ,—q%u

Integrar a las éreas de estar, espera y
vastibulos, o en el parimetro de las
circulaciones elementos naturales como  Espacios alios, utilizando
eslanques y reas jardinizadas. dobles alturas

I
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Centro de Urgencias Médicas, Santiago Jocotan, Chiquimula

Capitulo V

Figuracidn- Propuesta del Anteproyecto
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Ingreso Parqueo
Publico

Ingreso a
Emergencia

PLANTA DE CONJUNTO

Area de
Descarga
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Ingreso Parqueo

Administrativo
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Facultad de Arquitectura

Costos Directos

FASE |

Universidad de San Carlos de Guatemala

Presupuesto del Proyecto: "Centro de Urgencias Médicas, Jocotin, Chiquimula”.

1.1|Limpieza, cahpeo y remocién de capa vegetal Ma 13,801.00 Q6.00 (Q82,806.00 3.00
1.2[Trazo y Nivelacién ML 414.80 Qr0.00 Q4,148.00 0.1§
1.3|Movimiento de tierra M3 1,823.00 Q65.00 Qr118,495.00 4.42
[ 20COMENTACION [ | [ [ Quafpw] |
2.1|Excavacién M3 200.00 Qys.00 Q15,000.00 0.56
2.2|Construccién de cimiento corrido 0.20 x 0.40 ML 414.80 Q110.00 Q45,628.00 1.70
2.3[Contruccién de solera 0.20 x0.20 ML 414.80 Qo4.00 Q38,991.20 1.45
2.4|Relleno y compactacién de zanjas M3 68.00 Qss.00 Q3,740.00 0.14
2.5|Levantado de muro de cimentacién ML 414.80 Q100.00 Q41,480.00 1.55
[ 30[(EVANTADODEMUROS [ | [ [ QsbyaBoo] |
3.1|Levantado de muros de 0.19x0.19x0.39 M2 1,451.80 Qi10.00 Qi59,698.00 5.96
3.2|Construccién de solera intermedia ML 414.80 Q375.00 Qi55,550.00 5.80
3.3|Construccién de solera final 0.20x0.20 ML 414.80 Q375.00 Q155,550.00 5.80
3.4|Construccién de columna 1 de 0.20 x0.20 ML 175.00 Q380.00 Q66,500.00 2.48
3.5|Construccién de columna 2 de 0.10 x0.20 ML 80.00 Q300.00 Q24,000.00 0.90
:
5.1|Muro repello y cernido M2 2,903.60 Qs0.00 Q145,180.00 5.42
5.2|Piso de ceramico Ma 565.00 Q260.00 Q146,900.00 5.48
5.3|Instalacién de azulejos Ma 15.00 Q250.00 Q3,750.00 0.14
5.4| Aplicacién de pintura Ma 2,903.60 Qi1s.00 Q43/554.00 1.63
5.5|Colocacién de puertas de una hoja UNIDAD 18.00 Qgoo0.00 Q16,200.00 0.60
5.6/ Colocacién de puertas de dos hojas UNIDAD 14.00 Q1,500.00 Q21,000.00 0.78
5.7|Colocacién de ventanas 2.00"1.50 UNIDAD 3.00 Q1,000.00 Q3,000.00 0.11
5.8/ Colocacién de ventanas 1.00"1.00 UNIDAD 13.00 Q600.00 Q7,800.00 0.29
5.9|Colocacién de ventanas 2.00"2.00 UNIDAD 33.00 Q1,000.00 QQ33,000.00 1.23
5.10|Construccién de acera peatonal Mz 650.00 Q100.00 Q65,000.00 2.43

6.1| Tuberia y colocacién de ¢ 1/2" ML 120.00 Qz25.00 Q3,000.00 0.11
6.2|Instalacién de retretes UNIDAD 9.00 Q800.00 Q7,200.00 0.27
6.3|Instalacién de lavabos UNIDAD 15.00 Q400.00 Q6,000.00 0.22
6.4Instalacién de pila UNIDAD 2.00 Q400.00 Q800.00 0.03
6.5|Instalacién de lavatrastos UNIDAD - Q475.00 Qo.00 -

6.6|Instalacién de duchas UNIDAD 2.00 Q250.00 Qs500.00 0.02

[ _70[CONSTRUCCIONDECISTERNA [ | [ [ Qi6sooco] |

7.1|Construccién de cisterna UNIDAD 1.00 Qo,500.00 Qg,500.00 0.35
7.2|Equipo hidroneumatico 1/2 HP UNIDAD 1.00 Q4,700.00 Q4,700.00 0.18
7.3|Instalacién de acometida de agua potable GLOBAL 1.00 Q2,200.00 Q2,200.00 0.08

8.1[Tuberia+ instalcién ¢ 2" ML 120.00 Qs0.00 Q6,000.00 0.22
8.2[Tuberia+ instalcién ¢ 3" BAP ML 60.00 Q60.00 Q3,600.00 0.13
8.3|Tuberia+ instalcion ¢ 4" ML 20.00 Q75.00 Q1,500.00 0.06
8.4| Tuberia+ instalcién ¢ 8" ML 10.00 Qiis.00 Q1 150.00 0.04
8.5/Conexion a candela existente GLOBAL 1.00 Q650.00 Q650.00 0.02
8.6|Construccién de caja de unién y registro UNIDAD 30.00 Q400.00 Q12,000.00 0.45
8.7|Construccién caja trampa grasa UNIDAD 6.00 Q420.00 Q2/520.00 0.09

9.1[Alambrado incluye colocacién de pvc electrico ML 300.00 Q30.00 Qo,000.00 0.34

9.2|Instalacién de [uminarias+Esp e interruptor UNIDAD 70.00 Q100.00 Q7,000.00 0.26

9.3|Instalacién de tomacorrientes UNIDAD 50.00 Q100.00 Qs,000.00 0.19
10.1|Instalacién de teléfono ML 80.00 Qz25.00 Q2,000.00 0.07
10.2Instalacién de sistema de red ML 300.00 Q25.00 Q7,500.00 0.28
10.3|Instalacién de oxigeno GLOBAL - Qj5,000.00 Qo.00 -
10.4{Instalacién de gas GLOBAL - Q5,000.00 Qo.00 -
12.1|Excavacién M3 190.00 Q65.00 Qr2,350.00 0.46
12.2(Construccién de cimiento corrido 0.20 x 0.40 ML 476.00 Qr10.00 Qs52,360.00 1.95
12.3|Levantado de muro de cimentacién ML 476.00 Q100.00 Q47,600.00 1.78
12.4|Construccién de solera intermedia ML 476.00 Q375.00 Q178,500.00 6.66
12.5[Construccién de solera final 0.20x0.20 ML 476.00 Qs375.00 Q178,500.00 6.66
12.6[Rellenoy compactacién de zanjas M3 20.00 Qss.00 Q1,100.00 0.04

Grama plantas, piedra volcanica, abono GLOBAL | roo |  Quooo00o] 3000000l  rr» |

Limpieza general GLOBAL |  roo |  Qioso000]  Quos00.00] o039 |
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Costos Directos

Presupuesto del Proyecto: "Centro de Urgencias Médicas, Jocotan, Chiqui

Supervision 8% Q214,416.02
Gastos Administrativos % Q134/010.01
Fianzas 3% Q80,406.01
Imprevistos 7% Q187,614.01

|____[UTILIDAD DEL PROYECTO [ %] Qubana
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Universidad de San Carlos de Guatemala
Facultad de Arquitectura
Costos Directos

FASE 11

Presupuesto del Proyecto: "Centro de Urgencias Médicas, Jocotin, Chiquimula”.

1.1|Limpieza, cahpeo y remocién de capa vegetal Ma 1,049.19 Q6.00 Q6,295.14 0.23
1.2[Trazo y Nivelacién ML 637.23 Q10.00 Q6,372.30 0.23
1.3|Movimiento de tierra M3 52.45 Q65.00 Q3,409.25 0.13
[ 20C0MENTACION [ [ [ [ QuaGg[ |
2.1|Excavacién M3 305.87 Q75.00 Q22,940.25 0.84
2.2|Construccién de cimiento corrido 0.20 x 0.40 ML 637.23 Q110.00 Q70,005.30 2.57
2.3[Contruccién de solera 0.20 x0.20 ML 637.23 Qo4.00 Q59,899.62 2.20
2.4|Relleno y compactacién de zanjas M3 102.00 Qss.00 Qs,610.00 0.21
2.5[Levantado de muro de cimentacién ML 637.23 Q100.00 Q63,723.00 2.34
[ B0[(EVANTADODEMUROS [ | [ [ Q66| |
3.1|Levantado de muros de 0.19x0.19x0.39 M2 2,230.30 Q110.00 Q245,333.00 9.00
3.2|Construccién de solera intermedia ML 637.23 Q375.00 Q238,061.25 8.77
3.3|Construccién de solera final 0.20x0.20 ML 637.23 Q375.00 Q238,961.25 8.77
3.4|Construccién de columna 1 de 0.20 x0.20 ML 280.00 Q380.00 Q106,400.00 3.90
3.5|Construccién de columna 2 de 0.10 x0.20 ML 110.00 Q300.00 Q33,000.00 .21
:
5.1|Muro repello y cernido Ma 4,460.61 Qs0.00 Q223,030.50 8.18
5.2|Piso de ceramico Ma 1,049.10 Q260.00 Q272,766.00 10.01
5.3|Instalacién de azulejos Ma 60.00 Q250.00 Q15,000.00 0.55
5.4| Aplicacién de pintura Ma 4,460.61 Qis5.00 Q66,909.15 2.45
5.5|Colocacién de puertas de una hoja UNIDAD 22.00 Qgoo0.00 Q19,800.00 0.73
5.6/ Colocacién de puertas de dos hojas UNIDAD 26.00 Q1,500.00 Q39,000.00 1.43
5.7|Colocacién de ventanas 2.00"1.50 UNIDAD 38.00 Q1,000.00 Q38,000.00 1.39
5.8/ Colocacién de ventanas 1.00"1.00 UNIDAD 13.00 Q600.00 Q7,800.00 0.29
5.9|Colocacién de ventanas 2.00 "2.00 UNIDAD 6.00 Q1,000.00 Q6,000.00 0.22
5.10|Construccién de acera peatonal Mz 650.00 Q100.00 Q65,000.00 238

6.1| Tuberia y colocacién de ¢ 1/2" ML 160.00 Qz25.00 Q4,000.00 0.15
6.2|Instalacién de retretes UNIDAD 15.00 Q800.00 Q12,000.00 0.44
6.3|Instalacién de lavabos UNIDAD 15.00 Q400.00 Q6,000.00 0.22
6.4Instalacién de pila UNIDAD 2.00 Q400.00 Q800.00 0.03
6.5|Instalacién de lavatrastos UNIDAD 3.00 Q475.00 Q1,425.00 0.0§
6.6|Instalacién de duchas UNIDAD 6.00 Q250.00 Q1,500.00 0.06
[ _70[CONSTRUCCIONDECISTERNA [ | [ [ Qoo |

7.1|Construccién de cisterna UNIDAD - Q,500.00 Qo.00 -

7.2|Equipo hidroneumatico 1/2 HP UNIDAD - Q4,700.00 Qo.00 -

7.3|Instalacién de acometida de agua potable GLOBAL - Q2,200.00 Qo.00 -

8.1[Tuberia+ instalcién ¢ 2" ML 160.00 Qs0.00 Q8,000.00 0.29
8.2[Tuberia+ instalcién ¢ 3" BAP ML 80.00 Q60.00 Q4,800.00 0.18
8.3|Tuberia+ instalcion ¢ 4" ML 40.00 Q75.00 Q3,000.00 0.11
8.4| Tuberia+ instalcién ¢ 8" ML 20.00 Qi15.00 Q2,300.00 0.08
8.5/Conexion a candela existente GLOBAL - Q650.00 Qo.00 -

8.6|Construccién de caja de unién y registro UNIDAD 30.00 Q400.00 Q12,000.00 0.44
8.7|Construccién caja trampa grasa UNIDAD 9.00 Q420.00 Q3,780.00 0.14

9.1[Alambrado incluye colocacién de pvc electrico ML 530.00 Q30.00 Q15,900.00 0.58

9.2|Instalacién de luminarias+Esp e interruptor UNIDAD 180.00 Q100.00 Q18,000.00 0.66

9.3|Instalacién de tomacorrientes UNIDAD 100.00 Q100.00 Q10,000.00 0.37
10.1|Instalacién de teléfono ML 130.00 Q25.00 Q3,250.00 o.12
10.2Instalacién de sistema de red ML 400.00 Q25.00 Q10,000.00 0.37
10.3|Instalacién de oxigeno GLOBAL 1.00 Qs,000.00 Qs,000.00 0.18
10.4{Instalacién de gas GLOBAL 1.00 Q5,000.00 Qs5,000.00 0.18
12.1|Excavacién M3 - Q6s.00 Qo.00 -
12.2{Construccién de cimiento corrido 0.20 x 0.40 ML - Q110.00 Qo.00 -
12.3|Levantado de muro de cimentacién ML - Q100.00 Qo.00 -
12.4|Construccién de solera intermedia ML - Q375.00 Qo.00 -
12.5[Construccién de solera final 0.20x0.20 ML - Qs375.00 Qo.00 -
12.6[Rellenoy compactacién de zanjas M3 - Qss.00 Qo.00 -

Grama plantas, piedra volcanica, abono GLOBAL| - |  Quooo00of  Qoool - |

Limpieza general GLOBAL |  roo |  Qioso000]  Quos00.00] o039 |
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Costos Directos
Presupuesto del Proyecto: "Centro de Urgencias Médicas, Jocotin, Chiquimula"

Supervisién 8% Q218,074.48
Gastos Administrativos % Q136,296.55
Fianzas 3% Q81,777.93
Imprevistos 7% Q190,815.17

| |UTILIDAD DEL PROYECTO ] ] %l  Qi6644]
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Universidad de San Carlos de Guatemala
Facultad de Arquitectura
Costos Directos

FASE 111

Presupuesto del Proyecto: "Centro de Urgencias Médicas, Jocotin, Chiquimula”.

1.1|Limpieza, cahpeo y remocién de capa vegetal Ma 527.64 Q6.00 Q3,165.84 0.18
1.2[Trazo y Nivelacién ML 261.36 Q10.00 Q2,613.60 0.15
1.3|Movimiento de tierra M3 26.38 Q65.00 Q1,714.70 0.10
[ 20COMENTACION [ | [ [ awuaal |
2.1|Excavacién M3 209.08 Q75.00 Q15,681.00 0.91
2.2|Construccién de cimiento corrido 0.20 x 0.40 ML 261.36 Q110.00 Q28,749.60 1.66
2.3|Contruccion de solera 0.20 x0.20 ML 261.36 Q94.00 Q24,567.84 1.42
2.4|Relleno y compactacién de zanjas M3 18.36 Q55.00 Q1,009.80 0.06
2.5|Levantado de muro de cimentacién ML 261.36 Q100.00 Q26,136.00 1.51

3.1|Levantado de muros de 0.19x0.19x0.39 M2 914.76 Q110.00 Q100,623.60 5.83
3.2|Construccién de solera intermedia ML 261.36 Q375.00 Q98,010.00 5.67
3.3|Construccién de solera final 0.20x0.20 ML 261.36 Q375.00 Q98,010.00 5.67
3.4|Construccién de columna 1 de 0.20 x0.20 ML 147.00 Q380.00 Q55,860.00 3.23
3.5|Construccién de columna 2 de 0.10 x0.20 ML 60.00 Q300.00 Q18,000.00 1.04
:
5.1|Muro repelloy cernido M2 1,829.52 Q50.00 Q91,476.00 5.30
5.2|Piso de ceramico Mz 527.64 Q260.00 Q137,186.40 7.94
5.3|Instalacién de azulejos Ma - Q250.00 Q0.00 -
5.4| Aplicacién de pintura Ma 1,829.52 Q15.00 Q27,442.80 1.59
5.5|Colocacién de puertas de una hoja UNIDAD 22.00 Q900.00 Q19,800.00 1.15
5.6|Colocacién de puertas de dos hojas UNIDAD 26.00 Q1,500.00 Q39,000.00 2.26
5.7|Colocacién de ventanas 2.00"1.50 UNIDAD - Q1,000.00 Q0.00 -
5.8/ Colocacion de ventanas 1.00"1.00 UNIDAD 12.00 Q600.00 Q7,200.00 0.42
5.9|Colocacién de ventanas 2.00 "2.00 UNIDAD 22.00 Q1,000.00 Q22,000.00 1.27
5.10|Construccién de acera peatonal Ma 450.00 Q100.00 Q45,000.00 2.61

6.1| Tuberia y colocacién de ¢ 1/2" ML 300.00 Q25.00 Q7,500.00 0.43
6.2|Instalacién de retretes UNIDAD 12.00 Q800.00 Q9,600.00 0.56
6.3|Instalacién de lavabos UNIDAD 13.00 Q400.00 Q5,200.00 0.30
6.4Instalacién de pila UNIDAD 1.00 Q400.00 Q400.00 0.02
6.5[Instalacién de lavatrastos UNIDAD - Q475.00 Q0.00 -
6.6|Instalacién de duchas UNIDAD - Q250.00 Q0.00 -

7.1|Construccién de cisterna UNIDAD - Q9,500.00 Q0.00 -
7.2|Equipo hidroneumatico 1/2 HP UNIDAD - Q4,700.00 Q0.00 -
7.3|Instalacién de acometida de agua potable GLOBAL - Q2,200.00 Q0.00 -

8.1| Tuberia+ instalcién ¢ 2" ML 300.00 Q50.00 Q15,000.00 0.87
8.2[Tuberia+ instalcién ¢ 3" BAP ML 80.00 Q60.00 Q4,800.00 0.28
8.3| Tuberia+ instalcién ¢ 4" ML 20.00 Q75.00 Q1,500.00 0.09
8.4| Tuberia+ instalcién ¢ 8" ML 10.00 Q115.00 Q1,150.00 0.07
8.5[Conexién a candela existente GLOBAL - Q650.00 Q0.00 -

8.6|Construccién de caja de unién y registro UNIDAD 30.00 Q400.00 Q12,000.00 0.69
8.7|Construccién caja trampa grasa UNIDAD 9.00 Q420.00 Q3,780.00 0.22

9.1[Alambrado incluye colocacién de pvc electrico ML 300.00 Q30.00 Q9,000.00 0.52

9.2|Instalacién de [uminarias+Esp e interruptor UNIDAD 70.00 Q100.00 Q7,000.00 0.41

9.3|Instalacién de tomacorrientes UNIDAD 50.00 Q100.00 Q5,000.00 0.29
10.1|Instalacién de teléfono ML 80.00 Q25.00 Q2,000.00 0.12
10.2|Instalacién de sistema de red ML 50.00 Q25.00 Q1,250.00 0.07
10.3|Instalacién de oxigeno GLOBAL - Q5,000.00 Q0.00 -
10.4{Instalacién de gas GLOBAL - Q5,000.00 Q0.00 -
12.1|Excavacién M3 - Q65.00 Q0.00 -
12.2|Construccién de cimiento corrido 0.20 x 0.40 ML - Q110.00 Q0.00 -
12.3|Levantado de muro de cimentacién ML - Q100.00 Q0.00 -
12.4|Construccién de solera intermedia ML - Q375.00 Q0.00 -
12.5[Construccién de solera final 0.20x0.20 ML - Q375.00 Q0.00 -
12.6[Rellenoy compactacién de zanjas M3 - Q55.00 Q0.00 -

Grama, plantas, piedra volcanica, abono GLOBAL [ - ] Q30,000.00 Qoool - |

CLOBAL Q10,500.00 Q10,500.00] 061 |




Universidad de San Carlos de Guatemala
Facultad de Arquitectura
Costos Directos
Presupuesto del Proyecto: "Centro de Urgencias Médicas, Jocotan, Chiquimula"

Supervision 8% Q138,182.01
Gastos Administrativos 5% Q86,363.76
Fianzas 3% Q51,818.26
Imprevistos 7% Q120,909.26

|____[UTILIDAD DEL PROYECTO [ [ s§ Q10622742
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Centro de Urgencias Médicas, Santiago Jocotdn, Chiquimula

5.3 RELACION COSTO BENEFICIO

Se determinara [a Relacién de Costo Beneficio del proyecto por medio de una simple
operacién que nos ayudari a determinar el beneficio del proyecto para los habitantes de
Jocotan.

La poblacién de Jocotan actualmente asciende a 54,360 habitantes todos ellos
distribuidos en g regiones: Jocotan, Canapara, Charm4, El Abundante, Guaraquiche,
La Mina, Las Flores, Tansha, Toroja.'

Segdn el Ministerio de Salud Pdblica y asistencia social estos Centros de Salud tienen
un Rango de Cobertura entre 25,000 hasta 35,000 pacientes promedio atendidos
anualmente. > El Costo del Proyecto asciende a Q 10,778,069.39. Este proyecto se
realizara por medio de Fondos del Gobierno, segin Gestién.

Férmula Costo Beneficio Costo del Proyecto/ Rango Maximo de Cobertura Anual =
Costo Beneficio por Habitante.

Esto significa:

Q 10,778,069.39 / 30,000= Q 359.30 de Beneficio por Habitante

! Monografia del Municipio de Jocotan, Oficina Municipal de Planificacién, Municipalidad de la Villa de Santiago, Jocotan.1998.
2 Area de Salud de Chiquimula.
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Capitulo VI

Conclusiones, Recomendaciones y Bibliografia.



Centro de Urgencias Médicas, Santiago Jocotan, Chiquimula

Conclusiones

El Estado guatemalteco tiene la responsabilidad de favorecer el acceso a los servicios de
salud y medicamentos a la poblacién, en especial a los mas desprotegidos y necesitados.

Segin las normas y directrices que marca el Ministerio De Salud Pablicay Asistencia
Social, el Centro de salud que actualmente funciona en el 4rea de Jocotan, ya no brinda
la atencién adecuada por a falta de Equipo y Personal Calificado.

La Municipalidad de Jocotdn donara el terreno ideal para [a creacién del centro de
urgencias médicas al Ministerio de Salud Pablica y Asistencia Social, para el beneficio
de todos los habitantes del [ugar.

El Centro de Urgencias Médicas en el municipio de Jocotdn, Chiquimula, es una
solucién a la problemdtica de funcionamiento y localizacién del actual Centro de Salud;
ya que [a propuesta cuenta con los espacios necesarios para cubrir una demanda
proyectada al afo 2,030.

La propuesta arquitecténica cumple con las normas del Ministerio de Salud Pdblica y

Asistencia Social en cuanto a las 4reas minimas requeridas por cada servicio, ambiente y
drea, dependiendo de [a actividad, funcidn especifica o caracteristica especial.
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Recomendaciones

Se recomienda [a Construccién del Centro de Urgencias Médicas considerando el
presente estudio como una directriz , y a su vez promover la construccién de proyectos
similares con el fin de mejorar la salud de los habitantes.

Obedeciendo los niveles de atencién que brinda el Ministerio de Salud Pdablicay
Asistencia Social, tomando en cuenta que el actual centro de salud ya no es funcional, se
recomienda la planificacién y construccién de un Centro de Urgencias Médicas en el
Area de Jocotdn, con el fin de mejorar [a atencién que se prestay promover una cultura
de salud, entre sus habitantes.

Se recomienda aprovechar que existe un terreno donado por [a Municipalidad de Jocotan,
que cumple con todos los requerimientos que el Ministerio de Salud Pdablica y Asistencia
Social solicita para aprobar [a asignacién y asi la futura construccién de una nueva
unidad, que en este caso seria un Centro de Urgencias Médicas.

En la propuesta arquitectdnica se ha contemplado [a posibilidad de crecimiento, en la
ocupacién del 40% de 4rea disponible para la continuacién hacia los costados del
proyecto, previniendo la posibilidad que [a demanda se alcance en menor tiempo de [a
proyectada.

Debido a la situacién critica que actualmente atraviesa el sector salud en Guatemala, es
necesario se creen los mecanismos adecuados, para llevar a las poblaciones, la educacién
sanitaria elemental, y formarles la conciencia que es el hogar donde comienza la fase
preventiva de [a salud.
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Jocotdn, Chiquimula 18 de mayo del 2006

Por este medio lo saludo deseando que sus actividades se desarrollen con éxito,
el motivo de la presente es para solicitar la colaboracién y apoyo técnico para la
elaboracion del diseiio del Centro de Urgencias Medicas, ubicado en la Villa de
Santiago Jocotin, Chiquimula.

Esperando su atencion a la presente y sin otro particular me suscribo de usted

atentamente.

MV RONG

f. Luis Antonio Velarde
Director del Centro de Salud
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NMunicjpalidad do lv Villew deJantiago Jocotan
Departamento de Chiquimula, Guatemala, C.A.
Telefax:7946-5141

Jocotan, Chiquimula 22 de Mayo del 2006

Victor Edmundo Suchini Leytan
EPS Facultad de Arquitectura de la U.S.A.C.
Oficina Municipal de Planificacion

Por este medio lo saludo deseando que sus actividades se desarrollen con éxito,
el motivo de la presente es para solicitar su colaboracién y apoyo técnico para la
elaboracion del disefio del Centro de Urgencias Medicas, ubicado en la Villa de
Santiago Jocotin, Chiquimula,

Esperando su atencion a la presente y sin otro particular me suscribo de usted
atentamente.

Coor






