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ANTECEDENTES Y PROBLEMA

Para conocer los problemas de salud ds las comunidades
88 preciso, entre otras cosas obtener informacidn sobre la -
frecuencia y distribucién de los padecimientos, lo cual sue~
e hacerse a partir de datos de morbilided y mortllided.(l)

Considero importante definir algunos terminos que se -
utilizarbn; Morbilidad es la distribucién de enfermedad en-
una poblacién, expresada por tasas {general y especifica}, =
calculedos en base a los reportes de enfermedades notifica -
bles de registro hoaspitslario deo servicios de primer contac-
to, y por medio de estudios especificas. (2)

Jesa el cociente gque resulta de dividir el nGmero de -
- veces que ocurra un evento en un grupo de psrsonas, entre el
total de la poblacibén que est8 expuesta a tal riesgo, ssta -
¢ifra se multiplica por 100, 1000, 10,000, 100,000; las ta=
sas mas comunmente usados en la evaluacidn de los eventos -
relacionados con la salud de la comunidad son : Taca de -~
mortalidad, tasa de natalidad, tass de morbilidad y tasa de-
hospitalizacidn. (3)

£5 evidente que para ser utilizadas las estadisticas -
de morhilidad, tienen que reunir ciertas caracteristicas mi-

nimas de cantidad, calidad y oportunidad, de lo contreric =



las acciones que determina serén inoperantes e inefectivas.
Asl mismo la eficacia de los servicios depende también
la interaccién de un complejo de factores ecoldgicos, spide-
miol6gicus, sociclégicos administrativosw étc.(4)
En particuler para el Médico Familiar as fundamental -
conocer la patologfa y la dinémica de su poblacién adscritas-

para poder planear y evaluar la atencién que le esté dando -

al paciente. Este médico es el primer contacto con el pa

ciente y le proporciona la puerta de entrada en ol sisteme -

de salud; atiende padecimientos de alta frecuencia y baja
complejidad resolviendo un rango de 680 a 95% de estos, atien
de a toda la familia sin tomar cuenta edad y sexo y su aten
cién es personal y en forma continus. La medicina que préc-
tica este profesionista estar& sncaminada al desarrollo de -
acciones de mantenimiento y promocién de la salud, prevenir,
diagnosticar y tratar los padecimientos tanto agudos como =
¢rénicos y en algunos casos también se encergar§ de la reha-
bilitacidn. (5,6,7)

Este médico se desenvuelve dentro del primer nivel de-
atencidn a la salud 4 atencién primaria,

teta es un medio prictico para poner al slcance de to=-
dos los individuos, familisas y comunidades la asistencia de-

salud indispensaable, en forma qus resulte aceptable y propor

cionada a sus TECUTS0S8. (8)



Le planificacién de aste atencién primaria ha de reali-
zarse tanto en comunidades urbanas y rurales, ademés descubre
los problemas de salud de un pafs, dentro de su contexto so -
clo-scondmico determinando sus factores suceptibles de camhio
este contexto permite que su morbilidad ses diferente de un -
sector a otro de la misma paoblacidn, (9

JUSTIFICACION.

Sa'inVaatigu la morbilidad en el Centro de Salud "Dea-
triz Velasco de Alemén", ya que obteniendose esta informa -
cidn se podrd planear la atencién a la salud.

S8 obsarvéd que en Distrito federal, no existe informa-
cifn respecto a la morbilidad de la Consulta General y los -
disponibles sclamente corresponde a la morbilidad que requi-
ere hospitalizacidn una situacién aimilar ocurre en sl medio
rural. (1)

Loe estadigrafos de los centros de seiud, slaboran -
esta infoxmacifn, tomandola del informe diaric del médico,-
pero lo hacen en forma incompleta, ya que no toman en cuen=
Vtu algunas variables importantes, en los mismos centros de-
salud se desconocen estos informes, que después de alabora-
dos pasen a la jurisdiccién y a la ragién en donde no se -

les da més cauce.



Como antes se habia mencionado el contexto socio-econdmi-
co de las comunidades es importante para permitir determinado -
tipo de morbilidad por lo qus en el Distrito Federal, ests mor-
bilidad ser8 diferente de una Delegacién Polftica a otra, es =
importante obtener esta informacién y darla a conocer, para me-
Jorar la planeacién de ls salude

5e sfectul una revisién de tesis en el Centro Médico "La-
ﬁnzn". buscando informacién de morbilidad para efectuar una com

paracién, sin encontrar alguna relacionada con el tema.

En nuestro pals es indespensable conocer la morbilidad
por ello es fundamental la relacidn de estudios que parmitan =
obtener una panoramics, como es el caso con estudios transver -
sales, pues adem8s de eencillos son muy econdmicos,

OBJETIVOS

1 Determinar la morbilidad general del Centro de Salud

"Beatriz Velasco de Alemén".

2 Determinar las 10 principales causas de morbilidad.

3 Determinar las 10 principales causas de morbilidad -

por grupos de edad.

4 Proporcionar un antecedente para el desarrollo des -

investigaciones posteriores que refusrcen el plantea
miento del problema.

TIPO DE E5TUDIO; Descriptive y Transversal.



HATERIAL Y METUDD :

f.a poblacifn, ser8 la que asistid a la conaulta, al Cen
tro de Salud "Beatriz Velaasco de Alesmén" del lo. de Enerxro el-
31 de Diciambre de 1984, N

Las varisbles gus se tomarfén en cuenta serdn ; Diagnds~-
tico y adad.

KETODO. 5 tomd ls hoja de informa diario del médico -
de 16 consultorios, se disefif dos formas para facilitar el -
trabajo {(ver anexo 1L y 2} en sctas se anoté el diagndstico a-
la izquisrda, basandose en la clasificacidn internacional da=~
la 4,M,5. S8, rev., en seguida se dividiaron los grupos de e~
datf en quinquenios y, por el método de palotea, ss fueron ob=
tenisndo cantidades, que desspuss se sumaron por cuatrimestres
y finalmente sn toteles para un aflo, de este manera se obtu =
visron ls Morbilidad General y las 10 principales causas de -
marbilidad.

Para obtener la morbilidad por grupos de edad sl ansxo-
2 am diseMo en forma semajsnte s la anterior, tomando an cuen
ta solamente un grupc de sdad.

fara el calculo de tasas, se tuvo que conocar ls poblae
cién general por grupos de edad y saxo, este informacidn se -
obtuvo del Serxvicio de Estadfstica del Centro de Selud,

Las tasas de la Morbilidad Genexsl pe obtuvieron al mul

tiplicar por 100,000 hab,, y las tasas de Morxbilidad las 10 -



principales causas se multiplicaron por 10,000 hab., el porcen

taje se obtuvo al calculo del 100%.

TABLA 1

POBLACION POR GRUPOS DE EDAD Y SEXD DEL C.S.
"BEATRIZ VELASCO DE ALEMAN® AMolos 4,

GRUPO DE EDAD HOMBRES MUJERES TOTALES
0= 4 28,700 28,221 56,921
5« 9 31,569 31,092 62,661
10 - 14 27,7423 268,700 56,443
15 =« 19 26,308 28,699 55,007
20 - 24 25,630 28,220 54,050
25 - 29 20,090 21,524 41,614
30 - 34 ) 15,306 16,742 32,048
35 - 39 11,480 13,393 24,873
40 -~ 44 10,045 11,001 21,046
45 - 49 7,653 10,045 17,698
50 - 54 6,697 8,609 15,1306
55 « 59 5,262 6,696 11,958
60 - 64 3,827 4,783 8,610
65 y mhs 8,132 11,958 20,090
TOTAL 228,642 249,683 478,325

Fuente Servicio de Estadistica (.5, " Beatriz Velasco de
ALEMAN *




En la tabla 1 se observa la distribucién de la poblacién
por grupos de sdad y sexo del Centro de Salud "Beatriz Velasco
de AlemAn', a continuacién se hace una breve descripecidn. La
distribucién en cuanto a sexo fué la siguiente :

Mujeres « « « . . 55,54
Hombres « « o o+ o 44.5%

En cuanto a &tapa de ia vida.

Nifez de 0=-9 aMO6 + o » o o o« o » 28%

Mujeres en sdad FArtil o o o o ¢ s & « & os 26.5%

Etapa Sendl o o o o o ¢ o o s ¢ ¢ ¢ ¢ s 0 s 9.9%

Mujeres en #tapa senil o s o o o ¢ o o » oa 3,4%

Hombres en Stapa senil . .+ ¢ ¢ o o ¢ o o oo 2,5%

S5e observd gque, loe nifios son los que ocupan sl mayor -
némaroc en la poblacién, y es importante conocer ssta informa-
cién ya que estos son los m&s labiles de enfermar y ellos ree-
presentan el futurs; por lo que se les debe mantener sanos.

Las mujeres también son importantes de analizar ya que~
ocupan mhs de la mitad del total de la poblacitn y de ellas -
el 26.5% se encuentran en edad fértil, Esta informacidn se -
debe tener presente las campaiias para control de la fertili -

dad ya que sabemos ques estas tasas son de 2.7.



Existen gran diversidad de factores que condicionan el
sstado de salud-enfermedad de una poblacién, estos dén como-
rqsultadg algunas tablas como la que a continuacidn se mos -
trar8 y daré una panorfmica de la poblacifn que se atendid -
en el Centro de Salud " Beatriz Velesco de Alemén " en 1964,

Tabls No. 1 de RESULTADDS.

MORBILIDAD GENERAL SEGUN DEMANDA DE ATENCIUN, TASA
1 Infeccién de vias afreas superiores « « o« s s+ « 113,2
2 tnfermedades de)l Apsrato Genitourinario . . . 42,26

3 Enteritis y Colitis « o ¢ o ¢ o s ¢ s 0 & o & & 2546

4 Poresitosls o o 4 o ¢+ ¢ 0 0 6 2o 0 e et 0 0w 17.8
19 Diabetes Medllitus o o ¢« ¢ o ¢ o o o o o o o o o 4.
20 Otras enfermedades Aparato Circulatorio , « + & 3.2

Es importentes sstablecer una planeacidn pars abatir la
tasa de 11,3 de infeccién de vias aéreas superiores y tsm -
bién del aparato genitourinario, las enteritis y parasitosis
s8 deben a las malas condiciones higienico dietdticas y la =
falta de orientecién por parte del sector salud, como se ob-
gserva las enfermedades degenerativas ocuparon loe Gltimoe =
gitios, probablemente se debe a que los grupos de edad que -
padecen estss alteraciones son menores en ndmero con respec-

to @ la poblacién genexal.



TADLA No. 1

MORBILIDAD GENERAL SEGUN DEMANDA DE ATENCION

No. CAUSAS TOTAL  TASA
1 Infec, agudas Vias Respiratorias Sup. 19,952 113.2
2 Dtras enfermedades del Aparato Genitourinario 7,447 42,26
3 Enteritis y Colitis 4,447 25.6
4 Otras enfermedades Infecc, y Parasitarias 3,195 17.B

no espacificas
5 Enfermedades de los Tejidos Denterios Durcs 2,153 12.2
6 Otras afecc. de los Dientes y de su estructura 2,349 13.3

ds sostén

Dermatitis y Dermatosis 2,135  1l2.1
8 Afecciones de 1a Nutricién (avitaminoeis) 1,485 8.4
9 Trastornos del Gjo 1,371 1.7

10 Trastornos Neuroticos de la persona 1,299 7.3

11 Trastornos de la Mestruacién y otras 1,258 Te3

hemorragias anormales

12  Anemias 1,247 7.0

13 Otras enfarmedades Aparato Respiratorio 1,210 6.8

14 Otras enfermedades metsbolicas y trastornos 1,164 6.4

de la inmunidad

15 Hipertensién Arteriasl 1,092 6.1

16 Traumatismo 490 5.0

17 Laceraciones y Heridas 865 7.9

18 Otitis Madia a59 7.8

19 Diabetes Mellitus 712 4.0

20 (Otras enfermedades Aparato Circulatorio 572 3.2

TOTAL 85,692 116.10

Fuente 3 Archivo C.S. " Beatriz Velasco de Alemén *
Tass ¢t por 100.000 hab.
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TABLA No.

2

10 PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD SEGUN DEMANDA

Na. CAUSAS CLAVE CAS0S
(A}O.M. S,
1 Infec. Agudas de las Vias 466=-466 19,952
Respiratoriss Superiores
2 (tras enfermadades del 7,447
Aparato Genitourinario
Enteritis y otras enferm. 008-009 4,447
Otras enf, Infec, y Para- 3,145
sitorias no eapecificas
5 OQOtras afec. de los Disntes 520=525 2,349
y ds su estruc, de sostén
6 Enf, do los Tejidos Denta- 2,153
rios duros
Dermatitis y Dermatosis 2,135
Infectiones de la Nutricién 260-269 1,485
Otros trastornos del 0jo 360-369 1,371
10 Trastornos Neuroticos de 380-309 1,299
la personalidad
TOTAL 45,783

DE ATENCION

TASA
(B)

11,3
42.2

25.2

17.8

13.3

1202

12.1
8.4
T.7
7.3

25.9

%
(c)
43.5
16.2

9.7
6.0

5.1
4.7

4.6
3.2
2.9
2.8

100%

FUENTE s Azchivo C.5. " Beatriz Velasco de Alem&n "
Tasa 31 por 10,000 hab,

10 principales causss de Morbilidad.
continua ocupando el primer lugar con una tasa de 11.3, siguien-

Es interecante analizar esta tabla ya que condensa las

Infecciones de Vias Aéreas

dole en segundo luger afecciunes del aparato genitourinario con-

una tesa de 42,2} enteritis y otras enfermedades ocupan el ter -

cer lugar can una tasa de 25.2; en cuarto lugar con una tasa de-

17.8 otras enferrededes e infecciones parasitarias; las afeccio-

nes de la nutricién ocupan el octavo luger de esta poblacidén,
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TABLA No. 3
MORBILIDAD EN MENORES DE UN AND SEGUN DEMANDA DE ATENCION

CAUSAS TOTAL TAsA %
Infacciones Agudas de las Vias Rasp. 3,213 22.15 60.33
Enteritis Colitis 1,079 T.4 20.2
Dermatitis y Dermatosis 343 243 6.44
Otras enfernsdades Aparato Respiratorio 242 1.6 4.54
Otzoc trastornos "0jo" 142 97 2,66
Deficiencias Nutricionsles (avitaminosis) 134 92 2.51
Otras enfermadades y Parasitarias no 60 .41 1,12
especificas
Otitis Media 55 «J7  1.03
Otras enferm. Aparsto Genitourinario 33 022 .61
Traunstismo todas formas 24 «16 °45
TOTAL 5,325 36,72 100.%

FUENTE ¢ Archive C.S. " Beatriz Velssco de Alemén *
Tasa 1 por 10,000 hab,

La presente tabla nos ofreca una panorémica de lo que su -
cade sn sste grupo de edad. L& primers causa la ocupa las in -
fecciones davvise aéresas superiorss debido seguramente & que es-
tos pasqusfios aun no han desarrollado adecusdemente su sistema -
inmunologico, la snteritis ocup§ el 20. lugar debido tal vez e -
1o anteriormente mencionado y los pocos cuidados que dé la madre
6 debido ssguramente a la falta de orientacién por el médico, =~
las dermatosis ocupan el Jer. lugar, ya que €l ph de eata piel -
es diferente al del adulto y es necesario el bafio disrio. La =
deshutricién también ee debe 8 las condiciones socicecondmicas ~

que atrsviesa el pais,
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TABLA No. 4

HOHBILIDAD EN HENDRES DE UN ARU A CUATRD ANDS SEGUN DEMANDA DE
ATENCION

CAUSAS TGTAL TASA *
Infacciones Agudas de las Vias Resp. 6,048 3.6 60.99
Enteritic Colitis 1,038 5.9 10.46
Otras enf, Infece Parasitarias y las 865 4,9 8.72
no especificas
Dermatitis y Dermatosis 508 2.9 5,12
Infecc. de la Nutricidn (avitaminosis) 422 2.4 4,25
Otras enf, Aparato Respiratorio 322 1.8 3.24
Otitis Medis 193 1.1 1.94
Otras enf. Aparato Genitourinario 185 1.0 1.86
Otros trastornos "9jo" 168 .96 1.69
Anemia 167 .95 1,68
TOTAL 9,916 56.78 100.4%

FUENTE 3 Archivos del C.S5. " Beatriz Velesco de Alemén "
Tasa 3 10,000 hab,

En esta tabla al igual que en la anterior los primeros lu-
gares continuen siendo ocupedos por infecciones aparato respira-

torio superior vias digestivas y las parasitosis en tercer lugar
dormatitis y continua las deficienciass nutricionales en ol quin-
to lugar.

Tado lo anterior se debe a las malas condiciones socioecg

némicas que vive la poblacidn felta de orientacién por parte -~

del equipo de salud y la ideosincrecia de nuestro pueblo.
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TABLA No.o 5

MORBILIDAD DE 5 A 14 ANDS SEGUN DEMANDA DE ATENCIOGN

CAUSAS TOTAL  TASA %
Infec. Agudas de las Vfas Respiratorias 5,615 12.2 45,38
Otras enf. Inf, y Parasitarias no esp. 1,289 3.0 11,22
Enfe de los Tejidos Dentarios Duras 1,162 245 9.39
Otras afec, de los Dientes y de sus 825 1.8 6.66
estructuras de sostén

Infecciones de la Nutricidn 108 1.5 5.72
Dermatitis y Dermatosis 630 1.3 5,09
Enteritis Colitie 626 1.3 5.05
Otros trastornos "0jo" 515 1.1 4.16
Otras enf, del Aparato Genitaurimario 492 1.0 3.97
Anamia 411 .89 J.32

TOTAL 12,373 27.0 100.%

FUENTE 3 Archivos C.S5. " Beatriz Velasco de Alamén "
Tasa : por 10,000 hab.

Se observa que infecciones de viss afreas superiores cone
tinuan en ler. lugaer y las parasitosis aumentan su frecuencia =
con raspecte al grupo de edad anterior, afecciones ds los teji-
dos dentarios ocupa el tercer lugar, otras afaccionas de los -~
dientes continua y permanece en quinto lugar las afecciones de=
la nutricifn.

Estos nifflos tienen malos h&bitos higienicos, la costumbre
de comer entre comidas y de ingerir todo tipo de golosinas es =
lo que las lleva a pedecer esta patnlogia, llevandolos finalmen

te a la desnutricién,
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TABLA No. 6

MORBILIDAD DE 15 A 24 ANOS SEGUN DEMANDA DE ATENCION

CAUSAS TOTAL TASA %
Otras enf. Aperato Genitourinario 2,520 6.0 30.90
Infec. Agudas de las Vias Resp. Sup. 1,876 4.4 23,06
Dtras afec. Dientes estruct. sostén 157 1.8 9.30
Trast. Mestr. y otras hemorragias 636 1.5 7.81
Enteritis Colitis 594 1.4 7,30
Enformedades de los Tejidos Dant. Duros 426 1.0 5.26
Otras enf. infec. y Parasitariss las no 394 93 4,84
especificas

Dermatosis y Dermatitis 40 .81 4.17
Anemias 336 .80 4,13
Utras enfs, metabolicas y trastornos 253 60 J.11

de la inmunidad

TOTAL B,134 19.39 100.%

FUENTE 3 Archivos del C.5. " Beatriz Velssco de Alemén *
Tasa t+ por 10,000 hab,

Esta tabla nos ofrece una amplia variacién, ys que el pri=
mer lugar lo ocupan otras enfermedades dml aparato genitourina -
rio con una tasa de 6, en segundo lugar infecciones agudas de -
vias respiratorias superiores con una tase de 4.4, el tercer lu-

.gar otras afecciones de dientes estructuras de sostén con una =
tasa de 1,8, trastornos mestruales sparece ocupando sl cuarto -

lugar.

Probablemente relacionados con el inicio de 1la edad fértil
y a la falta de orientacidn que existe tanto en los hogares como

en el colegio pars la orientacifn sexual.
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TABL A Na.

MORBILIDAD DE 25 A 44 AROS SEGUN

DEMANDA DE ATENCION

CAUSAS TOTAL TASA %
Otras enf, Aparato Genitourinario 3,542 Te7 IB.T4
Inf, Agudas Vias Respiratorias 2,094 4,5 22.90
Enteritis Colitis 752 1.6 B.22
Trastornos Neuroticos pers. 590 1.2 6445
Hipertesnsién Arterial 577 1.2 6.31
Otras enf. Metabolicas y trastornes 515 1.1 5.63
de la inmunidad
Otras afc. de Dientes y estruc, sostén 391 «85 4,27
Trast. Mestruacién otras Hemorragias 303 .65 3.31
anorm,
Otras enf. Infc. Parasitarias y las no 182 42 2.13
especificas
Anemias 195 »39 2.00
' TOTAL 9,142 19,88 100.%

FUENTE : Arxchivos del C,5. " Beatriz Velasco de Alemén *

Tasa t+ por 10,000 hab.

Las enformedadss del aparato genitourinario e infecciones

de vifas aéreas al igual que eon la tabla anteriox son causa de -

demanda de atencién ocupando respectivamsnte primero y segundo-

lugar; en este casc las infecciones de vias digestivas ocupan-

sl texcer lugar; trastornos neuroticos y enfermedades degene -

rativas comienzan a aparecer en este grupo de edad.

En este grupo al igual que en el anterior no se captd

afecciones de la nutricién, probablemente se deba a un sobre -

registro.
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TABLA No, 8

MOKBILIDAD DE 45 A 64 ANOS SELUN DEMANDA DE ATENCIUN

CAUSAS TOTAL TASA

%

Infec. Agudas Vias Resp. Sup. 147 3.6 22.52
Otras enf, Aperato Genitourinario 578 2.8 17.42
Hipertensién Arterial 525 245 15.82
Diabetes Mellitus 389 1.8 12.40
Enteritis Colitis 260 1.2 8,28
Trast. Neurot, de la Personalidad 237 1.1 7455
Otras enf, Aparate Circulatorio 183 +88 5.03
Dtras enf, Metsbolicas y trastornos 170 82 5.41
de la inmunidad

Qtras afec. Dientes y estruct. sostén 122 .99 3.688
Dtras enf, Infec, Parasitarias y las 106 «51 3.37
na espec.

TOTAL 3,17 16.10 100.%

FUENTE s Archivos del C.S5. " Beatriz Velasco de Alemén "
Tasa + por 10,000 hab.

Las infecciones permanecen en los dos primeros lugares si=-
guiendoles enfermedades degenerativas y trastornos de la persa -
nalidad.

Las enfermudades degenerativas ss deben al grupo de edad y
los trastornos de la personalidad son consecuencia del deficimen-

te riego cerebral y que a algunos viven aislados.
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TABLA No. 9

MORBILIDAD DE 65 Y MAS ANOS SEGUN DEMANDA DE ATENCION

CAUSAS TOTAL TASA %

Infec. Agudas Vias Respiratorias sup. 359 4,65 27442
Hipertensifn Arterial 299 3.78 22.84
Diabetes Kellitus 188 2.43 14,36
Otres enf. Aparato Circulatorio 105 2,13 8.02
Enteritis Colitis 98 1,27 7.48
Otras enf, Aparato Genitourinaria 97 1,25 T.41
Trastornos Neuroticos pers. 57 #1713 4.35
Otros trastornos "0 jo" 45 .56 3.43
Laceraciones y Heridas 32 41 2.44
Traumatismos todas formas 29 « 37 2.21

TOTAL 1,309 16.96 100.%

FUENTE 3 Archivos del C.S5. " Beatriz Velasco de Alemén "
Tasa 1 por 10,000 Hab.

Esta tabla es semejante a la anterior debido al grupo de -
edad, este pertenece a la senilidad infecciones de vias aéreas -
superiores tiene como en muchos de los cuadros anteriores el pri
mer luger, siguiendole enfermedades degenerativas y en los Glti-

mos lugares laceraciones y heridas, traumatismos todes formas.

Estos pacientes tienen sus defensas bajas, su respuests -
inmunolégica es pobre, por ello cursan con infeccicnes, las en -
fermedades degenerativas son debido al desgaste que ha sufrido -
su organismo, las laceraciones, heridas y traumatismos son debi=

do & que su piel ecté adelgazada cop pobre irrigacién.
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COMENTARIOD.

Como se pudo observar en el patrdén de la Morbilidad Gene=-
ral, hay una carga importante dada por los problemas infeccio -
soe del aporato respiratorio vias digestivas y afecciones del -~
aporato genitourinario y parssitosis y es solo el reflajo de =
las malas condiciones higienico dietdtices y la falta de smrvi-
cios pGblicos a la poblacién.

Lo miemo sucedif con las 10 primeras causas de morbilidad
fué el mismo patrén,

En 8l grupo ds sdad de mencres de un ailo lee 2 primeras -
causas de morbilidad la ocuparon infecciones de viss aéreas su=-
parioxes y vias digestivas, ncdpﬁ el tercer lugar la dermatitis
y darmatosis, en 6o. lugar las afecciones de la nutricién, ade-
mls los traumatismos as presentan en esta étspa ocups el 10, -~
lugar.

Los menores de un afio a cuatxo se iguslen al grupo ante -
rior en sus dos primeres causas de morbilidad, siguiendole las-
parasitosis, en YSo. lugar continia las afecciones de la nutri =
cibn

En el quinquenio de 5-14 ofios infecciones del aparato res
piratorio superior continla al iguel que en los anteriores en -
primer lugar, aumentaron las parasitosis ocupasron el 2o. lugar-

y lae sfecciones de la nutrici6n permanecen sctables en el So0.-

lugar,
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ESTA TESIS K0 DEBE
SAUR DE LA BIBLIOTECA

ts interesante observar el grupo de 15-24 afioc ya que es
cuando inicia la edad fértil y ocupas el primer lugar las enfsr
nedades del aparato genitourinario, el 20. luger lo ocupan in-
feccionas de las vfas respiratorime superiorsa, afeccionss de-
i-s estructuras de sostén y trastornos mestrualss y otras he =
morragies, este grupo es muy difarents a los anteriores,

El grupo de 25-44 afios es muy semsjante al anterior sn -
las 2 primeras causas de morbilidad, an Jer. lugar infecciones
de vias digestives, squf sparscen trastornos de neuroticos y -
snfermodades deysnerativas.

Los grupos de 4%5-65 sfos y més comparten infeccionss de-
vias aérsas superiores en primer lugsr siguisndoles en frecusn
cis enfermedades degsnsrativas, trastornos neuroticos de la -
personalidad y el Gltimo grupo as de lacersaciones y heridss -
junto con traumatiewos todos tipoas.

Anatizando este grupo de edad podemos inferir fhcilmen -
te su patoldgias, ya qda en esta Stapa son muy labiles a infecg
iones da vias aékreas por bsja de defensas, ants su deficients-
masticacién por problemas con enfarmedades de tejido dentario-
duro las enfermedades degencrstivas por le misme sded, los -~
trastornos de la personalidad al deficiente risgo cerebral y -
las lacersciones y heridas debidas sl poco sostén y alterscio-

nes del squilibria.
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Se observé que todos los grupos de edad coincidieron con
infeceiones de vias afreas superiores en los dos primeros lu -
gares, probablemente se deba a que el Distrito Federal estd oi
tuado a8 2440 mts. sobre el nivel del mar y le d& caracteristi-
cas especisles de deforestacidn, desececidn de algunos lagos y
falta de vegetacidn; segin la clasificacién de Thornhthwaite -
en cuanto al clima clasifica al Distrito Federal como templado
subhumedo y si aunsmos a esto la falta de medidas preventivas-
s la poblacién ©on general sobre todo en tempurada de invierno-
y la falta de servicios dA por resultados mctas tablas de mor-
bilidad “(9)

En cuanto a infecciones de vias digestivas también ocu -
paron en la mayorf{s de los grupos los primeros lugares y es -
que conociendo a la poblacién es facil inferir las ceusss, ma=
los hébitos higienico dietéticos, comer en la calle sobre todo
antojitos preparados en malas condiciones de higiene, entre =
comidas y nuevamente la falta de servicios pOblicos.

Lo mismo se podrfia decir de enfermedades paracitariess -
sobre todo en la poblacifn de uno a catorce afos de edad en -
los que ocupS el segundo lugar en la morbilidad.

Las afecciones de los dientes, en los nifios son muy im -
portantes debido a sus malos h&bitos higienico dietéticos fal-

ta de orientaci6n y educacifn tanto en sus hogares como en el-
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céiegiu.

Pero sobre todo las afecciounes de la nutricién ya que es-
tuvo presente en todos los grupos de edad a excepcién de los -
grupos de edad que abarcan la edad fértil.

Una vez conocides la morbilidad tanto genaral como las =
diez principales causas en la poblacién general y por grupos de
edad hay que efectuar una planificacién adecuada de los servi -
cios de salud tomando en cuenta la panorfmica que se ha presen-
tedo y tratando en sl caso especifico del Centro de Salud " Be-
atriz Velasco de Alemén ", y sabiendo que cuenta con el Curso -
de Especielizacién en Medicina General Femiliar, que es impor -
tante orisntar la educacidn médica & tratar de abatir las prin-
cipales causas de morbilidad.

L.os médicos familiarss se desenvolverfn en el primer con=-
tacto y deberén resolver padecimientos de alts frecuencia y ba-
ja complejidad en un 00-~95% de estas; de esta manera la educa -
cién médica estarh apegade s la realidad de la poblacién,

En cuanto a la investigacién, se podria plenear también -
con estudios cumo el presente de tipo descriptive y transversal
ya que son econémicos y sencillos e~ su disefio, ademfis nos mueg

tran panorémicas de la poblacidn,
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ANEXD 1

CORIGO GRUPCS DE tDAD  EN AROS
DIAGNOSTICO C.I.E.

Ja.REV k1 |1=4 | 5=14 15=44 | 45<65 65-M TOTAY

ENF. RESPIR.
AGUDAS sup, 460-466

ENTERITIS ¥
UTRAS ENF.
DIARREICAS

0ca-009

DEFICIENCIA
DE LA 260=269
NUTRICION

DERMATITIS

DERMATOS]s  680-689

OTRAS ENF.
APARATO GENIs
TOURINARIU

TRASTORNOS NEU=
ROTICOS DE LA
PERS.

ANEMI A

UTRDS THAST,
DEL 0JO

ENFERMEDADES
METABOLICAS

ENFEAMEDADES DE LOS
TEJIDOS DENTARIOS
JUROS

SUB TOTAL

TOTAL
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ANEXD 2
CoDIGo

DIAGROSTICD ¢y e GRUPDS DE EDAD
9a.REV. TOTAL

INFEEC. AGU~

DAS DE LAS  460-466

VIAS RESP.

SUP.

ENTERITIS ¥

OTRAS ENF. 008009

DIARREICAS

DERMATITIS (oo oo

DERMATOSIS

DTRAS ENF.

APARATO 480-487

RESPIRATURID

DEFICIENCIA

DE LA 260269

NUTAIC 10N

UTRAS PARASI-
TARIAS NO
ESPECIF.
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