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El presente estudio base analiza el contexto y variables que sirven de insumo para el inicio de la
implementacién de la red de TeleSAN Mosquitia, en el marco de la subvencién otorgada por la
Uniéon Europea en la convocatoria de innovacion EUROSAN-Occidente Innova, y con el trabajo
colaborativo de la SESAL, COMSALUD, UNAH, GOAL, Norma LOVE, MosquitiaMed, MASTA,
MOPAWI, SAM, PRAWANKA; debido a la precariedad de informacién actualizada en esta area,
aporta evidencia sobre la brecha en el acceso y movilizacidn para servicios de salud en Gracias a

Dios.

A nivel nacional se encuentran estudios de linea base en diferentes tematicas desde indicadores
de salud, nutricion, agricultura y Seguridad Alimentaria y Nutricional, en su mayoria enfocados
en el centro y occidente del pais de Honduras dejando la regién del oriente y en especifico el
departamento de Gracias a Dios en donde las intervenciones y la obtencion de datos representan
costos mas elevados, excluida debido a barreras geograficas, logisticas y culturales existentes;
hay un reconocimiento que la presencia Estatal en diversas lineas de servicios es aun deficitaria;
pero existe la visién compartida por diversos sectores en la actualidad tanto gubernamentales
como no gubernamentales de que es necesario cambiar esta situacion y de invertir mas en la
region de manera prioritaria para garantizar condiciones minimas para las y los individuos, las

familias y las comunidades.

La importancia del presente estudio base es proporcionar un diagnostico con informacién sobre
caracteristicas generales y la dindmica social e institucional de la poblacidn, en los municipios
priorizados, que se ubican geograficamente en un Departamento donde reside mayormente la
etnia misquita, que es vulnerable en su situacidn de seguridad alimentaria y nutricional, debido
al dificil acceso a servicios de salud y el gasto secundario en la movilizacion interna y externa del
Departamento. Este tipo de estudios base proporcionan informacién relevante para la gestion y
la continuidad de proyectos con impacto en salud que busca fortalecer la estrategia de seguridad

alimentaria.



Metodologia

Se ha realizado un estudio base de las poblaciones mas vulnerables en el Departamento de
Gracias a Dios, con un enfoque mixto de preponderancia cuantitativa, de disefio descriptivo
transversal. Parala seleccién de la muestra de las diferentes poblaciones seleccionadas se priorizé
nifos y niflas menores de 5 afios, mujeres embarazadas, adultos con diabetes mellitus e
hipertension arterial crénica, se realizéd técnica por conglomerados de etapas mdultiples y
muestreo estratificado segln las variables planteadas por el estudio. La recoleccién de la
informacidn fue llevada a cabo por parte de un equipo interdisciplinario entre los meses de julio

y septiembre de 2019.
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Objetivo General

e Ejecutar el estudio base para la implementacién de la plataforma TeleSAN de la poblacion
qgue reside en los Municipios de Puerto Lempira, Villeda Morales, Wampusirpi y Brus

Laguna, Gracias a Dios. Junio-octubre 2019.
Objetivos Especificos

1. Describir las caracteristicas sociodemograficas y econdmicas de los municipios de Puerto

Lempira, Villeda Morales, Wampusirpi y Brus Laguna, Gracias a Dios.

2. Definir el contexto cultural en los municipios de Puerto Lempira, Villeda Morales,

Wampusirpi y Brus Laguna, Gracias a Dios.

3. Analizar la dindmica Institucional en los municipios de Puerto Lempira, Villeda Morales,

Wampusirpi y Brus Laguna, Gracias a Dios.

4. Evaluar las oportunidades y riesgos de implementacién de la plataforma TeleSAN en los

municipios de Puerto Lempira, Villeda Morales, Wampusirpi y Brus Laguna, Gracias a Dios

5. Determinar los indicadores de salud y nutricién de la poblacién objetivo que reside en los

municipios Puerto Lempira, Villeda Morales, Wampusirpi y Brus Laguna, Gracias a Dios



Objetivo 1: Describir las caracteristicas
sociodemograficas y econdmicas de los municipios de
Puerto Lempira, Villeda Morales, Wampusirpi y Brus

Laguna, Gracias a Dios

Grafico 1. Poblacién Gracias a Dios 2019
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Fuente: Elaboracién propia utilizando datos de la proyeccion
2019 del INE y Censo Municipal 2018.

Grafico 2. Piramide Poblacional Gracias a Dios 2019
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Elaboracién propia utilizando datos de la proyeccidn 2019 del
INE y Censo Municipal 2018.

Grafico 3. Densidad poblacional y distribucién urbana'y
rural en Puerto Lempira, Villeda Morales, Brus laguna y
Wampusirpi, Gracias a Dios 2019
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Fuente: Elaboracidn propia en base de datos censo municipal
2018.

Grafico 4. Porcentaje por vivienda que saben leer y
escribir en espafol, en los municipios de Puerto
Lempira, Villeda Morales, Wampusirpi, Brus laguna,
Wampusirpi 2019
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Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos de
Epi Info 7.

Tabla 1. Distribucion de fuentes de agua de las viviendas
de los municipios de Puerto Lempira, Villeda Morales,
Brus laguna y Wampusirpi, Gracias a Dios 2019

Indicador HON | GAD | PL [Mocoron |Cauquira| BL |Wampu| V.M
% de viviendas con
servicio de agua de pozo 46.2 | 64.1 248 428 | 217 747
propio
% de viviendas con
acceso agua domiciliarde | 274 | 114 | 139 234 19.5
pozo comunal

% de viviendas con
acceso a agua por 39 | 164 213 | 706 239
acarreo

% de viviendas con
acceso agua domiciliar 5.1 0.55 6.4 1.2
por acueducto

Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos de
Epi Info 7.

Grafico 5 Alcantarillado y saneamiento en los
municipios de Puerto Lempira, Villeda Morales, Brus
laguna, Wampusirpi, 2018
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Fuente: Elaboracion propia utilizando la base de datos
Municipal 2018.



Grafico 6. Porcentaje de viviendas con acceso a servicios
de telefonia en Puerto Lempira, Villeda Morales, Brus
laguna y Wampusirpi, Gracias a Dios 2019
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Fuente: Elaboracién propia utilizando la base de datos del
censo Municipal 2018

Tabla 2. Indicadores generales de salud en Puerto
Lempira, Villeda Morales, Brus laguna y Wampusirpi,
Gracias a Dios 2019

Indicador HON | GAD PL BL Wampu VM
Nacimientos | 145,878 | 2969 1,607 405 211 250
Defunciones | 43,290 373 107 38 17 40
Crecimiento | 7588 | 2506 | 1500 | 367 194 210
vegetativo

Mortalidad

infantil 164

Tasa de

fecundidad 2.51

general

Tasa de

mortalidad 73 101.04 | 62.22

Materna

Fuente: Elaboraciéon propia empleando analisis de datos de
Epi Info 7

Tabla 3. Principales causas de morbilidad en la
poblacion de Puerto Lempira, Villeda Morales, Brus
laguna y Wampusirpi, Gracias a Dios 2019

Principales causas de morbilidad en la poblacion de GAD %

Resfriado comun 18
Enfermedades crdnicas no transmisibles 15
Infecciones del tracto urinario 15
Malaria 15
Sindrome diarreico agudo 11
Enfermedades de la piel y faneras 7.1
Sindrome anémico 5.8
Sindrome febril 5
Desnutricion 5.1
Parasitismo intestinal 3
Total 100

Fuente: Elaboracidn propia con informacion de ASIS Gracias a
Dios 2018 - 2019

Grafico 7. Tasa de mortalidad infantil en Puerto
Lempira, Villeda Morales, Brus laguna y Wampusirpi,
Gracias a Dios 2019
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Fuente: Elaboracién propia con informacién de ASIS Gracias a
Dios 2018 - 2019

Tabla 4. Principales causas de Mortalidad < 5 afos en
Puerto Lempira, Villeda Morales, Brus laguna vy
Wampusirpi, Gracias a Dios 2019

Morbilidades Porcentaje

Neumonia 30.4
Insuficiencia respiratoria 17.3
Cardiopatia congénita 13
Desnutricion 13
Causa desconocida 8.6
Sindrome diarreico agudo 8.6
Ahogamiento 4.3
Shock séptico 4.3
Total 100

Fuente: Elaboracidn propia con informacién de ASIS Gracias a
Dios 2018 - 2019

Grafico 8. Proporcion de casos de mortalidad en
menores de 5 afios por grupo etario en Puerto Lempira,
Villeda Morales, Brus laguna y Wampusirpi, Gracias a
Dios 2019
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Fuente: Region Departamental Gracias a Dios ASIS 2018-2019



Grafico 9. Tasa de empleo en Puerto Lempira, Villeda
Morales, Brus laguna y Wampusirpi, Gracias a Dios 2019
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Fuente: Elaboracion propia de los analisis estadisticos del
censo municipal 2018

Grafico 10. Hogares con ingreso menores a $1 y $2
ddlares en Puerto Lempira, Villeda Morales, Brus
Laguna y Wampusirpi, Gracias a Dios
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Fuente: Elaboracion propia de los analisis estadisticos del
censo municipal 2018.

Grafico 11. Frecuencia de alimentacién en hogares de
Puerto Lempira, Villeda Morales, Brus Laguna vy
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Fuente: Elaboracion propia de los andlisis estadisticos del
censo municipal 2018

Grafico 12. Ingresos mensuales en la unidad de vivienda
en Puerto Lempira, Villeda Morales, Brus Laguna y
Wampusirpi, Gracias a Dios 2019
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Fuente: Elaboracion propia utilizando la base de datos
Municipal 2018

Grafico 13. Produccién de alimentos por municipio en
Puerto Lempira, Villeda Morales, Brus Laguna vy
Wampusirpi, Gracias a Dios 2019
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Fuente: Elaboracion propia utilizando datos estadisticos del censo Municipal 2018



Grafico 14. Huertos en vivienda por municipio en Puerto Casado/a 22.66 17.16 40.37
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Grafico 15. Produccion de alimentos para el
autoconsumo en Puerto Lempira, Villeda Morales, Brus
Laguna y Wampusirpi, Gracias a Dios 2019
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Tabla 5. Estado civil por unidad de vivienda en los 1 48 12.66
municipios de Puerto Lempira, Brus laguna, Villeda 5 53 6.07
Morales, Wampusirpi, Gracias a Dios 2019. ’
3 6 1.58
Estado civil Honduras  Gracias  Municipios
(%) a Dios EB (%) 4 5 1.32
(%)
5 3 0.79
Unién libre 27.18 31.53 23.75
Total 379 100
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Fuente: Elaboracién propia empleando andlisis de datos de Epi

Info 7

Grafico 17. Cuando se enferma alguien de su familia a
qué lugar acude en los municipios de Puerto Lempira,
Brus laguna, Villeda Morales, Wampusirpi, 2019
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Gréfico 18. Ultima revision o control en establecimiento
de salud de alguna persona de su familia en Puerto
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Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos

de EpiInfo 7

Tabla 8. Antecedentes familiares patolégicos de las
viviendas, municipios de Puerto Lempira, Brus laguna,
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Tabla 9. Alguien de su familia ha presentado problemas
de salud en estos ultimos 6 meses. En las viviendas de
los municipios de Puerto Lempira, Brus laguna, Villeda
Morales, Wampusirpi, 2019

Respuesta Frecuencia Porcentaje
Si 210 55.67

No 169 44.33
Total 380 100

Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos

de Epi Info 7

Tabla 10. Con que especialidad médica le gustaria
contar en su comunidad en los municipios de Puerto
Lempira, Brus laguna, Villeda Morales y Wampusirpi

Especialidades Frecuencia Porcentaje
Médico internista 95 25.07
Ginecologia 65 17.15
Pediatria 55 14.51
Oftalmologia 19 5.01




Cardiologia 17 4.49
Cirugia 17 4.49
Endocrinologia 15 3.96
Dermatologia 9 2.11
Geriatria 6 1.58
Medicina general 6 1.58
Neurologia 5 1.32
Ortopedia 5 1.32
Nutricionista 2 0.53
Todas 39 10.29
Ninguno 25 6.60
Total 379 100

Fuente: Elaboracién propia empleando andlisis de datos
de EpiInfo 7

Objetivo 2: Definir el contexto cultural en los
municipios de Puerto Lempira, Villeda Morales,

Wampusirpi y Brus Laguna, Gracias a Dios

En Gracias a Dios se encuentran cuatro de los nueve

pueblos indigenas presentes a nivel nacional. Se

encontré que el 96.35% son misquitos, 0.53% tawahkas
y 2.11% otros, no se encontrd la presencia de pech o
garifunas en las comunidades donde se recolectaron los

datos.

Grafico 19. Porcentaje de los pueblos indigenas en el
departamento de Gracias a Dios 2019
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Fuente: Censo nacional de poblacién y vivienda 2013
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Tabla 11. Pueblo indigena con el que se identifica la
familia por unidad de vivienda, municipios de Puerto
Lempira, Brus laguna, Villeda Morales, Wampusirpi,
2019

Pueblo Frecuencia Porcentaje
indigena

Misquita 369 97.36
Mestizo 8 1.85
Tawahkas 2 0.53

Otro 1 0.26

Total 380 100

Fuente: Elaboracidn propia empleando andlisis de datos de Epi
Info 7

Misquitos

Muskitos, en espafiol ‘misquitos’, distribuidos en mds de
80 poblados, en los 6 municipios del departamento, su
poblacién es de 72,370 de los 75,114 de todos los
pueblos indigenas, su densidad poblacional de 4.55
habitantes por Km2. Su mayor ente rector politico es
Mosquitia Asla Takanka (MASTA) en espafiol “Unidad de
la Mosquitia” esta estructura estd conformada por 12
consejos territoriales, que a su vez cada consejo estd
constituido por: Junta directiva y un consejo de ancianos,
tienen como objetivo, cuidar del bien estar de la
poblacién, la proteccidn de sus recursos naturales vy

asegurar su cultura.

La subsistencia de los misquitos se basa en el cultivo de
arroz, platano, banano, frijoles, maiz y yuca, ademas de
la caza y la pesca artesanal. A partir del 1970, el buceo
para la pesca se convirti6 en uno de los ingresos

econdmicos de mayor importancia.



Caracterizar la linglistica de la poblacion que
reside en los municipios objetivo

En las comunidades de Gracias a Dios el 79.53% de la
poblacién pertenece a los diferentes pueblos indigenas
como misquito, pech y tawahka, de los cuales 97.36%
pertenece a los Misquitos, la investigacién evidencio que
el 76 % de la poblacién misquita son bilinglies (misquito
y espafiol), y solamente el 23% habla solamente
misquito, en cuanto a la presencia de otros idiomas de
los pueblos originarios, se habla en menor proporcién el
pech y el tawahka.

Tabla 12. Manejo de lenguaje Misquito por unidad de

vivienda, municipios de Puerto Lempira, Brus laguna,
Villeda Morales, Wampusirpi, 2019

Valor Frecuencia Porcentaje
No sabe leery 90 24.39
escribir

Leery escribir 167 45.25
Leery escribir 63 17.07

con dificultad

Solo leer 49 13.27
Total 369 100

Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos
de Epi Info

Red de salud de medicina tradicional

La medicina tradicional en la zona es una practica
frecuente por la poblacion, la investigacion demuestra
que el 33 % de la poblacion las practica como primera
eleccién si presenta un problema de salud. Para los
misquitos, las enfermedades son causadas por el
incumplimiento de las leyes de la naturaleza o a causa de
buenos y malos,

espiritus lo que evidencia su

cosmovision espiritual de las enfermedades, para los
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misquitos la salud es el resultado de encontrarse en

equilibrio con la naturaleza.

No existe una organizacién institucional estructurada de
estos servicios, pero existen trabajadores y trabajadoras
de la salud tradicional, entre los que prestan diferentes
servicios de salud. El siguiente cuadro describe los

actores de salud segun los diferentes pueblos:

Tabla 13. Red de medicina tradicional misquita

Entidad Descripcion

Profeta Persona hacedora
de tiempo y viento,
persona que fue golpeada
por un rayo césmico. Su
funcién es evitar los malos
espiritus en las
comunidades.

Ukuly: hacedor del
tiempo y el viento

La guia o el guia espiritual,
también es la persona que
cura con hierbas, ritos y
ceremonias, predice
acontecimientos naturales
(huracanes, inundaciones,
otros). Etc.

Sukya

Uhura Curandero/ Medico
tradicional, son personas
que curan enfermedades
de origen espiritual,
cuentan con varios
recursos entre ellos
rituales, danzas, hiervasy

oraciones.

Knatamamangkra nani Son las parteras de las
comunidades, encargadas
de las mujeres
embarazadas y los nifos,
sus practicas son la
consecuencia de la
experiencia con esta

poblacion

Son curanderos que
trabajan exclusivamente
con plantas, tratando

Hierbero




males como gripes,
picadura de animales no
enfermedades
espirituales.

Fuente: Elaboracién propia con datos de La Mosquitia
desde adentro 2019

Tabla 14. Red de medicina tradicional Tawahka

Entidad Descripcion

Sabio que entiende, que
practica y que puede,
con conocimientos
ancestrales de plantas
medicinales.

Ditalyang

Fuente: Elaboracion propia con datos de Instituto de

SIDERAFRO 2019

Tabla 15. Red de medicina tradicional Garifuna

Entidad Descripcién
El encargado de realizar
ceremonias para la cura
de las enfermedades, en
Buyei dicha ceremonia los

ancestros se comunican
mediante el “Buyei” y les
hace saber el mal que
padece la persona,
posteriormente le dan su
tratamiento.

Fuente: Elaboracién propia con datos de Conocimientos

ancestrales de la salud del pueblo Garifuna 2019

Organizacion politica del pueblo indigena misquito

La poblacidn del Gracias a Dios tienen su propia
distribucién politica denominada MASTA que fue
fundada el 26 de junio de 1976 en la comunidad de Awas,
en el seno de una convocatoria de todos los lideres de las
comunidades, hasta la fecha la organizacion ha tenido 21
juntas directivas, cada junta directiva tiene un periodo de

gobernanza de tres. En 1987 la organizacion obtuvo su
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personaderia juridica a través de la Secretaria de
Gobernacidn y Justicia de la Republica de Honduras. En
1997 en un congreso de MASTA se planted la posibilidad
de zonificar y organizar el territorio por Consejos
Territoriales, consolidando 12 consejos territoriales en el
periodo de 1998 a 2011 actualidad se cuentan con 12

consejos, los cuales son:

e RAYAKA por sus significa “vida” en Miskitu, antes
Comité para la Vigilancia de las Tierras de la
Biosfera del Rio Platano.

e DIUNAT por sus siglas Drapap Tarara Iwi Uplika
Nani AslaTakanka, que significa: “Organizacion
de las personas que viven en Drapap Tara” con
su area de influencia es Brus Laguna.

e FINZMOS que significa: Federacion de Indigenas
Nativos de la Zona Mocorén — Segovia. Con zona
de influencia Mocordn y Segovia.

e KATAINASTA por sus significa Katski Lakunka Ta
Aiska Indianka Asla Takanka, que significa:
“Organizaciéon de los indigenas que viven en
todos los confines de la Laguna de Caratasca.
Con influencia en la Laguna de Caratasca.

e AUHYA Yari que es nombre ancestral de Puerto
Lempira. Con zona de influencia Puerto Lempira

e LAINASTA por sus significa en misquito Laka
Indianka AslaTakanka, que significa:

“Organizacién de los indigenas de la zona de

Laka”. Con zona de influencia en Laka, PL.



llustraciéon 1. Consejos territoriales Gracias a Dios llustracion 2. Organigrama de la organizacion politica de

MASTA
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lllusatracion 3. Instituciones de Gracias a Dios
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Grafico 20. Atencidn integral al nifio menor de 5 afos
lera vez por el municipio 2018

Total

Wampusirpe

Villeda morales

JFB

Ahuas

Brus laguna

Pto Lempira
0% 20% 40% 60% 80% 100%

W Atenciones <5

Fuente: Elaboracidn propia utilizando ASIS 2018-2019

Tabla 16. Principales casos de morbilidad en menores
de5aiios en Gracias a Dios 2019

Patologia Pto Lempira Brus laguna Villeda Morales Wampusirpi
Resfriado comin oo 75% 62% 66%
Neumenia 10% 6% 8% 1%
Bronguiolitis 11% B% 12% 7%
Faringoamigdalitis  17% 8% 13% 4%

Asma 2% 3% 5% 2%

Fuente: Elaboracién propia utilizando ASIS 2018-2019

Tabla 17. Atencion de partos Gracias a Dios 2018

Municipios % Partos % de partos con
Institucionales partera

Puerto 82.3% 17.6%

Lempira

Brus Laguna 84.1% 15.8%

Ahuas 31.1% 68.8%

Francisco de 68.7% 31.2%

Bulnes

Wampusirpi 18.1% 81.8%

Villeda 70.3% 29.6%

Morales

Total 75.7% 24.2%

Fuente: Elaboracion propia base de datos ASIS 2018-2019
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Tabla 18. Porcentaje de captacion de embarazadas
antes de las 12 SG en Gracias a Dios 2018

% captacion de

Municipios E:‘:ﬂ:zos embarazadas antes de las
12 SG
Puerto Lempira 3,225 23.80%
Brus Laguna 476 61.70%
Ahuas 382 51.50%
Juan Francisco B. 186 49.40%
Villeda Morales 348 12.00%
Wampusirpi 200 32.50%
Total 4,817 30.20%

Fuente: Elaboracion propia base de datos ASIS 2018-2019

Tabla 19. Porcentaje de captacion de puérperas en
Gracias a Dios 2018

Municipio Puérperas Captacion
puerperal

Puerto
Lempira 865 65.9%
Brus Laguna 461 132.8%
Ahuas 79 58.5%
Francisco 57
de Bulnes 71.2%
Wampusirpi 104 157.5%
Vi

illeda 63
Morales 27.8%
Total 1629 75.2%

Fuente: Elaboracion propia base de datos ASIS 2018-2019



Tabla 20. Incumplimiento del abastecimiento segun la
lista nacional de medicamentos de medicamentos en
los establecimientos en los establecimientos de interés.

2019

Tipo de establecimiento

Incumplimiento

UAPS
CIS

Policlinico

42.20

37.5

55.29

Fuente: Elaboracion propia con datos de regién sanita y
de la LNME

Tabla 21. Caracterizacion de los laboratorios de Gracias

a Dios 2019
Establec M c B Wam  Ville
imiento HPL oc .auq rus pusirp da
oron uira L. 3
i M.
Tipo de Hsp. UAPS CIS CIS CIS CIS
ES tipo 1
Espacio Espaci Compa Compa Compa Espacio Compa
fisico o rtido/ rtido/ rtido/ propio rtido/
Propio unidad unidad unidad unidad
ambie ambie ambie ambie
ntal ntal ntal ntal
Energia Las24 compa compa compa compar compa
eléctrica horas rtida rtida rtida tida rtida
con con con con con
vacuna vacuna vacuna vacuna vacuna
s s s s s
Personal Micro Micros  Micros  Micros  Microsc  Micros
., copista copista copista  opista copista
bidlog . . . - -
o certific  certific  certific  certific certific
ado ado ado ado ado
Contra  Contra  Plazay Contrat Contra
Plazas
to to otro (o) to
(1) en
2 MSS contra
to
Equipo Equip Micros  Micros  Micros  Microsc  Micros
o copio copio copio opio copio
médic  simple  simple  simple  simple simple
ode de de de de de
labora campo campo campo campo campo
torio OSCUrO  OSCUFO  OSCUrO  OSCUro oscuro
bésico
tipo | glucd glucdm  glucéd
metro etro metro
Banco USG UsG UsG
de portati  portatil portati
Sangre | |

Examenes  Quimi Prueba Prueba Prueba Cintas Prueba

que se ca s s s reactiva s
realizan Hemat rdpida rapida rapida s para rapida
ologia s: s: s uroanal s:
Serolo  Malari Malari Malari isis Malari
gia a a a Prueba a
Micros s
copia T8 T8 T8 rapidas T8
Parasit VIH v Sueem
ologia etrias
uroan Gluco Gluco
alisis metria metria
prueb s s
as
rapida
s
No
Cultiv
0s

Fuente: Elaboracidn propia con datos de recogidos en
campo

Tabla 22. Recurso humano sanitario por municipio del
departamento de Gracias a Dios 2019

Médicos %de Enfermeria %de Técnicoambiental % de

Comunidad

Actual Ideal Cobertura Actual  Ideal Cobertur Actual  Ideal Cobertura
PUEStP 56 14% Ly} 8 50% ] i 1%
Lempira

Couguira 1 5 W% 4 ! 3% 1 3 3%

Maocaron 0 1 0% 1 1 50% 1 1 100%
Bruslaguna 5 14 3% ph 2 100% 1 i 100%

Wampusirpi 2 b 0% 13 9 100% 3 4 5%

Villeda

10 30% 12 16 75% 4 8 50%
Morales

Fuente: Elaboracién propia con datos de Regidn sanitaria,
proyecciones 2019 INE, OPS

Indicadores de cobertura de atencion.

e 2.15 UAPS por cada 10,000 habitantes.

e 5.37 CIS/Policlinico por cada 50,000 habitantes.
e 1,02 hospitales por cada 100,000 habitantes.

e 0.67 camas por cada 1000 habitantes.
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Tabla 23. Unidad de Atencion de Primaria a la Salud

(UAPS)

Categoria: Ambulatoria del Primer Nivel de atencion
con Escalon de Complejidad 1

Recursos Humanos de un
UAPS

Medico (a) General
Auxiliar de Enfermeria

Un promotor (a) de Salud
por cada 300 familias

Servicios

Cartera de Servicios de un
UAPS

Rehabilitacién con base
comunitaria

Diagnéstico temprano
(pruebas rapidas, pruebas
de esputo y otras)

Recursos Humanos con
los que cuenta el

Cartera de Servicios
con los que no cuenta
el UAPS

Mocoron

Promotor (a) de
Salud

Odontdlogo (a)
General

Técnico (a)
Laboratorio

Asistentes
(farmacia,
archivo,
estadisticay
administrativo)

Cartera de
Servicios de un
CIS

Rehabilitacion
con base
comunitaria

Odontologia
general

Laboratorio

2 3 2

0 1 0

2 2 1

1 3 1
Servicios

Cartera de Servicios con los que
cuenta el CIS

Villeda Brus Wampusirpi
Morales Laguna

X X X

X \ X

v v v

Fuente: Elaboracién propia, con informacién recolectada en clinico

gira de campo 2019 y el Acuerdo No. 4006 de la Gaceta. Fuente: Elaboracién propia, con informacion recolectada en

gira de campo 2019 y el Acuerdo No. 4006 de la Gaceta.

Tabla 25. Centro Integral de Salud (CIS)
Categoria: Ambulatoria del Primer Nivel de atencion

Tabla 26. Policlinico

con Escalon de Complejidad 2 Categoria: Ambulatoria del Primer Nivel de atencion

con Escalon de Complejidad 3

Recursos Humanos

Recursos Recursos Humanos con los que Recursos Humanos Recursos Humanos con
Humanos de un Cuenta el CIS Necesarios para un los que cuenta el Centro
cIs Centro Policlinico Policlinico

Villeda Brus Wampusirpi

Morales Laguna Cauquira
Medico (a) 3 6 2 Pediatria 0
General Internista 0
LlcenC|adzla (o) en 1 > 0 Gineco-obstetra 0
Enfermeria

Odontdlogo (a) General 0

Auxiliar de 4 10 4 go (3)
Enfermeria Doctora en Quimica y 0

Farmacia
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Psicdlogo (a)
Microbidlogo (a)
Trabajador (a) Social

Técnico (a) en Terapia
Fisica Funcional

Auxiliares de Enfermeria
Promotores (as) de Salud
Técnico (as) Laboratorio
*Auxiliar de Farmacia
*Técnico (a) Radiologia
*Administrador (a)
*director (a)

*Asistentes (farmacia,
archivo y estadistica)

Servicios

Pediatria
Medicina interna
Gineco-obstetricia
Medicina general

Rehabilitacidén con base
comunitaria

odontologia general
(servicios de endodoncia
y otros)

Laboratorio clinico |

Servicio de cirugia
ambulatoria (+)

Nutricidn
Psicologia

Transporte asistencial |
Basico ATAB

Urgencias |

Radiologia convencional
(rayos X)

Ultrasonido |

0

1 (Técnico microscopista)

0
0

X X X X X

23

Obstétrica | (atencidon de X
partos de bajo riesgo)

Fuente: Elaboracién propia, con informacion recolectada en
gira de campo 2019 y el Acuerdo No. 4006 de la Gaceta.

Tabla 27. Hospital Basico (Tipo 1)

Categoria: Hospital Basico

Descripcidn: Brinda servicios de atencion de urgencia,
hospitalizacion y consulta externa especializada a la
poblacién que le es referida por el primer nivel de atencion
y a la que de forma espontdnea demanda atencidn.

Especialidades

Especialidades de un HB Especialidades con las

que cuenta el HB

Hospital de Puerto

Lempira
Medicina interna 1
Pediatria 2
Neonatologia 1
Ginecologia y obstétrica 3
Cirugia general 2
Ortopediay 0

traumatologia

Servicios de apoyo terapéutico

Servicios requeridos
para un Hospital Basico

Servicios con los que
cuenta el Hospital

Hospital de Puerto
Lempira

Imagenologia basica '
segln sus necesidades

Laboratorio clinico v
(bioquimica clinica,

hematologia y

microbiologia) y

enfermedades objeto de

vigilancia de salud

publica

Banco de sangre / v
servicios de transfusion




Otros Servicios

Otros Servicios de un HB

. Técnico en salud ambiental
Otros servicios con los

que cuenta el HB Residente de posgrado

B 2%

[ 39%

Atencidn integral (CAI) Vv Nutricionista ~ INEG_—G— 26%
Pacientes con v Médico General I 11%

enfermedades crdnicas Médico especialista I 6%

Aplicacién ambulatoria X Enfermeria I 6%

de tratamiento

oncolégico Auxiliar de enfermeria [ 8%

Docencia: pregrado (VII y X Area de atencién al paciente W 1%

VIl 0 10 20 30 40
Investigacion X Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de

Fuente: Elaboracién propia, con informacidn recolectada en
gira de campo 2019 y ASIS 2019

Grafico 21. Representacion de la muestra segln
establecimiento del estudio CAP TICs Tegucigalpa y
Gracias a Dios 2019

= FCM

88

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de
Microsoft Excel 2019. Estudio CAP TIC's Honduras 2019

Grafico 22. Area de trabajo de participantes de la
recoleccion de los datos_del estudio CAP TICs
Tegucigalpa y Gracias a Dios 2019
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Microsoft Excel 2019, CAP TICs Honduras 2019

Grafico 23. ¢Sabe que son las tecnologias de la
informacion y la comunicacién? Datos del estudio CAP
TIC’s Tegucigalpa y Gracias a Dios 2019

120.00%
100.00%

100.00%

0,
80.00% 63.01%

60.00%

40.00% 34.25%

20.00%
5 2.74%

0.00%

No No lo sé Si Total

Fuente: Elaboracion propia empleando andlisis de datos de
Microsoft Excel 2019, CAP TICs Honduras 2019

Grafico 24. ¢El uso de las TIC puede mejorar la gestion
en salud, reducir los costos operativos y

50



administrativos? del estudio CAP TIC’s Tegucigalpa y
Gracias a Dios 2019

3% 1%

mSi mNolosé No respondieron = No

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de

Microsoft Excel 2019, CAP TICs Honduras 2019

Grafico 25. Conocimientos sobre si en Honduras existen
politicas que regulan el uso de las tecnologias de la
informacion y la comunicacién del estudio CAP TIC's
Tegucigalpa y Gracias a Dios 2019

29.86%

u Si No = Nolose

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info 7, CAP TICs Honduras 2019

Grafico 26. ¢Ha utilizado el historial médico
electrénico? del estudio CAP TIC’s Tegucigalpa y Gracias
a Dios 2019

3%

m Sj
No
m No lo sé

No respondieron

Fuente: Elaboracién propia empleando anélisis de datos de
Microsoft Excel 2019. CAP TICs Honduras 2019

Grafico 27. ¢Conoce ejemplos de TICs que existan en el
drea de salud? del estudio CAP TICs Tegucigalpa y
Gracias a Dios 2019

80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

68%

32%

No conoce

Si conoce

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info 7. CAP TICs Honduras 2019

Grafico 28. ¢Qué ejemplos de TICs conoce? del estudio

CAP TIC’s Tegucigalpa y Gracias a Dios 2019
Monitores... I 12%
e-Learning I 12%

Mhealth I 17%

Telesalud G 7%

Historial medico... I 3%

0% 10%  20%

30% 40%

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info 7. CAP TICs Honduras 2019
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Tabla 26. ¢Con cudl especialidad médica haria una

interconsulta? Segun el nivel de atencién consultado

65%

60%

43%

35%

30%

26%

22%

22%

17%

13%

13%

9%

9%

9%

9%

. Hospital
. Hospital . .
Academia Puerto Primer Nivel
Escuela .
Lempira
Nutricion Medicina Nefrologia GIHEC(.}-
Interna obstetricia
Medicina ’ _
Interna 38%  Nutricion Ortopedia Pediatria
Nefrologia 23% Cardiologia [27% | Oftalmologia | 36% “f]niifr:r;a
Pediatia  23%  Endocinologia | 25%  Dermatologia [ 36% Dermatologia
Ortopedia  15% Neurologia | 25%  Endocrinloga || 36%  Ortopedia
Reumatologa  15% Dermatologia = 22% Cardiologia | 32%  Cardiologia
Endocinologia ~ 15%  Nefrologia ' 22%  Neurologia ' 32% Oftalmologia
Cardiologia 15%  Reumatdoga  17%  Pediatria | 32%  Neurologia
Rehal!)\i/liltlacién 15% Psiquiatria  16% '\l/'ni‘:'rcrga 27%  Endocrinologia
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Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de

Microsoft Excel 2019.

Grafico 29. ¢ Quién se beneficia mas de utilizar Telesalud
segun el nivel de atencion consultado? del estudio CAP
TIC's Tegucigalpa y Gracias a Dios 2019
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Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos de
Microsoft Excel 2019.

Grafico 30. ¢Ha dado consulta utilizando tecnologia de
la informacion y la comunicacién?
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Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info 7. CAP TICs Honduras 2019

Grafico 31. Disposicion del personal sanitario para
recibir cursos, charlas, talleres sobre las Tecnologias de
Informacion y Comunicaciéon y TeleSalud, mediante
medios virtuales, del estudio CAP TIC’s 2019
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Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos de
Microsoft Excel 2019. CAP TICs Honduras 2019



Grafico 32. Uso que le daria a la Teleconsulta del
estudio CAP TIC’s Tegucigalpa y Gracias a Dios 2019

No lo usaria 9%
Diagnostico de la... 23%
Tratamiento de la... 26%
Emergencia 29%
Para consultas 35%
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Fuente: Elaboracidn propia empleando anilisis de datos de Epi
Info 7. CAP TICs Honduras 2019

Grafico 33. Disposicion del personal sanitario para
utilizar las tecnologias de informaciéon y comunicacién
en el ambito de la salud del estudio CAP TIC's
Tegucigalpa y Gracias a Dios 2019
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Fuente: Elaboracién propia empleando anadlisis de datos de
Microsoft Excel 2019. CAP TICs Honduras 2019

Grafico 34. Dispositivo de preferencia para hacer la
Teleconsulta del estudio CAP TIC's Tegucigalpa y Gracias
a Dios 2019
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Fuente: Elaboracidn propia empleando andlisis de datos de Epi
Info 7. CAP TICs Honduras 2019
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llustracién 4. Temas de Teleeducacion priorizados
Como resultado de los grupos focales entrevistas se logré concretar el siguiente diagrama

' Autcestima l

Cirugia Oftalmologia

Planificacion familiar

en los adolescentes

Drogadiccién

A

Hipertension | Atencion a los
Arterial adolescentes —"

Diabetes - Planificacion
S Fe
Familiar
e Abortos
Terminador |-

Ortopedia
‘ Cancer = -

Medicina Temas de
<1 Intema Educacién

Ginecologia

Farmacologia Pediatria Nutricion  ——» m

Lactancia

Consecuencias de
la automedicacion

A Y Materna

‘ Neumonia ) ( Diarreas |
' Tratamiento | ' Vacunacion '

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Microsoft Word 2019. CAP TICs Honduras 2019

Alimentacion
saludable en todas
las etapas de la
vida
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En el flujograma se puede apreciar los temas
educativos para el personal sanitario que son los
gue necesitan aprender, y asi poder replicar los
conocimientos adquiridos para ayudar ensefiar a
una poblacion con tantos problemas educativos.

En los diferentes centros asistenciales comentaban
gue se necesita hablar de planificacién familiar, por
ejemplo, ya que este es un tema tabu para esta
poblacién, ya que es muy conservadora, y no
permite que se hable de este tema, o muchas veces
las personas no creen que esto funciones y lo hay
confianza con el personal, por eso ellos piden ayuda
de un especialista para poder dar una orientacion al
paciente y que sea confiable.

Y el personal sanitario tienen la gran necesidad de
reforzar todos estos temas para poder dar una
mejor orientacién al paciente, ya que atienden a
personas de cualquier edad y con cualquier
patologia, y necesitan orientar al paciente para un
tratamiento adecuado.

Grafico 35. Uso del Historial médico electrénico del
estudio CAP TIC’s Tegucigalpa y Gracias a Dios 2019
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Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos
de Epi Info 7. CAP TICs Honduras 2019 Infraestructura de
los establecimientos de los establecimientos de salud
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Tabla 28. Infraestructura de los establecimientos de los
establecimientos de salud

Infraestruct Mo Cauq Ville Brus Wampu
ura cor uira da Lagu sirpi

on Mora na

les

Areas
# de 2 2 2 1 1
edificios
# de 3 6 8 8 12
ambientes
Consultorios v v v v v
Cuarto de v v v v v
procedimien
tos
Preclinica Vv v v X '
Sala de \' ' v X v
espera
Farmacia Vv X X Vv Vv
Laboratorio v X v X X
Red de frio \' X X v v
Nebulizacio v X X X '
nes
Sanitario X v v X Vv
Oficinas X ' ' \' '
técnico
ambiental
Estacion de X X X \' v
enfermeria
Area de X X X X i
expulsion
Puerperio X X X X v

Fuente: Elaboracién propia, con informacién recolectada en
gira de campo 2019 y el Acuerdo No. 4006 de la Gaceta.



Objetivo 5: Determinar los indicadores de salud y
nutricion de la poblacion objetivo que reside en los
municipios Puerto Lempira, Villeda Morales,

Wampusirpi y Brus Laguna, Gracias a Dios

llustracion 5. Peso para longitud/talla distribuido segtin
sexo (nifios/as menores de 5 afios)

Fuente: Elaboracién propia empleando WHO Anthro Plus 3.3.2

llustracién 6. Longitud/talla para la edad distribuido
segun sexo (nifios/as menores de 5 afios) 70

Fuente: Elaboracién propia empleando WHO Anthro Plus 3.3.2

llustraciéon 7. Longitud/talla para la edad distribuido
segun sexo (nifios/as menores de 5 afios) 70

Fuente: Elaboracién propia empleando WHO Anthro Plus 3.3.2

Tabla 29. Resultados de la evaluacion nutricional en
ninos menores de 5 afios

Estado Nutricional Total Nifios  Ninas
Normal 57% 49.6% 63.2%
Desnutricion Aguda (P/E)  4.6% 5.8% 3.5%
Desnutricion Global (P/T)  5.9% 7.5% 4.8%
Desnutricion crénica (T/E) 21.2% 23.1%  19.5%
Sobrepeso 8.3% 10.7% 6.2%
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Obesidad 3% 3.3% 2.8%
Total 100% 100% 100%

Fuente: Elaboracidon propia empleando WHO Anthro Plus 3.3.2

Tabla 30. Lugar del parto o cesarea en los municipios de
Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda Morales vy
Wampusirpi Gracias a Dios

Lugar del Frecuencia Porcentaje
nacimiento
Hospital 119 66.48
Unidad de 43 24.02
salud
Casa 17 9.5
total 179 100

Fuente: Elaboracidn propia empleando andlisis de datos de Epi
Info 7

Tabla 31. Quien atendié el parto en los municipios de
Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda Morales y
Wampusirpi Gracias a Dios

Quien atendio el Frecuencia Porcentaje
parto

Medico 113 63.12

Enfermera 53 29.61
Partera 9 5.03
Usted misma 2 1.12
familiar 2 1.12
Total 179 100

Fuente: Elaboracidn propia empleando andlisis de datos de Epi
Info 7.

Tabla 32. Lactancia materna exclusiva en mujeres
actualmente con lactantes de menos de 6 meses en los
municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios

Respuesta Frecuencia Porcentaje
Si 17 62.96
No 10 37.03
Total 27 100

Fuente: Elaboracidén propia empleando andlisis de datos de Epi
Info 7



Tabla 33. Patologias maternas en los municipios de
Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda Morales y
Wampusirpi Gracias a Dios

Complicacion Frecuencia Porcentaje
Ninguno 115 64.24
Trastorno 15 8.38
Hipertensivo del

embarazo

Infecciones 22 12.30
genitourinarias

Sindrome 8 4.47
anémico

Eclampsia 8 4.47
Amenaza de 7 3.91
parto pretérmino

Diabetes 4 2.23
Gestacional

Total 179 100

Frutas 23 8.10%
Lacteos 14 4.93%
Procesados 65 22.89%
Verduras 2 0.70%
Total 284 100%

Fuente: Elaboracién propia empleando andlisis de datos de Epi
Info 7

Tabla 34. Duracion media de la lactancia materna en
lactantes menores en los municipios de Puerto Lempira,
Brus Laguna, Villeda Morales y Wampusirpi

A qué edad Inicio la

.. Frecuencia Porcentaje
ablactacion
0-3 meses 22 12.36%
3-6 meses 62 34.83%
6-9 meses 62 34.83%
9-12 meses 32 17.98%
Total 178 100.00%

Fuente: Elaboracién propia empleando andlisis de datos de Epi
Info 7

Tabla 35. Grupo de alimentos en la ablactacion en los
municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios

Respuesta Frecuencia Porcentaje
Agua 12 4.23%
Carnes 26 9.15%
Cereales 117 41.20%

Formulas 25 8.80%

Fuente Elaboracion propia empleando analisis de datos de Epi
Info 7

Grafico 36. Cuantas veces al dia le da comida al nifio en
los municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios

60% 51%

40% 29%
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0%
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1aldia 2 aldia m3aldia 4 aldia m>5aldia
Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info 7

Tabla 37. Presencia de Sindrome entérico agudo en
nifios/as menores de cinco afios en los municipios de
Puerto Lempira, Brus laguna, Villeda Morales vy
Wampusirpi Gracias a Dios

37%

63%

® No mSj

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info 7



Grafico 38. Presencia de IRA en nifios/as menores de
cinco anos en los municipios de Puerto Lempira, Brus
Laguna, Villeda Morales y Wampusirpi Gracias a Dios

I 1%
43%
56%
0% 20% 40% 60%
No Si M No recuerda/No sabe

Fuente: Elaboracion propia empleando andlisis de datos de
Epi Info 7

Grafico 39. Porcentaje de controles prenatales en
mujeres embarazadas en los municipios de Brus Laguna,
Villeda Morales y Wampusirpi y Puerto Lempira 2019
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Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos de
Epi Info 7

32

Grafico 40. Nivel de atencidn en el que se realizan los

controles prenatales las embarazadas en los municipios

de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda Morales y

Wampusirpi Gracias a Dios
No se

controla
6%

Segundo
nivel de
atencion
12%

Primeroy
segundo
nivel de
atencion
13%

Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos de
Microsoft Excel 2019

Tabla 41. Estado nutricional segun la relaciéon del indice
de masa corporal y la edad gestacional en las
embarazadas en los municipios de Puerto Lempira, Brus
Laguna, Villeda Morales y Wampusirpi Gracias a Dios
Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos
de Epi Info 7.

Enflaquecida [l 6.25%
Obesidad NG 5%
I 1..25%

Normal

Sobrepeso [ININEGGNNNNNNBETI50%

Tabla 36. Embarazadas que conviven con su pareja
en los municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna,
Villeda Morales y Wampusirpi Gracias a Dios

Vive Sola Frecuencia Porcentaje
Si 5 16
No 27 84
Total 32 100

Fuente: Elaboracién propia empleando andlisis de datos de Epi
Info 7



Tabla 42. Anemia en las embarazadas captadas en
los municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna,
Villeda Morales y Wampusirpi Gracias a Dios 2019

28‘
72%

m Con Anemia = Sin anemia

Fuente: Elaboraciéon propia empleando analisis de datos de
Epi Info 7

Grafico 43. Tipo de anemia de las embarazadas
captadas en los municipios de Puerto Lempira, Brus
Laguna, Villeda Morales y Wampusirpi Gracias a Dios
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B Anemia Moderada
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Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de
Microsoft Excel 2019

Grafico 44. indice de masa corporal por sexo en los
municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios
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Fuente: Elaboracion propia empleando andlisis de datos de
Microsoft Excel 2019

Grafico 45. Circunferencia Abdominal por sexo en los
municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios
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Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos de
Epi Info 2019



Grafico 46. Porcentaje de grasa corporal por sexo en los
municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios
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Fuente: Elaboracidn propia empleando analisis de datos de Epi
Info

Grafico 47. Porcentaje de personas por unidad de
vivienda que refieren padecer de Diabetes mellitus en
los municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios, 2019.
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Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info7
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Tabla 44. Porcentaje de rangos de glicemia al azar en
adultos con diabetes mellitus de los municipios los
municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios, 2019

Rangos de glicemia al azar Porcentaje
<70mg/dl -
80-115mg/dI 6.32%
120-140mg/dI 21.51%
140-179mg/dl 16.45%
>180mg/d| -
Total 100%

Grafico 48. Donde realiza su control glicémico el
paciente diabético en los municipios de Puerto Lempira,
Brus Laguna, Villeda Morales y Wampusirpi Gracias a
Dios

% Familiar o amigo 1 1.42
%Usted mismo W 4.28
%Hospital publico 8.57
% Centro de salud [N 32.85
% No se controla I .42
0 20 40 60

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info



Tabla 37. Edad de diagndstico de diabetes en los
municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios

Edad Frecuencia Porcentaje
35-55 afios 39 55.75%
20-34 afios 15 21.44%
56-64 afios 11 15.71%
>65 afios 3 4.25%
<19 afios 2 2.85%
Total 70 100

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info 7

Grafico 49. Disponibilidad de medicamentos recetados
para la diabetes en el establecimiento de salud de los
municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios
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Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info 7
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Grafico 50. Control de pacientes con diagndstico de
diabetes mellitus en los municipios de Puerto Lempira,
Brus Laguna, Villeda Morales y Wampusirpi Gracias a
Dios 2019

35%

44%

m Controlado(a) = No Controlado(a)

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info 7

Tabla 38. Le ha dicho alglin personal de salud que
padece de hipertension arterial en los municipios de
Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda Morales vy
Wampusirpi Gracias a Dios

Respuesta Frecuencia Porcentaje
Si 213 )
No 166 43.8
Total 380 100

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi
Info

Grafico 51. Que tratamiento le indicaron para la
hipertension arterial en los municipios de Puerto
Lempira, Brus Laguna, Villeda Morales y Wampusirpi
Gracias a Dios
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Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi Info
7



Grafico 52. Donde se controla la su presidn arterial en
los municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda
Morales y Wampusirpi Gracias a Dios

Usted mismo | 0.93%
Clinica Privada 1 2.34%
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Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de Epi

Info 7

Tabla 39. Clasificacion de hallazgos de hipertensién
seguin presion sistdlica en los municipios de Puerto
Lempira, Brus Laguna, Villeda Morales y Wampusirpi
Gracias a Dios

Presion Frecuencia Porcentaje
Arterial

sistdlica

80-99 10 2.63
100-119 94 24.80
120-139 132 34.82
140-159 91 24.01
160-179 28 7.38
180-199 17 4.48
200-220 7 1.84
Total 379 100

Fuente: Elaboracién propia empleando analisis de datos de
Microsoft Excel 2019

Tabla 40. Control en pacientes diagnosticados con
hipertension arterial de Gracias a Dios en los municipios
de Puerto Lempira, Brus Laguna, Villeda Morales y
Wampusirpi Gracias a Dios

Presion arterial sistalica Parcentaje

20-53 0.47%

100-115 12.26%

120-138 29.24%

140-158

1e0-178 ﬂ

180-159 6.60%

200-220 3.30%
Total 100%

Fuente: Elaboracion propia empleando analisis de datos de
Microsoft Excel 2019

Tabla 41. Control de pacientes con diagndstico de
hipertension

Hallazgos de Frecuencia Porcentaje
HTA seglin

control (PS)

Controlado(a) 89 41.9811
No 123 58.0189

Controlado(a)

Fuente: Elaboracion propia empleando andlisis de datos de
Microsoft Excel 201

Grafico 53. Distribucion de presion arterial segun PAS
en los municipios de Puerto Lempira, Brus Laguna,
Villeda Morales y Wampusirpi Gracias a Dios
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Fuente: Elaboracion propia empleando andlisis de datos de
Microsoft Excel 2019



La situacién de Gracias a Dios en 2019 a nivel de acceso a los servicios basicos (energia
eléctrica, agua, potabilizacidn, saneamiento, telefonia), empleo, ingresos y produccién se
encuentra en condiciones de precariedad y estancamiento profundo en comparacién con
el resto de Honduras. Lo que predispone su perfil de morbimortalidad con una carga alta
de enfermedades asociadas a las condiciones de pobreza extrema.

La prevalencia de diabetes e hipertensién arterial observada en los municipios de Gracias
a dios tiene implicaciones importantes en lo que respecta al estado de salud del pueblo
originario Misquito, sobre todo si se tiene en cuenta la edad relativamente joven de los
habitantes de las zonas que participaron en el estudio.

Las repercusiones de este conjunto de complicaciones de las ECNT socavan la calidad de
vida e imponen una carga econdmica sustancial, tanto directa como indirecta lo cual es
muy preocupante en esta poblacidn vulnerable en el drea econdmica debido que no
existen fuentes de empleo estables y el acceso a servicios de salud es precario.

Se refleja un desequilibrio en el estado nutricional, por ende un aumento del riesgo de
enfermedades crénicas no trasmisibles y que en la poblacién misquita de Gracias a Dios,
es sustancialmente incrementado, reflejado en la evaluacién antropométrica y que en su
mayoria se ubican en sobrepeso y obesidad y un elevado porcentaje de grasa corporal.
Se observd que mas de la mitad de las mujeres embarazadas se encontraban con
sobrepeso u obesidad, que representa un riesgo aumentado de las complicaciones
maternas y perinatales.

Los resultados obtenidos indican que uno de cada cinco nifos y nifias menores de 5 anos
manifiesta un crecimiento inadecuado para la edad o desnutricidon crénica, siendo mas
afectados los nifios que las nifias en todos los indicadores de crecimiento infantil, tanto la
prevalencia de desnutricién global como aguda esta por debajo del punto de corte inferior
para ser clasificado como problema de salud publica, no obstante, deben considerar las
altas prevalencias de enfermedades transmisibles en la zona y que pueden rapidamente
impactar el estado de salud de la nifiez.

La poblacidn misquita presenta la doble carga de malnutricién: menores de 5 afios con
desnutricion, adultos y mujeres embarazadas con sobrepeso y obesidad, esto puede ser
el resultado de una alimentacidon desequilibrada que no contiene todos los nutrientes
necesarios para un buen estado nutricional debido a la poca disponibilidad y acceso a los
alimentos de la zona. De no realizar acciones integrales y en de forma sostenible en las
comunidades, el ciclo desnutricién pobreza y subdesarrollo persistira.

37



Recomendaciones

Desarrollar acciones intersectoriales contundentes y con movilizacién de recursos
suficientes para abordar la brecha en materia de determinantes sociales que
histéricamente viene sufriendo la poblacidn misquita por elementos multicausales que
deben ser abordados de manera priorizada.

Debido a la complejidad que supone tratar con eficacia las ECNT ademas de la diversa
carga de morbilidad que de ellas se deriva, es preciso elaborar una respuesta de salud
publica multidisciplinaria a fin de reducir las repercusiones de estas morbilidades. La
educacion en lengua misquita en materia de ECNT se considera esencial para conseguir
gue las personas que las padecen adopten una actitud preventiva y se comprometan con
su tratamiento y control.

Diseflar estrategias de promociéon de salud para las mujeres durante el periodo
preconcepcional, con el objetivo de que adopten un estilo de vida saludable, que incluya
la practica de ejercicio fisico y la disminucidn del consumo de alimentos densamente
caldricos y asi prevenir las complicaciones ocasionados por la obesidad en la salud
materna y fetal.

Se manifiesta la necesidad de elaborar programas en lenguaje misquito que propicien el
ejercicio y promuevan mejores regimenes alimentarios entre las personas de la
comunidad con enfoque en las mujeres que son la poblacién mas afectada, y con mayor
cantidad de factores de riesgo.

También es esencial elaborar sistemas de salud integrados que promuevan
sistemdaticamente las directrices clinicas, supervisen los niveles de atencién, aporten
sugerencias en base a la evidencia a los pacientes y los médicos, y luego mejoren
continuamente la calidad de la atencion, y que logren una provisién adecuada de
herramientas para el diagndstico y control de los pacientes y de esta manera si se ha de
reducir el riesgo de que surjan complicaciones derivadas.
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