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Tendencia indicadores de desnutricion cronica, aguda y
global, segun informes ENSMI, Guatemala

M Crénica ™ Aguda ™ Global N: 760
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Fuente: ENSMI 2014-2015 I _



Notificaciones recibidas de casos semanales acumulados y tasas de
Desnutricion Aguda -DA- en menores de 5 ainos. RepUblica de Guatemalq,
semanas epidemiolégicas 1 a 23 de los anos 2016 — 2017

Desnutricion aguda ninos y ninas menores de 5 anos

2016 2017 . Yo Diferenci % dif
, Dif. De .
Patologias C Relativo | a Casos casos
Casos Acum Tasas Casos | Acum | Tasas asos de Tasas| Acum Acum.
Desnutricion 420 | 6487 | 285 | 286 | 5283 | 232 | -134 | -18.6 | -1204 | -18.6
Aguda -DA-
DA » 402 | 6209 | 27.3 | 275 | 5025 | 221 | -127 | -19.1 | <1184 | -19.1
antropometrica
DA clinica 18 278 1.2 11 258 1.1 -7 -7.2 -20 -7.2
DA moderada 317 4803 21.1 217 3937 | 17.3 -100 -18.0 -866 -18.0
DA severa total 103 1684 7.4 69 1346 5.9 -34 -20.1 -338 -20.1
Kwashiorcor 7 119 0.5 5 120 0.5 -2 0.8 1 0.8
Kwashiorcory 1 32 0.1 o | 25 o1 | 1 | 219| 7 | -219
marasmatico
IMorcsméiico 10 127 0.6 6 113 0.5 -4 -11.0 -14 -11.0

Fuente: SIGSA-18, Datos preliminares
por actualizacion de las areas de salud.

Hasta la semana 23, se registra una disminucién de 1204 casos (19%), a expensas de
los casos moderados. La disminucidn de los casos clinicos ha sido del 7%.



Desnutricion aguda en < de 5 anos por ano, casos y tasas.
RepuUblica de Guatemala, Sem. Epi. 1 a 23 de los anos 2012-2017
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Fuente: SIGSA-18, Datos preliminares Se mantiene la tendencia a la disminuciéon de casos durante
por actualizacion de las areas de salud. las primeras 23 semanas de los Gltimos 5 afios.
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Desnutricion Aguda (DA)
distribucion proporcional por grupos de Edad
en meses, hasta la 232 semana epidemioldgica
Republica de Guatemala - Aho 2017
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Fuente: SIGSA-18 y Epifichas. Datos preliminares por
actualizacion de las areas de salud.
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La mayor proporcion (79%)
de casos de acverdo al
grupo etario se presenta en
los menores de 24 meses,
principalmente en el grupo
de 6 a menores de 24
meses, con el 68% del total
de casos.

Hacia este grupo estan
dirigidas las intervenciones
contenida en la ventana
de los mil dias.



Desnutricion Aguda en nifios < de 5 afnos, tasas
acumuladas por departamento por 10,000, SE-23,
Republica de Guatemala 2016 - 2017

2017

2016

Tasas
[ s.08 - 16,04

@ 16,05 - 24,93
B 24.54- 77,04
Total Guatemala 23,19

O s.10 - 20,37
@ 20,38 - 43,30
B 43,31 - 74,61

P

Total Guatemala 28,48
© Ministerio de Salud Piblica - Guatemala

© Ministerio de Salud Piblica - Guatemala

El comportamiento por departamento, entre el afio anteriory
este es similar, excepto la mayor incidencia en Chiquimula.

Fuente: SIGSA-18, Datos preliminares por
actualizacidén de las areas de salud



Casos acumulados por semana epidemiologica
que reportan los servicios del MSPAS de DA Moderada < 5 anos
2015-2017, RepuUblica de Guatemala
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Fuente: SIGSA-18, Datos preliminares por
actualizacion de las areas de salud



DA moderada Menores de 5 anos

Casos y Tasas Acumulados por 10,000.
Tasas acumuladas de DA-MODERADA por 10,000 Hasta la 23° semana epidemiolégica

< 5 anos por drea de salud, SE-23, por Area de Salud, REPUBLICA DE GUATEMALA
Republica de Guatemala 2017

Anos 2016 - 2017

AREA DE SALUD

Casos Tasas Casos Tasas

Santa Rosa 257 48.7 338 63.5

Escuintla 457 49.4 447 48.4

Zacapa 128 423 127 41.8

Retalhuleu 173 37.3 150 32.2

Chiquimula 195 32.1 185 30.2

Sacatepéquez 263 621 122 28.8

El Progreso 75 34.5 62 28.4

Guatemala Central 272 28.7 262 28.3

Suchitepéquez 260 31.1 216 256

Guatemala Nor Oriente 153 30.7 108 21.7

Baja Verapaz 72 15.2 100 20.8

San Marcos 398 24.5 296 18.2

Total PAIS 4803 21.1 3937 17.3

- :::E_“’m . Jutiapa 129 18.3 118 16.6

O 025 2171 Huehuetenango 342 185 301 16.3

W 2172 - 63,51 Quetzaltenango 228 18.9 192 15.9

Total Guatemala 17,28 Petén Sur Occidental 75 16.9 65 14.4

Ixil 41 12.1 45 13.0

. Petén Sur Oriental 54 13.0 51 12.1

iniene de Salud publes - Gusemels Guatemala Nor Occidente 227 285 93 11.8

El riesgo a padecer desnutricion aguda moderada  Totonicapén 65 7. 81 103
en los menores de 5 afios es mayor en 3 Jdlape 67114 58 97
departamentos del sur: Retalhuleu, Suchitepéquez y Ezgf"e"“"@ 18593 g'g 16026 Zg
Escuintla; 4 departamentos del corredor seco: g quiche 197 137 123 8.4
Zacapa, Chiquimula, Santa Rosa y El Progreso. Ixcdn 17 84 16 77
Alta Verapaz 250 12.0 138 6.5

Fuente: SIGSA-18, Datos preliminares por actualizacién de las areas de salud Petén Norte 65 16.7 23 58
Solold 54 6.8 34 4.2

Guatemala Sur 47 4.7 18 1.8



Casos acumulados por semana epidemiolégica
que reportan los servicios del MSPAS de DA Severa < 5 anos
2015-2017 , RepuUblica de Guatemala

——2017
200 N= 1,346 (24%) —2016

175 —2015
150 - ——3 per. media mévil (2017)
125 -

100 -

mw o n o O

50

0 r-r T T rrr T+ rrr+rrrrr 1+ r+rrr1r1rr1rr17r 1T 1T 1T 1T 11T 1T 1T 17T 1T 1T 1T 1T 1T 1T 1T 1T T T T T T T/
T3 5 7 9 1 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51

Semanas Epidemiologicas

Fuente: SIGSA-18, Datos preliminares por
actualizacién de las areas de salud



DA Severa Total Menores de 5 anos
Tasas acumuladas de DA-SEVERA por 10,000 Casos y Tasas Acumulados por 10,000.

< 5 anos por area de salud, SE-23, Hasta la 23° semana epidemiolégica
por Area de Salud, REPUBLICA DE GUATEMALA

Anos 2016 - 2017

Republica de Guatemala 2017

AREA DE SALUD
Casos Tasas Casos Tasas
El Progreso 24 11.0 32 14.7
Guatemala Central 141 14.9 128 13.8
Santa Rosa 75 14.2 72 13.5
Escuintla 167 18.0 118 12.8
Chiquimula 63 10.4 67 10.9
Suchitepéquez 115 13.8 86 10.2
Jutiapa 42 6.0 55 7.7
Baja Verapaz 23 4.8 35 7.3
Huehuetenango 147 7.9 125 6.8
Retalhuleu 57 12.3 31 6.6
Jalapa 38 6.5 38 6.4
Petén Sur Oriental 35 8.4 26 6.2
v B Zacapa 37 122 18 59
B 4.04 - 6,65 Total PAIS 1684 7.4 1346 5.9
B .66 - 14,68 Sacatepéquez 53 12.5 24 5.7
Total Guatemala 5,91 San Marcos 139 8.6 90 5.5
Izabal 69 10.4 30 4.5
Petén Sur Occidental 16 3.6 20 4.4
© Ministerio de Salud Publica - Guatemala Petén Norte 12 3.1 16 4.1
Fuente: SIGSA-18, Datos preliminares por actualizacion de las areas de salud Quetzaltenango 59 4.9 49 4.1
El Quiche 57 4.0 59 4.0
El riesgo de padecer desnutricién aguda Severa Alta Verapaz 123, 59 81 38
en menores de 5 afos ha sido mayor en 5 dreas chr:::auenango ;; 2: 375 zg
de salud del corredor seco, y 2 de la region sur xl 12 35 11 32
y un drea del Occidente: Huehuetenango. Guatemala Nor Oriente 2 44 14 28
Guatemala Nor Occidente 49 6.2 21 2.7
Para este ano la disminucidn hasta la fecha es Totonicapan 18 20 19 24
del 21 %. Guatemala Sur 31 3.1 24 24

Solola 21 2.6 15 1.9



Numero de fallecimientos
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Mortalidad por desnutricion AGUDA casos CONFIRMADOS 2015-2017 y

Enero

en INVESTIGACION 2017 por mes, hasta la semana 23
RepUblica de Guatemala.
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Fuente: MSPAS/SESAN. Datos preliminares sujetos a actualizacién.
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Mortalidad por Desnutricion Aguda Casos Confirmados por
departamento, hasta la SE- 23, 2017

Cuilco (2) y La Libertad, S. Juan Ixcoy, $

HUEHUETENANGO 6 Rafael La Independencia y Tectitan (1).

SAN MARCOS Comitancillo, Malacatdan, Tacand y San
Pedro Sacatepéquez.

TOTONICAPAN _ 3>  SanFrancisco el Alto, Momeostenango
ALTAVERAPAZ - 1 Cobdn

n=138
IZABAL 1 Morales
SOLOLA 1 Solold
ZACAPA 1 Gualan
ESCUINTLA 1 Santa Lucia Cotzumalguapa
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Fuente: MSPAS/SESAN. Datos preliminares sujetos a actualizacion.



No. de casos

Mortalidad por Desnutricion Aguda Casos Confirmados,
por edady sexo hasta la SE- 23 - 2017
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Fuente: MSPAS/SESAN. Datos preliminares sujetos a actualizacién



Desnutricion Cronica a la semana epidemioldgica
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GUATEMALA

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y
ASISTEN ,,IA\ DCIAL

Cobertura de vacunacion
acumulada enero a mayo 2017




% Cobertura

o 7 Rango de edad | Bioldgico Dosis Cobertura %
Cobertura de vacunacion por x| we |
Hep B 62,476 16
vacuna, acumulada i | o |
<1afio Neumo 2 138,235 36
Guatemala, enero a mayo 2017 oy | ms |
100 - Penta 3 130,246 34
Rotavirus 128,566 3
90 - DPTR1 112,335 29
NeumoR1 129,858 34
80 - la<2afios  |[OPVR1 112,110 29
SPR1 128,954 3
70 A
SPR2 106,217 28
60 - 1afos DPTR2 96,663 26
OPVR2 95,074 25
50 A
7 31 > > 33 34 33 34 33
30 - 29 >9 28 26 25
20 - 16
0 - T T T T T T T T T T T
©) A% N Y ol > S N N N N a, a, 9
@] Q =\ o N\ o $ /\Q“ < \\% & Q- ,\% \\Q“
o) ) Q 4 N\ N 3 R
A N\ e@\)@ e QQ’(\ <2~<5\o 62 S (QO OQ S S <§2 OQ
X
Biolégico

Fuente: Epidemiologia con datos SIGSA

Cobertura nacional esperada de
enero a mayo: 41.65%




% de coberturas

Coberturas esquema de vacunacion Pentavalente, por Area de
Salud, en menores de 1 ano de edad
Guatemala, mayo 2017
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Area de salud

Fuente: Epidemiologia con datos SIGSA
Guatemala Central es area piloto para versién SIGSA 5




% de coberturas

Coberturas de vacunacion SPR, por Area de Salud en
poblacién de 1 a 2 anos de edad,
Guatemala, mayo 2017
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Areas de salud

Fuente: Epidemiologia con datos SIGSA
Guatemala Central es area piloto para version SIGSA 5



Coberturas de vacunacién DPT-R2 y OPV-R2
por Area de Salud en poblacién de 4 afios de edad
Guatemala, enero a mayo 2017
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Fuente: Epidemiologia con datos SIGSA - 2 MOPVR2

Guatemala Central es area piloto para version SIGSA 5



Porcentaje
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Porcentaje de ejecucion presupuestaria
acciones de la Ventana de los Mil Dias,
Guatemala, enero a mayo 2017

" %

1 2 3 4 5 6 7 8 92 10 11 12 13

Actividad presupuestaria

< 1 ano vacunados

2 1< 5 anos vacunados

3 Consejeria cuidado infantil
4 Monit. crecimiento <5 anos
5 S. Micronutrientes <5 anos
) S. Micronutrientes MEF

7 Desparasitacion 1 <5 anos
8 Vig. Agua consumo humano
9 <5 anos atendidos IRA

10 <5 anos atendidos EDA

11 <5 anos Dx. y Tx. DA

12 Aliment. comp. 6 < 24 meses
13 Vigi desarrollo inf <2 anos
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