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Presentacion

La Municipalidad de San Juan Ermita y el Distrito Municipal de Salud son los responsables directos de la salud
integral y bienestar de la poblaciéon del municipio. En esa misma linea, se ha formulado el Plan Municipal de
Salud (PMS), priorizando los problemas que aquejan en estos aspectos a las y los habitantes en las diferentes
etapas de su vida, especialmente a los grupos mas vulnerables. Asi, el PMS contiene estrategias para mejorar
la calidad de vida de la poblacién del municipio.

Histéricamente, en el desempefio de las funciones municipales, se han desarrollado alianzas con otras
instituciones de gobierno y entidades internacionales, las cuales han apoyado al bienestar y desarrollo de las
comunidades, especialmente las mas postergadas.

Para la elaboracién del PMS del municipio de San Juan Ermita, se conté con la cooperacion técnica del Proyecto
de Atencién Primaria de Salud y Nutricion, implementado por la OPS/OMS, a solicitud de la Unién Europea.
Se llevaron a cabo varias reuniones con profesionales de la salud y miembros del Concejo Municipal, bajo el
liderazgo del alcalde municipal y la Coordinacién del DMS, tanto para elaborar cada una de las etapas del PMS
como para poner en practica la metodologia, que dio como resultado la finalizacién de sus cuatro fases.

Este proceso dio inicio con la socializacién de la propuesta metodolégica y la identificacion de los actores
clave (entre los que se involucraron organizaciones gubernamentales y no gubernamentales, pero también de
cooperacion internacional). Asimismo, se identificaron las prioridades municipales y de salud, y se definieron los
objetivos y metas priorizados; todo ello, con la finalidad de resolver las necesidades basicas de las comunidades,
coyunturalmente con las alianzas estratégicas, las cuales suman recursos para optimizar la atencién de la salud
y bienestar de la poblacion durante el quinquenio 2025-2030.

La elaboraciéon del presente Plan Municipal de Salud fue posible gracias a la cooperacion técnica de la
Organizacién Panamericana de la Salud/Organizacién Mundial de la Salud y al significativo compromiso de los
integrantes del Comité Estratégico, quienes, en todo momento, mostraron entusiasmo y empefio para consolidar
todas las actividades propuestas, aportando de esta forma al desarrollo del municipio de San Juan Ermita.

Plan Municipal de Salud San Juan Ermita 2025 - 2030 11




Carta del alcalde municipal
de San Juan Ermita, Chiguimula

Me dirijo a ustedes con gran satisfaccion para presentar el Plan Municipal de Salud, como un esfuerzo conjunto
entre la Municipalidad de San Juan Ermita y diversas instituciones publicas, privadas y de cooperacién internacional.
El Plan Municipal de Salud es el resultado de un proceso de diagnéstico y planificacion participativa, donde se
han involucrado representantes de instituciones afines a temas de salud, educacién, vivienda y de algunos otros
sectores claves, con el objetivo de abordar los principales problemas de salud y bienestar que afectan a nuestros
habitantes, considerando que la salud de estos es un componente fundamental para lograr el desarrollo integral
del municipio.

El Plan Municipal de Salud se centra en cinco areas estratégicas, identificadas previamente en el Analisis de la
Situacion de Salud (ASIS):

—_

malnutricion;
agua y saneamiento;
manejo de desechos sélidos;

vivienda digna; y

ook W N

embarazos en adolescentes.

Dicho analisis permitié instaurar las acciones concretas, los productos esperados, asi como los resultados
estratégicos para cada area prioritaria. Ademas, se han estimado los costos financieros destinados a cada actividad,
con el objetivo de darle cumplimiento a las metas propuestas, realizando un trabajo colaborativo orientado a la
promocion, prevencion y recuperacion de la salud desde los dmbitos individual, familiar y comunitario, con el fin
de lograr el bienestar de la poblacién. Asimismo, estamos comprometidos con la implementacién de este Plan
Municipal de Salud y confiamos en que juntos lo podremos lograr.
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Agradezco al Concejo Municipal, a la Direccién Municipal de Seguridad Alimentaria y Nutricional (DIMSAN),
Direccion Municipal de la Mujer (DMM), Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS) a través del
Distrito Municipal de Salud de San Juan Ermita (DMS) vy, especialmente, a la Organizacién Panamericana de la
Salud/Organizacién Mundial de la Salud (OPS/OMS) por el apoyo y colaboracién para la realizacion del Plan
Municipal de Salud (PMS) 2025-2030. Y a todos los que han participado en la elaboracion de este plan, les
agradezco y exhorto a unirse a nosotros en este esfuerzo para construir un municipio mas saludable y préspero.

iTrabajando sin parar!
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Siglas y acronimos

APS  Atencion Primaria en Salud
APSR  Atenciéon Primaria de Salud Renovada
ASEDECHI Asociacién de Servicios y Desarrollo Econémico de Chiquimula
ASIS Andlisis de la Situacion de Salud
ASSA Agenda de Salud Sostenible para las Américas
CAP Centro de Atencion Permanente
CARITAS Confederacién Oficial de Entidades de Accion Caritativa y Social de la Iglesia catélica
COMUDE Concejo Municipal de Desarrollo
COMUSAN Consejo Municipal de Seguridad Alimentaria y Nutricional
DIMSAN  Direccién Municipal de Seguridad Alimentaria y Nutricional
DMM  Direccién Municipal de la Mujer
DMS Distrito Municipal de Salud
ECNT Enfermedades Crénicas no Transmisibles
FAO Organizacién de las Naciones Unidas para la Agricultura y Alimentacion
MAGA Ministerio de Agricultura, Ganaderia y Alimentacion
MIDES Ministerio de Desarrollo Social
MINECO Ministerio de Economia
MINEDUC Ministerio de Educacion
AS
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MSPAS Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
OMS  Organizacién Mundial de la Salud
OPS Organizacion Panamericana de la Salud
PEl Plan Estratégico Institucional
PMA Programa Mundial de Alimentos
PMS Plan Municipal de Salud
POA Plan Operativo Anuall
POM Plan Operativo Multianual
SESAN Secretaria de Seguridad Alimentaria y Nutricional
SVET Secretaria contra la Violencia Sexual, Explotacion y Trata de Personas
TECHO Asociacion TECHO
UGAM  Unidad de Gestion Ambiental Municipal

URSS Unién de Republicas Socialistas Soviéticas
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16




1. Introduccion

La situacion de salud del municipio de San Juan Ermita se determina mas alla de las condiciones de pobreza,
pobreza extrema, malnutricién y falta de acceso a los servicios de salud, pues también implica la importancia
de contar con agua segura para consumo humano, educacion de calidad y un sistema de disposicion de
residuos y excretas, por mencionar algunos. Por tanto, la ausencia de estos determinantes sociales no responde
al concepto de salud entendida como el equilibrio entre el bienestar fisico, mental y social, si bien la salud es
considerada como un derecho humano.

En ello radica la importancia de contar con el Plan Municipal de Salud, el cual es producto de un profundo
analisis del contexto local, con un liderazgo estratégico, tanto del personal del Ministerio de Salud Publica
y Asistencia Social (MSPAS) como de la Municipalidad de San Juan Ermita, con la cooperacion técnica de
consultores de la OPS/OMS.

Asi, el PMS tomé como insumo primario el Andlisis de la Situacion de Salud (ASIS) del municipio de San
Juan Ermita, que permitié revisar una serie de instrumentos técnicos y operativos. Entre ellos, la Memoria de
Labores, la Sala Situacional 2023 del DMS, su Plan Estratégico Institucional (PEl), Plan Operativo Anual (POA)
y Plan Operativo Multianual (POA) del periodo 2025-2028. De ese modo, se identificaron las necesidades de
salud y bienestar, asi como las brechas existentes en los diferentes escenarios de salud.

Lo anterior nos orienta a delimitar las lineas de accién para el quinquenio 2025-2030, priorizando: malnutricion,
agua y saneamiento, vivienda digna, manejo de desechos sélidos y embarazos en adolescentes.

Para la implementacion del PMS, es necesario realizar alianzas estratégicas que involucren a otros actores, asi
como a instituciones gubernamentales y no gubernamentales que tengan presencia en el municipio, todo ello
con el objetivo de lograr, a través del desarrollo de las actividades estratégicas puntuales plasmadas en este
PMS, las metas propuestas para el 2030.

El PMS esta orientado a optimizar la salud de la poblacién, mejorando a su vez la calidad de vida de las
comunidades, labor que viene desde el nivel del gobierno municipal en cooperacién con otros actores claves
presentes en el municipio.

Es evidente que la poblacion atraviesa por diversas situaciones de salud cuyas aristas son los determinantes
sociales y culturales, lo cual requiere de una serie de acciones que sean eficientes y eficaces para la mejora del
bienestar de la poblacién.

Para dar cumplimiento al presente PMS, se cuenta con el compromiso y profesionalismo de los actores claves
implicados en su formulaciéon, la cual se apoya en el marco legal de la Republica de Guatemala, convenios
nacionales e internacionales, por ejemplo.
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2. Objetivos

2.1. Objetivo general

Implementar las estrategias de salud y bienestar para mejorar la calidad de vida de la poblacién del municipio de
San Juan Ermita, Chiquimula, mediante la identificacion de problemas y necesidades prioritarias que definen la
situacion de salud del municipio, incluidas las inequidades y determinantes sociales, orientando las intervenciones

hacia las prioridades con eficacia y eficiencia, promoviendo un enfoque inclusivo y respetuoso de la diversidad

cultural.

2.2. Objetivos especificos

1.

\ N\

A N

Reducir la desnutricién crénica en cuatro puntos porcentuales en nifias y nifios menores de 2 afios
mediante acciones educativas y de promocién dirigidas a madres y padres de familia, con el apoyo de
las alianzas estratégicas institucionales e intersectoriales en el municipio de San Juan Ermita.

Disminuir la desnutriciéon aguda en nifias y nifios menores de 2 afos mediante las acciones de
capacitacién y educacion dirigidas a madres y padres de familia con el apoyo de alianzas estratégicas
intersectoriales e interinstitucionales en el municipio de San Juan Ermita.

Aumentar el acceso al agua domiciliar en un 75 % en las comunidades del municipio de San Juan Ermita
mediante alianzas estratégicas interinstitucionales e intersectoriales para el 2027.

Fortalecer los servicios de recoleccion y tratamiento de desechos solidos mediante las alianzas
estratégicas en el municipio de San Juan Ermita para el 2030.

Garantizar el acceso equitativo, sostenible y seguro en el disefio y construcciones de las viviendas con
alianzas estratégicas intersectoriales e interinstitucionales en el municipio de San Juan Ermita para el
2030.

Promover la participacién de adolescentes, familias y comunidades en programas de prevencion
de embarazos en adolescentes, que incluyan consejeria, planificacion familiar y atencién integral,
garantizando los recursos adecuados y sostenibles en el municipio de San Juan Ermita para el 2030.

18 Plan Municipal de Salud San Juan Ermita 2025 - 2030
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3. Marco normativo y legal

El Plan Municipal de Salud se establece conforme a la normativa legal vigente, la cual incluye la Constitucién
Politica de la Republica de Guatemala, asi como cédigos, leyes, acuerdos ministeriales, politicas y convenios
internacionales que garantizan el derecho a la salud de la poblacién y la implementacion de las acciones
propuestas en este documento.

A continuacion, se enlista el normativo legal que respalda la implementacion del plan.
3.1. Convenios internacionales

3.1.1. Declaraciéon de Alma-Ata

La Conferencia Internacional sobre Atencion Primaria de Salud de Alma-Ata, desarrollada en la extinta URSS del
6 al 12 de septiembre de 1978, afirma y realiza un llamamiento urgente a que todos los gobiernos desarrollen e
implementen una adecuada atencién primaria en salud, con el fin de brindar atencién en salud a todo individuo,
familia y comunidad sin exceptuar a nadie, promoviendo la salud como un derecho fundamental (Organizacién
Mundial de la Salud, 1978).

3.1.2. Atencién primaria de salud renovada
Promueve un enfoque inclusivo y centrado en la persona, alineandose a los esfuerzos nacionales para mejorar
la calidad y equidad en la atencién sanitaria (Organizacién Mundial de la Salud, 2008).

3.1.3. Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS)

Guatemala, como parte de la comunidad internacional, ha adoptado los ODS y asumié el compromiso de poner
fin a la pobreza y el hambre en todas sus formas y dimensiones, asi como a velar porque todos los seres
humanos puedan realizar su potencial con dignidad e igualdad, en un medioambiente saludable (Naciones
Unidas, 2015).

De los 17 ODS establecidos, el presente plan se vincula con los siguientes:

* ODS 2. Hambre cero: iniciativas para mejorar la seguridad alimentaria y la nutricion;
* ODS 3. Salud y bienestar: mejoras en el acceso a servicios de salud y campafias de prevencion; y

* ODS 6. Agua limpia y saneamiento: proyectos de acceso a agua potable y saneamiento adecuado
(Naciones Unidas, 2015).
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3.1.4. Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales (art. 12)
Este principio gufa la politica sanitaria de Guatemala al impulsar reformas para garantizar que todas las
personas tengan acceso a servicios de salud de calidad (Naciones Unidas, 1966).

3.1.5. Agenda de Salud Sostenible para las Américas 2018-2030

Refuerza el compromiso regional para garantizar la salud universal, buscando la integraciéon de la atencién
primaria y la sostenibilidad en los servicios de salud (Organizacién Panamericana de la Salud, 2017).

3.2. Constitucion Politica de la Republica de Guatemala

La Constitucién Politica de la Republica de Guatemala, en sus articulos 93, 94 y 95, define la salud como un
derecho humano fundamental, lo que conlleva la obligacion del Estado sobre la salud y asistencia social para
todas y todos los habitantes. Ademas, ello garantiza que la salud de la poblacién de la nacién sea considerada
un bien publico (Constitucién Politica de la Republica de Guatemala, 2002).

3.3.Leyes

3.3.1. Decreto Numero 32-2005. Ley del Sistema Nacional de Segquridad Alimentaria y
Nutricional

Establece politicas para garantizar la seguridad alimentaria y nutricional en el pais.

3.3.2. Decreto Numero 32-2010. Ley para la Maternidad Saludable

Busca promover y garantizar el acceso a servicios de salud materna, asi como la atencién integral durante el
embarazo, parto y postparto.

3.3.3. Decreto Numero 27-2003. Ley de Proteccién Integral de la Nifiez y Adolescencia

Protege los derechos de nifias, nifios y adolescentes, garantizando su acceso a servicios de salud, educacion
y proteccién social.

3.3.4. Decreto 16-2017. Ley de Alimentacién Escolar

Tiene por objeto garantizar la alimentacion escolar, promover la salud y fomentar la alimentacion saludable a
todas y todos los estudiantes.

3.3.5. Decreto Numero 11-2002. Ley de Consejos de Desarrollo Urbano y Rural

Establece mecanismos para la participacion ciudadana en el desarrollo local, incluyendo la salud.
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3.3.6. Decreto Numero 14-2002. Ley de Descentralizacion

Fomenta la descentralizacién de servicios, permitiendo que las municipalidades asuman un papel activo en la
gestion de la salud.

3.3.7. Decreto Numero 68-86. Ley de Proteccion y Mejoramiento del Medio Ambiente

Regula la proteccion del medioambiente, lo cual es clave para garantizar condiciones de vida saludables.

3.3.8. Decreto Nuimero 101-97. Ley Orgdnica del Presupuesto

Establece normativa sobre la administracion del presupuesto, asegurando que se destinen recursos adecuados
para la salud publica.

3.3.9. Decreto Numero 87-2005. Ley de Acceso a Métodos de Planificacion Familiar

Garantiza el acceso a métodos de planificacion familiar, contribuyendo a la salud reproductiva.

3.3.10. Decreto Numero 42-2001. Ley de Desarrollo Social

Establece politicas para promover el desarrollo social y la reduccién de la pobreza, incluyendo el acceso a
servicios de salud.

3.4. Cadigos

3.4.1. Decreto Numero 90-97. Cédigo de Salud

Regula los aspectos relacionados con la salud publica y estipula los principios y normas que deben seguir las
instituciones de salud en el pais.

3.4.2. Decreto Numero 12-2002. Cédigo Municipal

De acuerdo con este decreto, las municipalidades tienen a su cargo la prestacion de servicios publicos
esenciales como salud, abastecimiento de agua potable, infraestructura, recoleccién de basura, alumbrado
publico, seguridad, educacion y otros, en coordinacién con entidades estatales.

3.5. Reglamentos y acuerdos ministeriales

3.5.1. Acuerdo Gubernativo 59-2023 Reglamento Organico Interno del MSPAS

Con su publicacioén, se crea el Reglamento Organico Interno del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
(MSPAS), detallando la estructura y funciones de la institucion, con el fin de optimizar la gestion y los servicios
de salud en el pais (Contraloria General de Cuentas, 2023).
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3.5.2. Acuerdo Ministerial Numero 1632-2009. Unidad de Atencién a la Salud de los
Pueblos Indigenas e Interculturalidad en Guatemala

Esta orientado a la atencién de la salud de los pueblos indigenas, con el fin de promover la interculturalidad
y el respeto a sus practicas.

3.6. Politicas

3.6.1. Politica Nacional de Seguridad Alimentaria y Nutricional 2022-2037

Establece los principios rectores, ejes tematicos y lineamientos para orientar las actividades de seguridad
alimentaria y nutricional.

3.6.2. Politica General de Gobierno 2024-2028

Recoge las orientaciones estratégicas para avanzar hacia una sociedad digna y un futuro lleno de oportunidades.
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4. Misiony vision

4.1. Mision

Coordinar acciones y actividades interinstitucionales e intersectoriales enfocadas en la busqueda de soluciones,
monitoreo y cumplimiento de metas que brinden la calidad de salud enfocada en la poblacién sanjuanera,
logrando el desarrollo integral, equitativo e inclusivo con los recursos disponibles.

4.2.Vision

Consolidar al municipio de San Juan Ermita al 2030 como un referente de bienestar y desarrollo sostenible,
promoviendo una salud integral y accesible para toda la poblacién a través de una articulacion efectiva entre
instituciones y sectores. Nos comprometemos a asegurar la equidad y el respeto a la diversidad cultural,
creando un entorno en el que cada ciudadana y ciudadano pueda vivir de manera saludable, segura y resiliente
frente a los desafios sociales y ambientales.
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o. Principios vy valores

Las autoridades municipales, del DMS y actores clave identificaron y adecuaron los principios y valores a partir
del Cédigo de Etica del Organismo Ejecutivo, Acuerdo Gubernativo 62-2024 (Oficina Nacional del Servicio Civil,
2024). De ese modo, se orientaron las acciones estratégicas priorizadas en el PMS, adoptando un enfoque
humanistico a nivel individual, familiar y comunitario.

5.1. Principios

5.1.1. Responsabilidad

El reconocimiento de necesidades y la atencién de los requerimientos de la poblaciéon es una responsabilidad
fundamental de todo érgano del Organismo Ejecutivo. De esa cuenta, se debe promover la eficiencia y eficacia
en el uso del tiempo, recursos y herramientas que se encuentran a su disposicion, buscando el bien comun.
Ser responsable implica comprometerse con el cumplimiento de los fines del Estado y de esta forma evitar
consecuencias perjudiciales para si o para el Estado.

5.1.2. Vocacién de servicio

La vocacion de servicio involucra desarrollar las funciones o la prestacién de servicios de manera comprometida
con los fines y valores de la institucion, reflejando una actitud respetuosa, solidaria, cortés, empética, tolerante,
educada y paciente con los usuarios y sus integrantes.

5.1.3. Transparencia

La transparencia consiste en ajustar la conducta al derecho que tiene la poblacién de informarse sobre las
actuaciones de la administracion publica, facilitindoles el acceso a la informacién sobre los actos, procedimientos,
pronunciamientos y resoluciones de sus instituciones, en apego a lo dispuesto por la ley de la materia.

5.1.4. Pertinencia cultural

La pertinencia cultural implica incorporar un enfoque intercultural en el desarrollo de las funciones o prestacién
de servicios, lo que abarca las caracteristicas culturales particulares de las poblaciones maya, xinka y garifuna.
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5.1.5. No discriminacion

La “no discriminacién” se refiere a garantizar el derecho de toda persona a ser tratada de forma igualitaria, sin
distincion, exclusion, restriccion o preferencia basada en motivos de género, raza, etnia, idioma, edad, religion,
situacion socioeconémica, enfermedad, discapacidad, orientacién sexual, identidad de género, estado civil,
nacionalidad o cualquier otro motivo, razén o circunstancia que impida o dificulte a una persona individual o
juridica, o grupo de personas, el ejercicio de un derecho legalmente establecido.
5.1.6. Prudencia

La prudencia conlleva actuar con cautela y moderacion, teniendo como base el fin supremo del Estado y
absteniéndose en todo momento de generar dafio o afectacion a la institucion.

5.1.7. Primacia del bien comun

La primacia del bien comUn se refiere a la premisa de que el interés social prevalece sobre el interés particular,
buscando alcanzar equidad para la poblacién, mediante el uso racional y eficiente de los recursos publicos,
favoreciendo el progreso de la sociedad

5.1.8. Adaptacion
La adaptacion implica actuar de manera que permita atender la necesidad de progreso de la poblacion y
contribuyendo a su desarrollo.

5.1.9. Armonia

La armonia se refiere a desarrollar acciones que promuevan el equilibrio y entendimiento con la poblacién.

5.1.10. Legalidad

La legalidad conlleva desarrollar funciones o actividades con estricto apego a la Constitucion Politica de
la Republica de Guatemala, a los convenios y tratados internacionales en materia de derechos humanos
ratificados por Guatemala y a las leyes ordinarias del pais.

5.2.Valores

5.2.1. Trabajo en equipo

Conjunto de personas (funcionarios, servidores, etc.) que se organizan de una forma determinada, donde
cada individuo aporta sus ideas, experiencias, formacion, valores y aptitudes de forma solidaria para lograr un
resultado institucional, laboral o de beneficio colectivo.

5.2.2. Compromiso

Capacidad de tomar conciencia acerca de la importancia del cumplimiento de deberes y desarrollo de las
funciones del trabajo con calidad, eficiencia y eficacia.
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5.2.3. Accesibilidad
Puede entenderse como la capacidad de todo funcionario y servidor publico para facilitar el acceso de los
servicios con respeto y cortesia en un momento determinado.

5.2.4. Equidad

Consiste en el establecimiento de oportunidades o condiciones que se le brindan a un funcionario y servidor
publico, y a todo aquel ciudadano con relacién a sus derechos constitucionales, en igualdad de condiciones
respecto a su género, justicia, respeto, diversidad étnica, religién, cultura y en el ejercicio de la democracia,
la tolerancia u otra virtud, prevaleciendo el interés publico sobre el particular.

5.2.5. Respeto

Es la capacidad de practicar los derechos y deberes individuales y colectivos en la vida cotidiana, laboral
y social. Requiere, ademas, la disposiciéon para reconocer y entender las diferencias, asi como asumir
constructivamente la controversia y la pluralidad de ideas, para superar toda condicién de discriminacion, que
permita promover un desarrollo equitativo.

5.2.6. Honestidad
Capacidad de actuar con transparencia, integridad y sinceridad en todas las acciones, promoviendo la confianza
y el respeto en las relaciones con la comunidad y entre los miembros del equipo.

5.2.7. Servicio
Habilidad de serviry ayudar a la comunidad con compromiso, diligencia y vocacion, priorizando las necesidades
de los ciudadanos.

5.2.8, Empatia

Capacidad de ponerse en el lugar del otro para entender sus emociones, sentimientos, comportamientos y

perspectivas.
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6. Aspectos conceptuales

En este apartado se abordan los conceptos fundamentales que sustentan el Plan Municipal de Salud de San
Juan Ermita, Chiquimula.

6.1.Salud como derecho

La Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, en su articulo 93, establece la salud como un derecho
humano fundamental, garantizando el acceso a servicios de salud de calidad para todas y todos los ciudadanos.
Asimismo, en su articulo 94, la carta magna hace un llamado a la obligacién del Estado de Guatemala sobre
la salud y asistencia social, el cual, a través de sus instituciones, debera ejecutar acciones de prevencion,
promocion, recuperacion, rehabilitacion, coordinacion y las complementarias pertinentes a fin de procurarse
el mas completo bienestar fisico, mental y social de todas y todos los habitantes (Constitucion Politica de la
Republica de Guatemala, 2002).

6.2. Atencion Primaria en Salud (APS)

La Atencion Primaria en Salud garantiza a las personas una atenciéon integral de calidad —desde la promocién
y la prevencién hasta el tratamiento, la rehabilitacién y los cuidados paliativos— lo mas cercana posible de sus
lugares habituales. La APS es el enfoque mas inclusivo, equitativo, de costo eficaz y efectivo para mejorar la
salud fisica y mental de las personas, asi como su bienestar social (WHO, 2023).

De acuerdo con la OMS/UNICEF (2018):

La APS es un enfoque de la salud que incluye a toda la sociedad y que tiene por objeto garantizar el
mayor nivel posible de salud y bienestar y su distribucion equitativa mediante la atencién centrada en
las necesidades de la gente tan pronto como sea posible a lo largo del proceso continuo que va desde
la promocion de la salud y la prevencion de enfermedades hasta el tratamiento, la rehabilitacion y los
cuidados paliativos, y tan préoximo como sea posible del entorno cotidiano de las personas.

El fortalecimiento y desarrollo de los sistemas locales de salud, como una tactica operativa de la estrategia de
la APS, fue ratificado por los gobiernos miembros de la Organizaciéon Panamericana de la Salud (Organizacién
Mundial de la Salud, 2008).

Los Estados miembros se han comprometido a renovar y ampliar la atencién primaria de salud como piedra
angular de un sistema de salud sostenible que permita lograr la Cobertura de Salud Universal (CSU), los
Obijetivos de Desarrollo Sostenible relacionados con la salud y la seguridad sanitaria. En otras palabras, la APS
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es el “motor programatico” para lograr la CSU, los ODS relacionados con la salud y la seguridad sanitaria
(WHOQ, 2023).

6.3. Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS)

Los ODS son un llamado global a la accién para acabar con la pobreza, proteger el medioambiente y el
clima de la tierra, y garantizar que las personas en todas partes puedan disfrutar de la paz y la prosperidad.
Guatemala se comprometié internacionalmente al cumplimiento de 17 ODS (Naciones Unidas, 2015).

El presente PMS contribuye al cumplimiento de tres de los 17 ODS, los cuales se definen a continuacién:

* ODS 2. Hambre cero: iniciativas para mejorar la seguridad alimentaria y la nutriciéon;
* ODS 3. Salud y bienestar: mejoras en el acceso a servicios de salud y campafias de prevencién; y

* ODS 6. Agua limpia y saneamiento: proyectos de acceso a agua potable y saneamiento adecuado.

6.4. Desnutricion cronica

Es el resultado de desequilibrios nutricionales sostenidos en el tiempo. Esta relacionada con dificultades de
aprendizaje y un menor desarrollo econdmico. Se refleja en la relacién entre la talla del nifio o nifia y su edad,
de acuerdo con los estandares de crecimiento de la Organizacién Mundial de la Salud (SIINSAN, 2024).

6.5. Desnutricion aguda

La desnutricién aguda es una condicién en la cual ocurre una pérdida de peso corporal o un estancamiento
de la ganancia de peso esperado como parte del crecimiento normal en el nifio o nifia (SIINSAN, 2024).

6.6. Enfermedades crénicas no transmisibles

El término “enfermedades crénicas no transmisibles” se refiere a un grupo de afecciones que no son
causadas principalmente por una infeccién aguda, que tienen consecuencias para la salud a largo plazo y, con
frecuencia, crean una necesidad de tratamiento y cuidados que se mantendran sostenidos en el tiempo. Estas
condiciones incluyen, entre otras, enfermedades del corazoén y diabetes mellitus (OPS, 2024b).

6.7. Aguay saneamiento

Las enfermedades causadas por el uso del agua estan relacionadas con la presencia de microorganismos
y sustancias quimicas presentes en el agua de consumo. Entre ellas, se puede citar la malnutricién, las
enfermedades desatendidas, la diarrea, las intoxicaciones, entre otras (OPS, 2024a).
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6.8. Cambio de comportamiento

El cambio de comportamiento es un enfoque integral que se centra en influir y modificar las actitudes,
creencias y practicas de individuos o comunidades. Se basa en promover cambios positivos en las normas
y comportamientos sociales mediante estrategias eficaces de comunicaciéon, educacion y participacion
comunitaria. Su objetivo es promover practicas mas sanas, seguras y humanas, relacionadas con la salud,
ambiente y otros aspectos del comportamiento humano (ONU, 2025).
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/. Metodologia

La elaboraciéon del Plan Municipal de Salud (PMS) de San Juan Ermita fue un proceso participativo y dinamico,
que involucré tanto a la comunidad como a los actores clave. Este enfoque garantizé que el PMS se convirtiera
en una herramienta representativa de las necesidades y prioridades en salud del municipio, contribuyendo de
manera significativa a mejorar la salud de su poblacién.

El proceso metodoldgico se desarrollé en cuatro etapas, apoyadas por diversas herramientas que facilitaron la
participacion de las instituciones y actores que influyen en la dindmica del municipio.

7.1. Etapa |: Preparacion

En esta etapa, se llevd a cabo un proceso de didlogo con los equipos de las diferentes direcciones y
municipalidades para presentar la metodologia del Plan Municipal de Salud (PMS), con el objetivo de dar a
conocer la hoja de ruta para su elaboracion. Se tuvo un primer acercamiento con las autoridades municipales y
se consolidé el Comité Estratégico, definiéndose los actores clave por medio de un mapeo y estableciendo un
cronograma de trabajo.

7.2. Etapalll: Proceso

Una vez constituido el Comité Estratégico y mapeados los actores clave, se procedié por parte del primero a
convocar a los segundos a un taller, con el objetivo de identificar por medio del Andlisis de la Situacién de Salud
el marco estratégico institucional, entre otras herramientas que definieron los temas priorizados, las principales
acciones estratégicas, productos y resultados estratégicos con sus respectivos indicadores, en coherencia con
los resultados del ASIS. A su vez, las politicas de salud nacionales, los tratados y convenios internacionales
suscritos por el pais y las politicas sociales transversales de otros sectores a nivel municipal, intersectorial e
interinstitucional influyeron en la construccién de principios, valores, mision y vision del PMS.

7.3. Etapallll: Trabajo

En la siguiente fase, se llevd a cabo la construccion del documento del PMS en conjunto con el Comité
Estratégico, personal de la Municipalidad, personal del DMS vy la cooperacién técnica del equipo del Proyecto
de Atencién Primaria de Salud y Nutricion de la OPS/OMS.

Se organizaron varios momentos de acuerdo con cada tema, objetivo y actividades. Inicialmente, se analizé la
informacion disponible para describir la situacién de salud del municipio y establecer las bases sélidas para
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sustentar las acciones propuestas. Se realizé también un analisis del marco legal y normativo aplicado al
mandato de la Municipalidad, Ley de Salud, entre otros instrumentos juridicos y se identifico el presupuesto
necesario para llevar a cabo las acciones propuestas en los préximos cinco afios. De esa manera, se garantizé
la sostenibilidad y las acciones conjuntas intersectoriales e interinstitucionales del PMS.

7.4. Etapa IV: Validacion, aprobacion y socializacion

Esta etapa se validd, aprobd y socializ6 el PMS desde un enfoque participativo y de fortalecimiento de la
gobernanza local en salud, con la finalidad de consolidar un pacto social por la salud del municipio, liderado
por la Municipalidad y el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS).
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8. Andlisis de la Situacion de Salud
(ASIS)

8.1. Analisis de factores condicionantes

8.1.1. Perfil sociodemografico

Las caracteristicas sociodemograficas importantes del municipio de San Juan Ermita, Chiquimula se
describen a continuacion.

a. Entorno geogrdfico

El municipio de San Juan Ermita pertenece al departamento de Chiquimula y se encuentra ubicado en la regién
central de territorio. Colinda al norte y noreste con el municipio de Jocotan; al este y sureste con el municipio
de Olopa; al oeste con el municipio de Chiquimula; y al sur con los municipios de Quezaltepeque y San Jacinto.
Tiene una extension territorial de 90 km?2. Su clima es célido, con una temperatura de 24 °C, bosque seco
subtropical, humedad estacional predominantemente semiseca del 92.1 %. Dista de 22 km de la cabecera
municipal y 189 km hacia la ciudad capital por carretera asfaltada.

El municipio de San Juan Ermita tiene un total de 22 aldeas y 20 caserios. Es irrigado por la vertiente de los
rios San Juan y Karkaj; asi mismo tiene varias quebradas que bafian sus cerros como Blanca, Chancé, Chayanén

y Chispan.

Figura 1. Ubicacién geografica del municipio de San Juan Ermita

Fuente: elaborado por Organizaciéon Panamericana de la Salud (2022).
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b. Poblacion

Los primeros pobladores del municipio de San Juan Ermita fueron los del grupo étnico ch’orti’; sin embargo,
actualmente en la poblacion sanjuanera interactdan ladinos y chorties. El grupo étnico ch'orti’ predomina en
las comunidades de Quequezque y Tasharja (las cuales colindan con los municipios de Olopa y Jocotan),
donde aln se habla el ch’orti’ en un 5 %; mientras que en el resto del municipio de San Juan Ermita se habla
el espafiol por un 95 % de la poblacion.

El municipio cuenta con una poblacién de 19,092 habitantes , y su mayor concentracion esta en el area rural,
con un 89.06 %, frente al area urbana con un 10.94 %. Asimismo, el 40 % de la poblacién son menores de
edad (Municipalidad San Juan Ermita, 2019). El 51 % de la poblacién esta representado por el sexo femenino,
mientras que el 49 % de la poblacién lo integra el sexo masculino.

La tasa de poblaciéon migrante es de 14.6 por 1,000 habitantes, la cual es alta, pues dicho dato supera los
8.9 a nivel departamental y el 8.1 a nivel nacional (Diagnéstico de Finanzas Publicas Municipales, San Juan
Ermita, Chiquimula, 2022).

Figura 2. Piramide poblacional del municipio de San Juan Ermita, Chiquimula (2023)
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Fuente: datos recopilados de SIGSA web (2023).

La figura 2 muestra la dindmica de la poblacién del municipio de San Juan Ermita, la cual indica que existen
grupos de edad y sexo distribuidos de forma similar. La mayor concentracién de la poblacion esta ubicada
en el grupo joven-adulto potencialmente productivo: ambos sexos representan el 21.56 % de habitantes del
municipio.

c. Salud

El municipio de San Juan Ermita cuenta con un Centro de Atencién Permanente (CAP), un puesto de salud en
la comunidad de Los Encuentros y 8 centros comunitarios de salud ubicados en Tasharja Centro, Churischan,
Chispan Jaral, Corral de Piedra, Lagunetas, Minas Abajo, Buena Vista y Ticanlu. En estos, se ofertan los 23
servicios en la cartera de salud del MSPAS a la poblacién, los cuales son llevados a cabo por instituciones u
organizaciones que trabajan directa o indirectamente con el Estado.
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20.22PORCADAT000NACIDOSVIVOS

TASA DE NATALIDAD.

La situacion de natalidad en el municipio de San Juan Ermita durante el 2023 se ubica en
una tasa de 20.22 por cada 1,000 nacidos vivos . Este dato, entendido como el nimero
de nacimientos registrados en un periodo, nos indica que se tiene una tasa de natalidad
alta en comparacién con el 2022, cuya tasa fue del 17.55.

1.54 X 1,000 HAB

CRECIMIENTO VEGETATIVO. \

El crecimiento vegetativo mide el incremento de la poblacién en un afio, realizando
la diferencia entre nacimientos y defunciones. En el municipio de San Juan Ermita, el
crecimiento vegetativo es de 1.54 por cada 1,000 habitantes . Comparado con el afio
anterior, donde se registr6 1.27 por cada 1,000 habitantes, esto indica que ocurren
mas nacimientos que defunciones en el municipio y que la poblacién esta en aumento,
pero a un ritmo moderado, lo cual justifica un equilibrio entre nacimientos y muertes. La
natalidad es considerada uno de los componentes principales en el crecimiento de la
poblacién (DMS San Juan Ermita, 2022, 2023).

d. Educacién
El sector educativo esta integrado por centros escolares del sector oficial, por cooperativa y sector privado.

Tabla 1.
Educacion de poblacion menor de 15 afios

Poblacion total alfabeta Poblacion total analfabeta

9712 74.97 3243 25.03

Fuente: XIl Censo de Poblacién y VIl de Vivienda 2018 y proyecciones de poblacién del Instituto Nacional de Estadistica (INE).
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Tabla 2.
Educacion del total de poblacion por género (2023)

Poblacion
de Poblacién de Poblacién de Poblacion de

%

(] ‘o
hombres hombres analfabeta mujeres alfabeta mujeres analfabeta

alfabeta
4735 76.06 1,490 23.94 4977 73.95 1,753 26.05

Fuente: XIl Censo de Poblacién y VIl de Vivienda 2018 y proyecciones de poblacién del Instituto Nacional de Estadistica (INE).

La tabla 1 muestra que el 74.97 % de la poblacion es alfabeta, mientras que el 25.03 % es analfabeta. Cabe
resaltar que la tabla 2 indica que el 76.06 % de poblacion es masculina y el 23.94 % es femenina. Asimismo,
segun el censo realizado en el 2018 por el INE, San Juan Ermita tiene Unicamente un 0.6 % de poblacion
mayor de 15 afios con educacién superior.

8.1.2. Factores socioeconémicos

a. Pobreza

El municipio de San Juan Ermita presenta un 68.7 % de indice de pobreza total y 11.6 % de pobreza extrema
(SEGEPLAN, 2020). La pobreza extrema condiciona un acceso limitado a los alimentos y servicios de salud,
lo que predispone el aumento de tasas de morbilidad y mortalidad.

La economia se basa en la produccién agropecuaria de maiz, frijol, cafia de azucar, café y cebolla en ciertas
regiones, asi como la produccién artesanal de diversos articulos como la cesteria, jarcia, instrumentos
musicales, trenzas y sombreros de palma, cuero, teja y ladrillo de barro. Las familias realizan la crianza de
aves de corral y huevos que se destinan al consumo familiar.

b. Acceso a servicios bdsicos

En el municipio, hay aldeas y caserios que se abastecen de agua por medio de captacion de agua de lluvia.
Se puede mencionar Minas Arriba, Mojon, Tasharja Arriba, El Cerrén y Vuelta El Roble.

EL 59 % CUENTA CON
EL SERVICIO DE AGUA

VIVIENDAS CON ACCESO A SERVICIO DE AGUA INTUBADA. \

Seguln la sala situacional del 2023, de las 4,320 viviendas que integran el municipio
(510 para el area urbana y 3,810 para el area rural), el 59 % cuenta con el servicio
de agua, lo cual corresponde a 491 viviendas del area urbana y 2058 del area rural.
Mientras que, de las viviendas que no cuentan con dicho servicio, 19 pertenecen al
area urbana y 1,752 pertenecen al area rural, dando un total del 41 %.
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c. Etnias

De acuerdo con el Andlisis de la Situaciéon de Salud del departamento de Chiquimula, la poblacién indigena
ch’orti’ del municipio de San Juan Ermita es del 32 %, siendo el cuarto municipio con mayor concentracién
de dicha poblacién.

d. Celebraciones sociales y religiosas

Se practica el folclore, religion, costumbres, tradiciones y actividades deportivas (voleibol). La fiesta patronal
se celebra del 22 al 24 de junio en honor al patrén San Juan Bautista, mientras que la feria titular del pueblo
se celebra del 18 al 22 de diciembre (Municipalidad de San Juan Ermita, 2022).

La poblacién femenina de San Juan Ermita se identifica por su traje tipico, que consiste en una falda de color
rosado con alforzas y encaje blanco en la parte de abajo y blusa color blanco con revuelo (Cetino, 2022).

El andlisis de los indicadores demograficos del municipio de San Juan Ermita, Chiquimula se detalla en la tabla

3.

Tabla 3.
Indicadores demograficos de San Juan Ermita, Chiquimula

Factores condicionantes Indicadores trazadores m

Altitud (msnm) 569
Densidad poblacional (h/km2) 208
Entorno geogréfico
% poblacién rural 89
Precipitacion pluvial (mm) 1,200
Crecimiento vegetativo 1.54
Poblacion
Tasa de fecundidad 60.44
Natalidad Tasa de natalidad 20.22
Bajo peso al nacer Prevalencia de bajo peso al nacer 0.76
Desnutricion Tasa de desnutricion 1.39
Embarazo en adolescentes Tasa de embarazo en adolescentes 12.25
Tasa de mortalidad general 4.82
Mortalidad Razoén de mortalidad materna 259.07
Mortalidad infantil 5.18
Educacion Tasa de analfabetismo 25.03
% de pobreza total 68.7
Socioeconémico
% de pobreza extrema 11.6

Fuente: datos tomados del ASIS del departamento de Chiquimula (2023) y Memoria de Labores del DMS
de San Juan Ermita (2023b).

En la tabla 3, se observa que la poblacién rural representa el 89 % de la poblacién del municipio. Se registra
un 68.7 % de pobreza total y 11.6 % de pobreza extrema. La tasa de analfabetismo se encuentra en 25.03.
Por otro lado, se cuenta con una precipitacién pluvial de 1,200 mm.
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Los datos anteriormente presentados muestran que el municipio presenta condicionantes que contribuyen y

determinan el estado de salud de la poblacion.

8.2. Analisis de morbilidad y mortalidad

8.2.1. Analisis de morbilidad

Para realizar el presente Andlisis de la Situacién de Salud (ASIS), se utilizé el listado corto de analisis de
morbilidad propuesto por la OPS en 1995, en el cual las morbilidades se encuentran agrupadas por grupos
de familia seguin CIE-10. Asimismo, se aplicé el principio de Pareto, el cual indica que el 80 % de las consultas
de pacientes corresponden al 20 % de las enfermedades.

Principales causas de morbilidad

Se observa que las principales causas de morbilidad que aquejan a los grupos mas vulnerables son las
IRAS, influenza y neumonias, infecciones del sistema urinario y enfermedades infecciosas gastrointestinales.
Ademas, se debe tomar en cuenta que durante el 2023, una de las patologias que ocupé un lugar relevante
en este listado fue la infeccién respiratoria aguda por COVID-19.

Figura 3. Primeras 16 causas de morbilidad agrupadas por grupos
de enfermedades segtn CIE-10

Infecciones agudas de las vias respiratorias superiores (JOO - JO6)
Sintomas y signos generales (R50 - R69)

Enf. infecciosas intestinales (AOO - AO9)

Otras enf. del sistema urinario (N30 - N39)

Infecciones virales (A80 - A89)

Enf. del eséfago, estémago y duodeno (K20

Otros efectos y losno especificados de causa externas (T66
Poliartropatias inflamatorias (MO5 - M14)

Helmintiasis (B65 - B83)

Enf. inflamatorias de los 6rganos pélvicos femenimos
Micosis (B35 - B49)

Influenza (gripe) y neumonia (JO9 - J18)

Otras dorsopatias (M50 - M54)

Enf. hipertensivas (110 - 115)

Sintomas y signos que involucran los sistemas circulatorios

Otros transtornos de los tejidos blandos (M70 - M79)

2112 %

Fuente: elaboracion propia con base en datos obtenidos de SIGSA web (2023).
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En la figura 3, se observa que las infecciones agudas de las vias respiratorias superiores representan el 21.12
% de los casos, siendo la principal causa de morbilidad. Esto puede ser debido a factores ambientales, como
el clima, la calidad del aire, la infraestructura del hogar, exposicion al humo por el uso de lefia y otros recursos
para cocinar, lo que facilita el incremento de infecciones respiratorias.

Los sintomas y signos generales presentan el 11.34 %, siendo los principales la fiebre y malestar general,
los cuales no estan asociados con una enfermedad especifica; sin embargo, afectan y debilitan la salud de la
poblacion.

Las enfermedades infecciosas intestinales se encuentran en tercer lugar, presentando un 6.34 %. Estas
afecciones se relacionan directamente con la falta de acceso a agua potable y saneamiento béasico adecuado.
Generalmente, en los poblados rurales existe contaminacién en los sistemas de agua, lo cual predispone
a este grupo de enfermedades. Sumado a esto, no hay un buen manejo de la disposicién de excretas y
desechos sélidos, lo que incrementa la vulnerabilidad de sufrir infecciones intestinales.

Las enfermedades del sistema urinario representan el 5.17 %, lo cual puede deberse a las condiciones de
vida precarias y a la falta de acceso a servicios basicos de salud y saneamiento, asi como a las practicas de
higiene, especialmente en la poblacién femenina.

Los datos de la situacién epidemiolégica del 2023 demuestran que los eventos, las distribuciones y frecuencias
de las patologias que se presentaron durante ese periodo, como las IRA, neumonias y las diarreas, son
enfermedades altamente prevenibles entre la poblacion del municipio de San Juan Ermita. Para lograrlo, es
necesario impartir charlas, consejerias, capacitaciones, promocién e informacién de los diferentes programas
del MSPAS.

Durante la semana epidemioldgica 16 y 20, las enfermedades mencionadas se posicionaron en situacion de
alarma, debido a que es época de sequia y época de invierno, respectivamente, lo que presenta un patrén de
comportamiento habitual para la poblacién bajo estas circunstancias.

8.2.2. Analisis de mortalidad

En lo relacionado con la mortalidad, se encontré que, en su mayoria, las causas se relacionan con problemas
de salud provocados por los estilos de vida sedentarios, la malnutricién y otros determinantes sociales que
conllevan el riesgo de muerte.
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Figura 4. Primeras 11 causas de mortalidad agrupadas por enfermedades

Enf. Cerebrovasculares (160 - 169) 16.30 %

Influenza (gripe) y neumonia (130 - 152) 13.04 %
Otras formas de enf. del corazén (JO9 - J18) 11.96 %

Diabetes milliitus(E10 - 14)

Enf. isquémicas del corazén (120 - 125)

Tumores malignos de los érganos digestivos (C15 - C26)

Traumatismos de la cabeza (SO0 - SO9)

Enf. del higado (K70 - K77)

Enf. hipertensivas (110 - 115)

Envenenamiento accidental por, y exposicion a sustancias

Insuficiencia renal (N17 - N19)

¢} 5 10 15 20 25

TASAS X 1000 HABITANTES

Fuente: elaboracién propia con base en datos obtenidos de SIGSA web (2023).

La figura 4 detalla las principales causas de mortalidad agrupadas por
enfermedades. Las enfermedades  cardiovasculares se encuentran en
primer lugar con un 16.30 %; en segundo lugar, le siguen las enfermedades
respiratorias, como influenza y neumonia, con un 13.04 %; finalmente, en
tercer lugar, se encuentran las enfermedades del corazén con un 11.96 %.

En el municipio de San Juan Ermita, las causas de muerte son suscitadas por factores determinantes,
consecuencias y condiciones, como el acceso limitado a servicios de salud, situaciones de vida insalubres
y de pobreza en areas rurales, falta de diagndsticos tempranos, malos habitos de vida, la infraestructura del
hogar, poca promocién y acceso a la informacion de la cartera de servicios del MSPAS, cuyo papel es muy
importante y juega un rol basico de prevencion en la APS.

De las patologias que responden a las causas de muerte en la poblacion, cabe destacar que en su mayoria son
prevenibles en todos los grupos etarios y sexos, especialmente en los grupos mas vulnerables. Por lo tanto, es
necesario tomar decisiones de intervencién a nivel individual y colectivo para disminuir los riesgos de muerte
y cerrar las brechas e inequidades en la poblacion.
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Segun la situacion epidemiolégica de mortalidad, en el 2023, se reportaron 92 defunciones, siendo las de
mayor nimero en poblaciéon mayor de 65 afios (52 casos), representando el 56 % de las defunciones en ese
grupo etario. Seguidamente, el grupo etario de 25-49 afios se posiciona en el segundo lugar con un 18 % de
las defunciones, mientras que el intervalo de 50 a 64 afios presenta un 17 % de defunciones.

a. Tasa de mortalidad

La tasa de mortalidad es un indicador Util para medir la frecuencia de muertes en un periodo especifico. Los
rangos de las tasas de mortalidad son altos cuando se encuentran por encima del 30 %, moderados del 15%
al 30 % y bajos cuando son menores al 15 %.

La tasa de mortalidad en el 2023 para el municipio de San Juan Ermita fue
de 4.82 defunciones por cada 1,000 habitantes. Ello, en comparacién con la
tasa del 2022, la cual fue de 4.85, indica que la mortalidad del municipio ha
disminuido levemente. Asimismo, implica que el municipio presenta una tasa
baja (DMS de San Juan Ermita, 2022, 2023a).

b. Indicadores trazadores de mortalidad

Los indicadores trazadores de mortalidad se detallan en la tabla 4, de acuerdo con las primeras causas de
mortalidad agrupadas por tasas.

Tabla 4.
Primeras causas de mortalidad agrupadas por tasas

Primeras causas de mortalidad agrupadas por tasas

Enfermedades cerebrovasculares (160-169)

Influenza (gripe) y neumonia (JO9-J18)

Otras formas de enfermedad del corazén (130-152)
Diabetes mellitus (E10-E14)

Enfermedades isquémicas del corazén (120-125)

Tumores malignos de los érganos digestivos (C15-C26)
Traumatismos de la cabeza (SO0-S09)
Enfermedades del higado (K70-K77)

Enfermedades hipertensivas (I110-115)

Envenenamiento accidental por exposicién a sustancias nocivas
(X40-X49)

Insuficiencia renal (N17.N19)

Fuente: datos obtenidos de SIGSA web (2023).
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Como se puede apreciar a partir de lo expuesto en la tabla 4, las primeras causas de muerte agrupadas por
tasas son, en su mayoria, enfermedades crénicas no transmisibles.

c. Afios de vida potencialmente perdidos (AVPP)

Los afios de vida potencialmente perdidos (AVPP) es un indicador que se utiliza para medir el impacto de la
mortalidad prematura en la poblacién. Se realiza un andlisis de defunciones para afos de vida potencialmente
perdidos segun la metodologia ASIS (MSPAS, 2012), con el listado corto CIE-10 propuesto por la OPS en
1995.

Figura 5. Defunciones y afios de vida potencialmente perdidos (AVPP)

Muertes y AVPP Atribuidos

60 468 500

40

Defunciones
AVPP

20

0-4a 5-14a 15-24a 25-49a 50.64 >65

Fuente: datos recopilados de SIGSA web (2023).

En la figura 5 se muestra el nUmero de afos que una persona podria haber vivido de no haber muerto antes
de los 65 afios, que es el promedio de vida.

ANOS DE VIDA POTENCIALMENTE PERDIDOS \

En el municipio de San Juan Ermita, el total de AVPP es de 993, lo que significa que se
han perdido 993 afios de vida de personas que fallecieron antes de los 65 afios. El mayor
impacto de AVPP se encuentra en el grupo etario de 25-49 afios con 17 defunciones y
un total de 468 AVPP. Esta situacion llama poderosamente la atencién, ya que el andlisis
conduce a que la poblacién afectada es la comprendida en el grupo etario econémicamente
productivo. Asimismo, el grupo de mayores de 65 afios no tienen AVPP, ya que han superado

la edad de referencia, por lo que sus defunciones no se consideran prematuras.
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Tabla 5.
AVPP por defunciones en el municipio de San Juan Ermita (2023)

. Anos de vida potencialmente perdidos
Defunciones

0-4a |5-14a| 15-24a | 25-49a | 50-64a | >65a | Total

Enfermedades cerebrovasculares 0 6] 6] 82.5 7.5 o] 90
Influenza (gripe) y neumonias 63 55 6] 28 15 o] 160
Otras formas de enfermedad del corazén 0 0] 0] 28 8 6] 35
Diabetes mellitus 0 0 0 28 15 ¢} 43
Enfermedad isquémica del corazén 0 0 45 28 8 0 80
Zﬁ;ﬁg{:/;nalignos de los érganos 0 0 0 0 15 0 15
Traumatismos de la cabeza 0 55 0 55 15 0 125
Enfermedades del higado 0 0 0 0 0 0 0

Enfermedades hipertensivas 0 0 0 0 8 0 8

et | o | o | o | s | o | o | s
Insuficiencia renal 0 0 0 28 8 0 35

Fuente: elaboracion propia con datos estadisticos de defunciones obtenidos del
Registro Nacional de las Personas (RENAP, 2023).

En la tabla 5, se encuentra un breve resumen de los datos consultados para determinar los afos de vida
potencialmente perdidos, agrupados por razén de muerte. La causa de mortalidad que presenta mas afios
de vida potencialmente perdidos es la influenza (gripe) y neumonias, dando un total de 160 AVPP: esto se
debe a que hay defunciones en los grupos etarios de O a 4 afios (donde se pierden 63 afios) y de 5 a 14
afios (donde se pierden 55 afios). Las causas de estas defunciones podrian estar relacionadas con el tipo de
vivienda de las familias del area rural, asi como la inhalacién de humo de lefia de forma constante.

A su vez, la razén de muerte anteriormente mencionada puede estar vinculada a factores ambientales y
socioeconémicos que son caracteristicos en las areas rurales, donde la poblacion utiliza lefia para cocinar,
por lo que la exposicidon de humo de lefia en espacios cerrados aumenta la probabilidad de desarrollar
enfermedades respiratorias, sobre todo en nifias y nifios cuyas vias respiratorias son mas vulnerables. Aunado
a esto, las condiciones inadecuadas de vivienda, la falta de separacién de ambientes y la ventilacion inadecuada
pueden aumentan los riesgos de muerte por enfermedades respiratorias.

8.3. Analisis de la respuesta social con énfasis en los servicios de salud

El DMS de San Juan Ermita, Chiquimula cuenta con una red de 2 territorios, un centro de salud, un puesto
de salud y 8 centros comunitarios, los cuales prestan los servicios de atencién de salud a un total de 52
comunidades (ver tabla 6).
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Tabla 6.
Centro de salud, puestos de salud y centros comunitarios por territorios de atencion del
Distrito Municipal de Salud de San Juan Ermita, Chiquimula (2023)

. . Tiempo Tiempo
n.o de Nombre de la . .. Distancia ) .
.. . Tipo de establecimiento estimado 2.0 estimado 3.er
territorio comunidad (km) ) )
nivel nivel
1 San Pedrito Centro de Atencién Permanente (CAP) 0 Menos de 30 minutos 60 minutos
1 Ticanlu Centro Comunitario (CC) Menos de 30 minutos 60 minutos
1 Minas Abajo Centro Comunitario (CC) 10 30 minutos 60 minutos
1 Buena Vista Centro Comunitario (CC) 30 minutos 60 minutos
1 Lagunetas Centro Comunitario (CC) 14 60 minutos Maslde 120
minutos
2 Los Encuentros Puesto de Salud (PS) 19 30 minutos 90 minutos
2 Tasharja Centro Centro Comunitario (CC) 23 60 minutos 90 minutos
2 Corral de Piedra Centro Comunitario (CC) 15 30 minutos 60 minutos
2 Chispan Jaral Centro Comunitario (CC) 20 60 minutos 90 minutos
2 Churischan Centro Comunitario (CC) 15 60 minutos 90 minutos

Fuente: elaboracién propia a partir de los datos del ordenamiento territorial del primer y segundo nivel de atencioén,

Los servicios que presta el DMS de San Juan Ermita a través de sus diversos establecimientos de salud y

San Juan Ermita (2024).

programas son los siguientes:

salud integral de la mujer y salud reproductiva;
rabia;

inmunizaciones;

vectores (dengue, malaria, zika, chikungufia, chagas y leishmaniasis);
seguridad alimentaria y nutricional;

materno-infantil;

[TS-VIH;

saneamiento ambiental;

género e interculturalidad;

tuberculosis;

agua y saneamiento;

salud integral de la nifiez y de la adolescencia;
enfermedades transmitidas por agua y saneamiento;
zoondticas;

salud mental;

medicina popular y tradicional;

enfermedades cronicas y degenerativas;
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* infeccién respiratoria aguda (IRA);

* salud bucal;

* adulto mayor y personas con discapacidad;
* medicina transfusional y bancos de sangre;
¢ salud laboral;

* poblacién migrante.

Tabla 7.
Recursos de salud disponibles para las y los habitantes en el municipio de San Juan Ermita,
Chiquimula (2023)

Recursos de salud disponibles para las y los habitantes

maternas
Centros de
recuperacion
nutricional
Hospitales
privados

()]
3
sSe

£ =

@ S

O o
T

Lo olol | | s | o 1 ol o]

Recursos humanos

Médico general
Pediatra
Gineco-obstetra
Internista
Cirujano
especialidades
Enfermera
profesional
Auxiliar de en-
fermeria

Fuente: informacion recopilada de la Memoria de Labores del DMS de San Juan Ermita (2023a).

Por lo antes observado, no existe una brecha de recurso humano en el distrito de San Juan Ermita, ya que
segun datos de territorialidad del DMS que datan del 2023, hay 208 habitantes por km?, lo que significa que
el recurso humano existente es suficiente para prestar atenciéon en salud a la poblacién. Ello, en contraste
con la deficiente infraestructura de los servicios de salud, que es un aspecto fundamental para satisfacer
plenamente las necesidades de bienestar de la poblacién, especialmente de la mas vulnerable.
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9. Prioridades municipales de salud

Con base en el acuerdo del Plan de Desarrollo Municipal 2018-2032, Plan Nacional de Desarrollo K'atun: Nuestra
Guatemala 2032 y los Obijetivos de Desarrollo Sostenible de la Agenda 2030, se describen las prioridades
revisadas en el Plan Estratégico Institucional (PEI) 2021-2025, Plan Operativo Multianual (POM) 2023-2027 y
Plan Operativo Anual (POA) 2023, con el objetivo de respaldar las prioridades, lineas y compromisos politicos
a nivel nacional, en sintonia con las prioridades municipales.

9.1. Embarazos en adolescentes

CANTIDAD DE EMBARAZOS ADOLESCENTES. \

En el 2023, seguln la sala situacional del DMS de San Juan Ermita, se atendieron 151 casos
de embarazos en adolescentes, representando el 12 % de la poblacion comprendida entre
los rangos de 14 a 19 afios. Lo expuesto es un problema multicausal que ha ido en aumento,
representando un problema social, cultural, educativo y de salud en la poblacién adolescente
y las familias. Ello, derivado de las pocas acciones educativas de prevencién, informacién
sobre aspectos relacionados con la sexualidad humana y promocion y acceso a la atencion
en salud sexual y reproductiva. Esta debe ser coherente con las diferentes opciones de vida

que se les presentan como jovenes, libre de riesgos y responsablemente.

9.2. Infecciones respiratorias agudas

1,267
CASOS DE INFECCIONES RESPIRATORIAS. \

En el periodo del 2023, se atendieron 1,267 casos de infecciones de las vias respiratorias,
ocupando el primer lugar en las morbilidades con un 21.12 %. Estas patologias son
consecuencia de una condicién de salud que requiere de su prevencién y promociéon para
disminuir los casos que afectan las vias del tracto respiratorio, los cuales afectan mas a la

poblaciéon menor de 5 afios.
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Adicionalmente a las condiciones de salud que propician el desarrollo de las afecciones respiratorias, se
encuentran otros determinantes socioeconémicos y culturales, como la infraestructura de la vivienda (la
cual carece de paredes y techos formales), de ambientes y el hacinamiento que contribuye a la mala calidad
ambiental en el hogar y, por consiguiente, a la pérdida de la salud por las complicaciones.

9.3. Enfermedades intestinales

6.34 % ~

PORCENTAJE DE ENFERMEDADES INTESTINALES.

Dentro de las enfermedades que siguen afectando a la mayor parte de la poblaciéon y a
todos los grupos etarios, se encuentran las enfermedades intestinales con el 6.34 %. Estas

afecciones intestinales son altamente prevenibles por medio de una educacién en salud.

La diarrea es provocada por varios factores y condiciones, especialmente relacionados con la mala higiene
personal, en los alimentos y en la vivienda. Asimismo, otros factores causales son la falta de acceso a
agua apta para consumo humano, disposiciones inadecuadas de desechos y de excretas, poca prevencion y
promocion de la salud.

9.4. Enfermedades del sistema urinario

Las afecciones del sistema urinario ocupan el 5.17 % de las morbilidades ocurridas en el 2023. Estan
relacionadas con los habitos y cuidados personales, asi como con algunas enfermedades como la diabetes,
edad avanzada, problemas de retencién, incontinencia intestinal, prostata agrandada, estrechez uretral, entre
otros.

Sin embargo, existen medidas para la prevencién y la disminucién del riesgo de padecer de dichas infecciones,
muchas veces recurrentes en una persona, independientemente de su sexo y edad, aunque las mujeres son
mas propensas. Entre las acciones de prevencion, se cita beber agua (minimo 6 vasos al dia), mantener
buenas practicas de higiene genital, orinar frecuentemente, utilizar ropa de algodén y evitar la ropa ajustada.

9.5. Malnutricion

Los datos de malnutricion con mayor nimero de casos se dan en la region del “corredor seco”, ubicado en
la region semiarida del este de Guatemala. El municipio de San Juan Ermita se encuentra en dicho territorio,
donde hay escasez de lluvias, tierras poco fértiles y montafiosas que dificultan los cultivos.

Por estas condiciones naturales, que se suman a los determinantes de salud, sociales y culturales que
pueden influir en la mala alimentacién o inanicién (debido a la falta de la disponibilidad de los alimentos o
problemas de malabsorcién), pueden surgir algunos padecimientos por enfermedad y, en pocas situaciones,
por trastornos alimenticios. Debido a esta inseguridad alimentaria y a la escasez de fuentes de nutrientes, los
nifios y nifias menores de 5 afios son quienes no tienen acceso adecuado a la nutricién.
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CASOS DE DESNUTRICION AGUDA 2023. \

En San Juan Ermita, de acuerdo con las cifras del DMS, los casos de desnutricién ocurridos
durante el 2023 se desglosan de la siguiente manera: un total de 29 casos, de los cuales
22 fueron menores con desnutriciéon aguda moderada y 7 infantes con desnutricion aguda
severa. En riesgo nutricional, se registraron 25 casos, 8 en el territorio 1, y 17 casos en

el territorio 2.

9.6. Agua y saneamiento

En el municipio de San Juan Ermita, existe una debilidad en el acceso al agua entubada a nivel rural, ya que,
de las 4,320 viviendas del municipio, solo el 59 % cuenta con agua potable (2,549 viviendas), mientras
que, a nivel urbano, de las 510 casas, el 96.27 % tiene acceso al servicio de agua entubada. El 94 % de
los sistemas de agua rurales fueron vigilados, frente a un 100 % de los sistemas de agua urbanos vigilados.

En lo relacionado con el saneamiento basico, para el 2023, los datos consultados de la sala situacional del
DMS de San Juan Ermita evidencian que en la Municipalidad se registré la cantidad de hogares con buena
disposicion de desechos a nivel rural. En total, son 800 viviendas de las 3,810 casas, lo que representa que
el 79 % de los hogares no tienen adecuada disposicion de basuras. Solo a nivel urbano, las 510 casas que
representan el 100 % si cuentan con el servicio del tren de aseo municipal.

9.7. Infraestructura

Para el buen desempefio de las actividades y desarrollo de los diferentes programas de la cartera de servicios
del MSPAS, es importante contar con instalaciones que llenen los requisitos de accesibilidad, ambientacion,
adecuacioén, equipo médico, mobiliario, recurso humano, materiales e insumos de escritorio, seguridad en
infraestructura, servicios basicos en buenas condiciones, agua entubada y sanitarios.

La infraestructura de los servicios de salud juega un rol crucial para garantizar el desarrollo de las actividades
propias con eficiencia, especialmente cuando se trata de atender a personas para salvaguardar sus vidas, asi
como también proteger el equipo y mobiliario de las inclemencias del tiempo.

Segun los datos del DMS de San Juan Ermita, la mayoria de los establecimientos de salud cuentan con
brechas de infraestructura y servicios basicos, entre los que se mencionan: falta de energia eléctrica, cableado
en buen estado, agua potable, servicios sanitarios, salas de espera, salas de consultas y ambientes para
realizar otras actividades que requieren del espacio, al igual que perimetros de seguridad. Por consiguiente,
es necesario crear espacios para la atencién de adolescentes, madres, padres, nifios y nifias durante el control
de monitoreo y crecimiento destinados especificamente para estas actividades.

En el Centro de Atencién Permanente (CAP), se requiere una ampliacién para crear espacios adecuados y
especificos para la atenciéon del parto, encamamiento de pacientes, clinicas y, sobre todo, separar las oficinas
del ambiente de atencién clinica de los usuarios.
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9.8. Enfermedades no transmisibles (ENT)

El objetivo 9 de la Asamblea de Salud Sostenible para las Américas (ASSA) establece: “Reducir la morbilidad,
discapacidad y mortalidad por enfermedades no transmisibles”. De esto, se infiere que es necesario promover
una vida sana y de bienestar para todas las edades; especialmente, para los adultos y adultos mayores,
para quienes es necesario asegurar el acceso a los medicamentos y servicios de salud para la prevencién,
deteccion, tratamiento y seguimiento de las ENT.

En el municipio de San Juan Ermita, las principales causas de mortalidad son la diabetes y la hipertension,
patologias de mayor incidencia en la poblacién, debido a los estilos de vida inadecuados, a la ingesta de
productos no saludables y una poca o nula actividad fisica. Aunado a esto, hay poca informacién y educacion
en salud para la prevenciéon de estos padecimientos y sus dafios.
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10. Lineas politicas

La Municipalidad de San Juan Ermita, en conjunto con el Ministerio de Salud Piblica y Asistencia Social (MSPAS),
realizaran e implementaran convenios y acuerdos municipales de forma inclusiva, equitativa y sostenible, para
garantizar el acceso universal a servicios de calidad, priorizando sobre todo la atencién primaria en salud y la
prevencion de enfermedades.

Estas lineas politicas estaran orientadas al fortalecimiento de la infraestructura de salud, prevencion de
embarazos en adolescentes, dotacion de agua apta para consumo humano, manejo adecuado de desechos
solidos para prevencién de enfermedades y el fortalecimiento de vivienda digna para mejorar la calidad de vida
de la poblacién sanjuanera.

De igual manera, se tendrd un enfoque prioritario dirigido a la poblacion mas vulnerable, en el marco de una
gobernanza que promueva la participacién ciudadana.

10.1. Seguridad alimentaria y nutricional

La Municipalidad de San Juan Ermita tiene como meta la reduccién de cuatro puntos porcentuales de desnutricion
crénica en menores de 5 afios, asi como reducir de 29 a 15 el niUmero de casos anuales de desnutricion aguda.

La seguridad alimentaria y nutricional (SAN) es la condicién en la que todas las personas tienen garantizado
el acceso permanente a alimentos seguros, nutritivos y en cantidad suficiente para cubrir sus necesidades,
promoviendo su bienestar y desarrollo integral. En el marco del PEl, POM y POA, la SAN es reconocida como un
derecho fundamental y es una prioridad de politica publica, que debe estar alineada con estrategias nacionales
con la finalidad de reducir la pobreza y cumplir metas globales, sectoriales y regionales.

De acuerdo con los datos obtenidos del Plan de Desarrollo Municipal y Ordenamiento Territorial del municipio
de San Juan Ermita, Chiquimula 2019-2032, para el 2032 se pretende reducir en no menos de 25 puntos
porcentuales la desnutricion crénica en menores de 5 afios, con énfasis en los nifios y nifias de los pueblos
mayas, xinca y garifuna, y del area rural.

10.2. Acceso a servicios de salud

El acceso a los servicios de salud es un derecho fundamental de toda persona que debe ser garantizado por el
Estado. Este derecho abarca acciones de promocién, prevencién y atenciéon oportuna. En el marco del PEl, POM
y POA, Guatemala se compromete a fortalecer la cobertura de salud, priorizando el acceso a servicios de salud
de forma eficaz, eficiente y, sobre todo, que sea accesible para toda la poblacion.
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10.3. Acceso al aguay gestion de recursos naturales

Es necesario garantizar el acceso a recursos hidricos seguros y suficientes para satisfacer las necesidades
basicas de las personas en sus hogares. En el marco del PEl, POM y POA, el acceso al agua potable, junto
con el saneamiento y la higiene, se reconocen como un derecho humano esencial para mejorar la salud y
bienestar de la poblacion.

En conformidad con el Plan de Desarrollo Municipal y Ordenamiento Territorial del municipio de San Juan
Ermita, Chiquimula 2019-2032, para el 2030, se pretende lograr la ordenacion sostenible y el uso eficiente
de los recursos naturales.

10.4. Fortalecimiento en la coordinacion interinstitucional

El PEIl, POM y POA establecen como una de sus prioridades el fortalecimiento de la coordinacion
interinstitucional para garantizar la implementacion efectiva de politicas publicas orientadas al desarrollo
integral de la poblacién. El presente PMS busca integrar un sistema de informacién y comunicacion efectiva
entre las diferentes instituciones gubernamentales y no gubernamentales para resolver problemas y compartir
recursos, involucrando a las comunidades en las acciones interinstitucionales para abordar las necesidades y
los problemas de salud y bienestar.

10.5. Organizacion y participacion comunitaria

La organizacién y participaciéon comunitaria son pilares fundamentales para el desarrollo sostenible y la
implementacién efectiva de programas y politicas publicas. El presente PMS busca involucrar a la comunidad
de San Juan Ermita en la planificacién, evaluacion y ejecucién de las acciones, asi como en los mecanismos
de participacion ciudadana en la toma de decisiones y fomentar la colaboracion para abordar los problemas
de salud, identificando las prioridades existentes.

10.6. Integracion de Municipalidad y MSPAS

La integracion efectiva entre estas dos dependencias es fundamental para el desarrollo y dar respuesta a
las necesidades de la poblacion. Ello permitird optimizar recursos, mejorar la coordinaciéon y comunicacion,
aumentar la eficacia y atencién para la resolucion de los problemas de salud del municipio.

En el marco del PEI, POM y POA, se prioriza la integracion efectiva entre las municipalidades y el MSPAS como
un eje estratégico para responder a las necesidades de salud de la poblacion.

10.7. Participacion de sociedad civil

En el contexto de las politicas publicas del pais y en linea con el PEIl, POM y POA, se considera fundamental
incluir a las diferentes organizaciones, como los grupos de mujeres, jovenes, personas con discapacidad,
lideres religiosos y otros actores clave en los procesos democraticos municipales, garantizando que las
necesidades y prioridades de las comunidades sean abordadas y ejecutadas para el bien comdn.
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10.8. Integracion multisectorial

En el marco de las politicas publicas de Guatemala, se promueve la mejora de la coordinacion intersectorial
para abordar los principales problemas de salud. Esto es, porque la optimizacién de los recursos reduce la
duplicidad y aumenta la eficiencia a través de la comunicacién y cooperacion entre sectores como educacion,
transporte, vivienda, medioambiente, seguridad ciudadana, desarrollo social, agricultura, economia y las
organizaciones comunitarias, con el fin de prevenir problemas de salud e impactar positivamente en la salud
y bienestar de la poblacion.

Prioridades Municipales
Entre las prioridades municipales en salud de San Juan Ermita, se encuentran:
* aumentar el 3 % de los servicios de agua potable domiciliar y aumentar el 12 % de hogares con
servicio sanitario;

* aumentar el 8 % de hogares con servicio de recoleccion de basura;

e aumentar el 3 % de viviendas con techo de lamina, la disminucion del 8 % de viviendas con
piso de tierra y la disminucion del 1 % de viviendas con paredes de palma y otros materiales no
industrializados;

* reducir en cuatro puntos porcentuales los casos de desnutricion crénica en menores de 5 afos, asi
como reducir de 29 a 15 el nimero de casos anuales de desnutricion aguda.
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El Plan Municipal de Salud (PMS) de San Juan Ermita se elaboré con base en estos temas priorizados por el

11. Metasy estrategias planteadas
por prioridad

Comité Estratégico:

—

malnutricién;

agua y saneamiento;

manejo de desechos sélidos;

2
3
4. vivienda digna; y
5

embarazos en adolescentes.

Asimismo, de acuerdo con dichos temas, se espera alcanzar resultados de efecto, los cuales se detallan en

la tabla 8.

Tabla 8.
Resultados de efecto del Plan Municipal de Salud de San Juan Ermita

Para el 2030, se reducira en cuatro puntos porcentuales la desnutricion crénica en el municipio de San Juan
Ermita, teniendo como linea base un 34 % de desnutricion crénica, de acuerdo con datos proporcionados por
mediciones realizadas por el DMS entre abril y mayo del 2024.

Para el 2030, se reducira a 15 casos de desnutricion aguda en el municipio de San Juan Ermita, teniendo como
linea base 29 casos de desnutricién aguda de acuerdo con datos proporcionados por el MSPAS en el 2023.

Para el 2030, el 75 % de los hogares del municipio de San Juan Ermita contara con servicio de agua potable
domiciliar a través del mejoramiento del sistema de agua apta para consumo humano de la poblacién, teniendo
como linea base un 72 % de hogares con servicios de agua potable domiciliar, segun datos de la Municipalidad
de San Juan Ermita del 2022.

Para el 2030, el 35 % de los hogares sera fortalecido con una red de servicios de recoleccién de los desechos
solidos, a través de una planta de tratamiento de residuos sélidos y un tren de aseo adecuado, teniendo

como linea base un 27 % de hogares con servicio de recoleccién de desechos sélidos, segin datos de la
Municipalidad de San Juan Ermita del 2021.

Para el 2030, se mejoraran las condiciones de vivienda de las familias priorizadas a través del remozamiento
de las casas para disminuir la incidencia de enfermedades respiratorias y de piel, teniendo como linea

base el 85 % de viviendas con techo de ldmina 'y 53 % de viviendas con piso de tierra, segun datos de la
Municipalidad de San Juan Ermita del 2022.

Para el 2030, se disminuiran los embarazos en adolescentes del municipio de San Juan Ermita, teniendo como
linea base 129 casos de embarazos en adolescentes reportados durante los meses de enero a noviembre del
2023.
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Temas
priorizados

Embarazos en

adolescentes

Acciones
estratégicas

Productos

estratégicos

Para el 2030 se

Resultados

estratégicos

Tabla 13.
Tema 5: embarazos en adolescentes

Indicadores

Responsables

directos

2025

2026

realizaran 960 Reducir ZQBmS, de
1. Fortalecer charlas L L . capacitaciones
) capacitaciones incidencia dirigidas a MSPAS,
educativas sobre de casos de 9 MINEDUC y
X sobre salud sexual adolescentes y L ¢} 160 160 160 160 160 160 960
educacion sexual y ) embarazos en dres de famili Municipalidad de
. y reproductiva para adolescentes P San Juan Ermita
reproductiva | o TS sobre educacion
adolescentes y padres sexual y reproductiva
de familia
Numero de
2. Desarrollar mesas Reducir reuniones de
interinstitucionales Para el 2030 se incidencia  coordinacién
enfocadas en la realizaran 18 mesas de casos de interinstitucional MSPAS 0 3 3 3 3 3 3 18
embarazos en enfocadas en
reduccién de embarazos | interinstitucionales adolescentes la reduccién de
en adolescentes elTS embarazos en
adolescentes
. Implementacion ! ;
P . implementarén 6 de la poblacien | SPacios amigables MSPAS y
de nuevos espacios X no cautiva para implementados Municipalidad de 0 2 2 2 0 0 (o] 6
nuevos espacios .
amigables itinerantes . P que creen su para atender a la San Juan Ermita
amigables . poblacién itinerante
proyecto de vida
4. Apertura de escuelas
para padres en Para el 2030 se Disminuir Numero de escuelas MSPAS,
. . . los casos de Municipalidad de
comunidades con mayor | inauguraran 4 para padres ) ¢} ¢} 1 1 1 1 (o] 4
embarazos en ) d San Juan Ermita,
indice de embarazos en | escuelas para padres adolescentes Inauguradas Vision Mundial
adolescentes
Para el 2030
X . . se atendera
5. Atencion psicolégica . Reducir la % de adolescentes
psicologicamente . X embarazadas
a embarazadas morbimortalidad : MSPAS 0% 100 % 100 % 100 % 100 % 100 % 100% | 100 %
al 100 % de de madre e hijo atendidas
adolescentes adolescentes ! psicolégicamente

embarazadas

Plan Municipal de Salud San Juan Ermita 2025 - 2030

60




12. Alianzas estratégicas

El municipio de San Juan Ermita impulsara alianzas estratégicas de acuerdo con cada tema priorizado con
instituciones gubernamentales, no gubernamentales y de cooperacién internacional, principalmente con actores
clave del municipio para poder cumplir con los indicadores propuestos, asi como sumar recursos y conocimientos
que optimicen la atencién en salud.

Las alianzas estratégicas permitiran mejorar la gestion y distribucion de recursos entre las actividades y metas
establecidas con un enfoque integral que priorice la atencién, sobre todo para los grupos mas vulnerables.

12.1. Tema 1. Malnutricion

Para la realizaciéon de acciones, productos y resultados estratégicos, se coordinaran alianzas estratégicas con
integrantes de la COMUSAN que abarquen temas de malnutricién, detalladas a continuacién.

12.1.1. MSPAS, MAGA, SESAN, DMM y DIMSAN

Se realizardn coordinaciones interinstitucionales con la finalidad de asegurar la colaboracién efectiva entre
instituciones y asignar el recurso humano necesario para el desarrollo de las actividades propuestas.

12.1.2. ASEDECHI y Vision Mundial

Se realizaran alianzas estratégicas para facilitar capacitaciones, apoyo técnico y dotacién de insumos para el
desarrollo de las actividades propuestas.

12.1.3. FAO, PMA, MAGA y Caritas

Se realizaran alianzas estratégicas para unificar esfuerzos en la implementacion de huertos familiares y evitar
la duplicidad de beneficiarios.

12.1.4. MIDES y MINECO

Se unificaran los esfuerzos para desarrollar las ferias de emprendimiento local, utilizando recursos institucionales.
Asimismo, se realizardn gestiones para que dichas instituciones fomenten la participacién ciudadana en estos
espacios.
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12.2. Tema 2. Agua y saneamiento
Para la consecucién de acciones, productos y resultados estratégicos, se realizaran alianzas estratégicas con
los siguientes actores involucrados.

12.2.1. MSPAS
Resulta fundamental entablar alianzas estratégicas con esta institucién debido a que tiene bajo su mandato la
vigilancia de la calidad de agua por medio de analisis bacteriolégico y cloro residual.

12.2.2. Caritas arquidiocesanas

Se ha identificado que dentro de sus acciones de proyecto se encuentran la instalacion de clorinadores, la
limpieza de tanques de captacion y distribucion de agua, asi como la ampliacion e instalacion de nuevos
sistemas de agua, por lo que es necesario realizar alianzas estratégicas para el desarrollo de las actividades
anteriormente mencionadas.

12.2.3. Vision Mundial

Dentro de su proyecto, se incluye la ampliacién e instalacion de nuevos sistemas de agua, asi como la
letrinizacion a hogares del municipio, por lo que es fundamental realizar reuniones interinstitucionales para
coordinar y unificar esfuerzos en las actividades por desarrollar.

12.3. Tema 3. Manejo de desechos sdlidos
Para la concrecién de acciones, productos y resultados estratégicos, se realizaran alianzas estratégicas con
los actores detallados a continuacion.

12.3.1. Caritas arquidiocesanas

Se ha identificado que dentro de sus actividades de proyecto se encuentran el fortalecimiento de la red de
servicios de recoleccion de desechos sélidos y la sensibilizacion socioambiental, por lo que es necesario
realizar coordinaciones interinstitucionales para verificar las comunidades beneficiarias, asi como los fondos
que se disponen para alcanzar la meta propuesta.

12.3.2 UNICEF, HELVETAS, MARN y ASEDECHI
Se debe entablar una coordinacién interinstitucional para la creaciéon del plan de sensibilizacion social, que
busca promover la reduccién de la cantidad de residuos y desechos sélidos.
12.4. Tema 4. Vivienda digna

Para la realizaciéon de acciones, productos y resultados estratégicos, se coordinaran alianzas estratégicas con
los siguientes actores involucrados.
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12.4.1. MIDES
Se deben desarrollar alianzas estratégicas con MIDES debido a que sera el ente encargado de desarrollar los
proyectos gubernamentales con relaciéon a vivienda digna.

12.4.2. MAGA

A través de las educadoras para el hogar que laboran en esta institucion, se puede impulsar el cambio social
y de comportamiento de las familias para una vivienda digna con separacién adecuada de ambientes.

12.5. Tema 5. Reduccion de embarazos en adolescentes
Para ejecutar acciones, productos y resultados estratégicos, se realizaran alianzas estratégicas con actores
involucrados, las cuales se detallan a continuacion.

12.5.1. MSPAS, MINEDUC, UNICEF, SVET y SESAN
Se organizaran mesas interinstitucionales para la toma de decisiones enfocadas en la reduccion de embarazos
en adolescentes.

12.5.2 MSPAS, MINEDUC y SVET

Se debe coordinar con el MSPAS para que este sea quien identifique aquellas comunidades donde se
implementaran nuevos espacios amigables y escuelas para padres. Asimismo, se deberan realizar alianzas
estratégicas con MINEDUC y SVET para verificar los fondos disponibles en la implementacion de dichas
acciones estratégicas.

12.5.3. MSPAS

Se debe gestionar el apoyo psicolégico para adolescentes a través de un profesional contratado por el MSPAS
con especializacion en la atencion psicolégica a embarazadas adolescentes.
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14 Monitoreo

Los mecanismos y herramientas para el monitoreo y evaluacion del presente PMS buscan garantizar el
seguimiento ordenado de las acciones plasmadas, facilitar el proceso sistematico y lograr, a su vez, identificar
las fortalezas y areas de mejora, con la finalidad de redireccionar acciones estratégicas para alcanzar los
objetivos establecidos.

Los integrantes del Comité Estratégico seran responsables de realizar el plan de monitoreo y evaluacién de
forma semestral, con la finalidad de evaluar avances en los indicadores y realizar propuestas de mejora para
cumplir con las metas propuestas.
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14.1. Plan de monitoreo y evaluacion del Plan Municipal de Salud de San Juan Ermita

El plan de monitoreo y evaluacién del presente Plan Municipal de Salud se desarrollara por etapas previamente
definidas, con la finalidad de garantizar un seguimiento oportuno y estructurado. Estas etapas aseguraran que
el proceso sea orientado a los resultados esperados.

14.1.1. Definir previamente fechas de monitoreo de PMS y asignar encargados por tema

priorizado
En esta fase, se debe establecer un calendario anual con fechas especificas para las actividades de monitoreo
y evaluaciéon. Asimismo, se debera asignar a dos integrantes del Comité Estratégico del PMS por cada tema
priorizado, para que se encarguen de la recoleccion de datos posteriormente.

14.1.2. Revision de los productos estratégicos e indicadores del Plan Municipal de Salud
Se debe realizar una revision sobre los productos estratégicos e indicadores del PMS por cada tema priorizado
para verificar, posteriormente, las metas alcanzadas.

14.1.3. Recopilacion de datos sobre metas fisicas y financiera
Cada integrante del comité encargado de los temas priorizados debe recabar previamente la informacion
detallada de acuerdo con los productos estratégicos del PMS, utilizando fuentes de informacién confiables,
con datos obtenidos de reuniones interinstitucionales con las organizaciones involucradas en el proceso.

14.1.4. Completar las herramientas de monitoreo y evaluacion
Se utilizara la herramienta de monitoreo y evaluacion presentada en la tabla 15 y se analizara la informacién
obtenida.

14.1.5. Tomar decisiones basadas en los resultados
Se deben verificar las metas que adn no se han alcanzado y proponer acciones de seguimiento para el
cumplimiento de los objetivos.

14.1.6. Asignar responsables de las propuestas de seguimiento

Se debe definir claramente quienes estaran a cargo de implementar las acciones de seguimiento, junto con
los plazos para el cumplimiento de estas
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16. Anexo

Anexo 1. Certificacidon de acta
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Anexo 2. Acta del PMS de San Juan Ermita
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