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INTRODUCCION

Siendo el capital humano la riqueza principal de las na-
clones, el fomentar y preservar la salud de la poblacidén es

cuidar y hacer productiva esa riqueza.

La salud como fuerza determinante de la capacidad pro--
ductiva del hombre, ez el medio mds eficaz para elevar la -~
productividad del trabajo y debe por lo tanto ser considera-

da un requisito previo para el bienestar de la humanidad.

Actualmente la politica social de los paises latinoame-
ricanos se caracteriza por-una decidida accidn a lograr, que
el hombre y la actividad en su empleo sea el objetivo del de

sarrollo econdmico.

Esta politica propugna por una ocupacidn equitativamen-—
te retribuida y productiva, para lo cual en nuestro pais, La
Armada de México, consciente de las necesidades y la forma--—
cion de mano de obra calificada, a través de los técnicos ne
cesarios, ha apoyado todos los programas referentes a la edu
cién social, y con ello indudablemente lograrid las metas del

desarrollo econdmico y soclal que se ha propuesto.

Los servicios a cargo de las Instituciones de Seguridad
Social, han tenido, tienen y tendr@n un papel relevante en -
la proteccidn de la salud y bienestar de la poblacién, y por
. lo tanto son organismos que propician y aceleran el desarro-
1lo, estdn sefialados como uno de sus mds importantes objeti-

vos para el futuro.
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Los principios de la Seguridad Social, tienen como pro-
pbsito proporcionar mds y mejores servicios a mayor niimero -
de personas, con el objeto de estabilizar su desarrollo'y --

propiciar su superacidn.

Todas las prestaciones que las leyes mandan, se tradu~-
cen y llegan al derechohabiente a través de las Institucilo--
nes, por lo que el mayor capital de la Seguridad Social, es
su personal, que por intermedio de un personal técnicamente-
capacitado y con motivaciones humanisticas, de acuerdo con =
la mistica de la Institucidn, se podrdn traducir en servi- =~

clos eficientes a los derechohabientes.

Estos servicilos deberdn ser planeados en forma organiza
da, consciente y sistemdtica, tomando en cuenta los cbjeti--
vos, en posibilidades reales, en estudios técnicos y procedi

mientos adecuados.

Es por ello gue surge el interés de realizar el presen-
te trabajo, con la finalidad de contribuir al logro de estos
objetivos. Para ello primeramente se da en forma general y
breve algunos antecedentes del Centro Médico Naval, informa-
cidn que fue obtenida a través del personal entrevistado de
la misma dependencia, debido a la inexistencia de documentos

que acrediten su historia.

Posteriormentese describe como funciona actualmente la-
oficina de Trabajo Soclal y sus actividades, considerando --
que es necesario proponer algunos cambios tanto en su estruc

tura como en su metodologia de trabajo.

Para ello ge realizd una investigacidn con el objeto de

fundamentar una alternativa operativa y funcional, por medio



de la aplicacion de una encuesta, de donde se obtiene ihfqg
macidn sobre el tipo de atencidn que el servicio de Trabajo
Social, proporciona a la poblacidon derechohabiente y su re-
lacién interdepartamental con otros servicios. Y en base a
estos resultados, se propone una metodologia operativa y -~
una nueva estructura para la oficina de Trabajo Social, y -
se expone un organigrama estructural del servicio, en donde
se cambia la denominacidn de oficina a la de Departamento,—

marcando alcances y limitaciones del mismo.



CAPITULO I

I.~-  CENTRO MEDICO NAVAL
l.1.- Antecedentes Histdricos¥®

Desde la existencia de la Secretaria de Guerra y Marina,
la atencidn médica del personal ha estado a cargo de la pro-
pla Dependencia, en el entonces Departamento de Marina, se-
contaba con un servicio médico para laatencidn médica del --
personal, el cual se conservdo practicamente con sus mismas —~
caracterIsticas, cuando &ste pasa a constituir el Departameg

to Autdnomo de Marina.

El servicio médico de la Secretaria, alcanza el 13 de -
agosto del940, por Decrefo del Ejecutivo Federal, una mayor-
jerarquia al elevd@rsele el rango de Departamento, instéléndg
se en la calle de Victoria N° 104 C, hoy 315 C, denomiqéndo-
sele Sanatorio Central, el cual cuenta con 12 camas, careci-
eﬁdo de otros elementos como cocina. Este Sanatorio sélo —-

lleva a efecto operaciones de cirugia menor.

Posteriormente, el Sanatorio Céntral se cambia a las ca
lles de Ezequiel Montes No. 129 (hoy derruido), junto al --
‘Hospital de 1a Luz, contando ya con 40 camas, ademis dispone
de un comedor, cocina, servicio‘de rayos X , labo;afotio. En

este nuevo sanatorio, se realizan operaciones de vientre.

Para el lo. de junio de 1945, es inaugurado el Hospital
Central de Tecamachalco, contando ya con la consulta externa
de especialidad, rayos X, laboratorio de andlisis clInicos,-

farmacla y banco de sangre, cuenta tambi&n con una guarderia

*%La informacidn citada, fue obtenida a través de entrevistas
hechas al personal militar que ha estado comisionado en la -
Ayudantia (Administracidn), delCentro Médico Naval, en vir~-
tud de no existir documentos en donde se narre la historia =
del C.M.N.



Anfantil.

A partir del 11 de diciembre de 1950, existieron dos De
partamentos: Uno para el personal militar y otro para el per

.-sonal civil,

En marzo de 1951, cambia el domicilio del Sanatorio Cen
tral, al centro de la ciudad, en las calles de Eliseo No.25,
hoy Jeslis Terdn, Col. Tabacalera, reduciendo su capacidad de

atencidn a 28 camas.

En virtud deAque esta situaci6n produjo una desvincula-
cidn de los servicios médicos, asi como la duplicidad de - -
equipo y personal, por lo tanto mayores gastos. El Ejecuti-
vo Federal, considerandola inconveniencia de tal sithacién,—
decretd el 11 de abril de 1951, la unificacidn de dichos .ser
vicios. Desde el punto de vista de su estructura orginica,-
el Dgpartamento Médico, quedo adscrito a la Direcci5n‘Gene—-
ral de Cuenta y Administracidén, la cual a su vez, depéndia -

de la Oficialia Mayor del Ramo.

En 1960, se amplia a 40 camas, con lo que fué posible -
atender la demanda de servicios, que por estar m3s cerca de-
las instalaciones de la Secretaria de Marina, habfa aumenta-
do.

En el mes de junio de 1961, la Secretaria de Marima, ce
lebrd un convenio con el Instituto de Seguridad y Servicios-
Sociales para los Trabajadores al Servicio del Estado, a fin
.de que a manera subrogada, el personal civil de esta Secreta
ria recibiera la atencidn integral a través del Departamento

Médico de la misma.
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Hasta el lo. de junio de 1965, cuando se inaugura el -
Centro M&dico Naval, en su primera parte, contando con 62 -
camas censables, dicho edifitio ha tenido una serie de remo

delaciones y adaptaciones.

Con ligeras variantes en la organizacidon interna y la
denominacidén tal es el caso del cambio de nombre a Departa-
mento de Servicios M&dicos del 7 de abril de 1972, el cita-

do Departamento persiste hasta el ano de 1977, .

El 10 de mayo de 1977, con base en las facultades que
la Secretaria de Marina, le confiere la Ley Orgénica de l&
Administracidn Piblica Federal, se eleva el Departamento -

de Servicios M&dicos a nivel de Direccidn General.

Esta continfa teniendo a su cargo la prestacidn del -
servicio médico integral a todo el personal de la Secreta-

ria de Marina.

Sin embargo, el 27 de febrero de 1978, se acordd la -
incorporacidn total de los trabajadores civiles de la Se-
cretaria de Marina, al régimen de Seguridad Social de los

Trabajadores al Servicio del Estado.

En tal virtud, en la Direccidn General de Servicios -
confluye actualmente, tanto las responsabilidades que la -
ley del Instituto de Seguridad Social para las Fuerzas Ar-
madas Mexicanas, asigna directamente y subrogadamente a la
Secretarfa de Marina eﬁ materia de atencidn m&dico quiriir-
gica, como las que confiere a la propia Secretarfa, la --
Ley Orgdnica de la Administracién Piiblica Federal en mate-
ria de servicios de sanidad.
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Siendo asi como se conforma o llega a establecerse el

actual Centro Médico Naval.
1.2.~ Organizacidén y Funcilonamiento.

Por lo quebrespecta a su organizacién y funcionamiento,
también ha sufrido una serie de modificaciones. Ya que des-
de su inilcio, la organizacidn de los serviclos médicos esta-
ba basada de acuerdo a las necesidades del momento, no con--
tando con programa ni mahuales de normas de procedimientos,
y es hasta 1958, cuando se publica y se pone en vigencia el-
Manual del Departamento Médico de la Secretaria de Marina, -
el cual cuenta con los siguientes capitulos: Reglamento Or-
ganico, Unidades M&dicas Tipo, Deberes de Rutina del M&dico
~ a Bordo, Instructivo par el personal de Sanidad Naval en Ca-
so de Emergencia a Bordo, Instructive de Campafia contra pla-
gas, Instructivo para consultas médicas por radio, 1abofato-
rios clinicos,‘Instructivo Radioldgico e Instructivo de En--

fermeria.

Este Manual cumplié con sus funﬁiones en forma satis--
factoria, aproximadamente durante seis afios, después de lo-
cual fué inoperante, a pesar de ello, no se liicieron por es
crito reformas al mismo, ni nuevos manuales que reflejaran

el funcionamiento de las unidades médicas.

En 1974, se elabord un Manual de Normas de Procedimien

tos para el Centro Médico Naval.

En 1975, se encuentra definido el Centro Médico Navai,
como el escaldon del servicio, o sea, un hospital de concen-
" tracidn altamente especializado, para proporcionar atencidn

integral médico asistencial, al personal y dergchqhabientes
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de la Armada de México y de la Secretaria de Marina, y sus

funciones se definian como sigue:

Cen

"Preservar la salud de los derechohabientes".
"Prevenir las enfermedades y sus complicaciones".

"Diagnosticar y tratar las enfermedades y sus

complicaciones"”.

"Rehabilitar psicoldgicamente, social y fisica-

mente a los pacientes con secuelas de invalidez".

"Ensefiar al personal en servicio médico y para-
médico y a los graduados que se especializan en

alguna rama del saber".

"Investigar en los campos relacionados con su -

universo de Trabajo".

En 1976, se publica otro manual, donde la definicién =~

del Centro Médico Naval, es pricticamente la misma, 'y se --

mencionau las bases legales, para la justificacidn de dicho

establecimiento,

Y sus objetivos serian:

a)

b)
c)

d)

e)

"Prevenir las enfermedades y sus complicaciones en
cualquier etapa de la vida'.

"Promover la salud y la educacidn para la salud".
"Diagnsticar y tratar las enfermedades y sus -
complicaciones oportuna y eficazmente'.
"Rehabilitar integralmente a los pacientes, para
integrarlos a la vida activa'.

"Preﬁarar, capacitar y especializar al personal -
de la Armada de México, en las diferentes disci-

plinas relacionadas con el servicio de Sanidad -



Naval'.

f£) "Investigar aquellos problemas de la salud na-
val y otros, para encontrar scluciones y estar
actualizado dentro de los progresbs clentifi--
cos y tecnoldgicos de la medicina moderna".

g) ''Mantener la coordinacidn con otras Institucio

" nes Sanitarias, para derivar a los pacientes -
si el caso lo amerita y el mando lo aprueba".

" h) "Coadyuvar a la salud comunitaria para mantener

sanos fisica y mentalmente a derechohabientes

y convivientes.

Entre las funciones estd el proporcilonar servicio de -
apoyo ‘a :

1.~  Escalones sanitarios inferiores.

2.~ Expedir los documentos M&dicos y Médicos-Mi-
litares de rutina y otros que soliciten las

autoridades competentes.

3.~ Hacer los exdmenes médicos necesarios para -
el reclutamiento del personal de nuevo ingre
so y los exdmenes periddicos para las promo-

ciones de tipo naval militar.

4.~  Contribuilr con el personal de recursos, ela-
borando los planes logisticos y tdcticos de
Sanidad para coadyuvar en las emergencias na
cionales, cuando el caso lo requiera.

5.~ Mantener el adiestramiento y capacitacidn de
tipo logistico y tdctico sanitario, para - =
coadyuvar a mantener el espiritu de cuerpo,-
la disciplina y capacidad de servicio, cuan

do la situacidn nacional lo amerite.
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6.~ Apoyar logistica y tdcticamente a los demds es-

calones de Sanidad Naval.

Otra de sus funciones seria la de "cumplir con las mi-

siones que le sean sefaladas por el Alto Mando".

En este dltimo Manual, se encuentran definidas las fun~
ciones, tanto del:Mandocomo de cada uno de los servicios de
la unidad.

Para 1977, ya se encuentran definidos de una manera mis
clara los objetivos, las funciones y la estructura orginica-

que se encuentra integrada de la siguiente manera:

l.~ EIl Mando
' 1.1.- Direccidn

1.2.- Subdirecciﬁn.
L1.3.- Ayu&antia :

2.~ Areas Operativas

| 2.1.~ Serviclos Médicos.
2.2.~ Serviclos Generales.
2.3.- Engeﬁanza

2.4,~ Investigacidn

En 1980, se da a conocer el Manualde Organizacidn del
Centro Médico Naval, en donde se observa el siguiente conte
nido: Prdlogo, Marco Juridico, Definicién, Objetivos del --
Centro Médico Naval, Funciones Especificabdel C.M.N., Eg= =~
tructura Orginica, Funciones de los Titulares de las Unida=-

‘des Administrativas Anexos y Hojas de Tabulacidn y Trabajo.
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Y es el que actualmente esta vigente.

Este manual define al Centro Médico Naval, desde el pun
to de vista de la atencidén que proporciona, el Centro; Médico
Naval, es un hospital de Concentracidn Especializada, de ~-
tipo agudo, cuya misidn principal es proporéionar la aten--
" cidn médica integral a la poblacién derechohabiente de la -
Secretaria de Marina. Y desde el punto de vista Militar, -
es un establecimiento- de ‘Apoyo Logistico, y tiene por obje-
to proporcionar a los Mandos y Unildades los servicios M&di-
cos de Sanidad, necesario para el desempefio de sus funcio--

nes.

Cuyos objetivos que se plantean son los siguientes:

Objetivo Bisico: Participar en la atencifn M&dica Inte

gral, a los derechohabientes de la Secretarfa de Marina de-
acuerdo a lo que sefiala la Ley del Instituto de Seguridad -
Social para las Fuerzas Armadas Mexicanas, que en su Titulo
II, Capitulo I, Articulo 16, Incisos XXI y XII, a la letra
dice: "LAS PRESTACIONES QUE SE OTORGARAN CON ARREGLO A ESTA
TA LEY SON SERVICIOS MEDICC INTEGRAL Y SERVICIO MEDICO SUB-
ROGADO Y DE FARMACIAS  ECONOMICAS" *

1.3 Funciones Especificas del Centro Médico Naval.

Las funciones conferidas al Centro Médico Naval, tam=- -
bién se encuentran establecidas en el Manual de Organiza~- -
¢idn del Centro Médico Naval, de las cuales presentamos las

mas representativas:

"Prevenir las enfermedades y sus complicaciones en cual
quier etapa de la vida".

"Promover la salud y la educacién para la salud".

* i ot
(1) Manual de Organizacidn del Centro Medico Naval. México
1980. Pags. 16 y 17.
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"Diagnosticar y tratar las enfermedades y sus complica
ciones oportuna y eficazmente'.

"Coadyuvar a la rehabilitacidn integral de los pacien-
tes para su incorporacidn a la vida activa".
"participar en la preparacidn, capacitacidén y especiali
zacidn del personal de los servicios médicos de la Se=
cretaria de Marina y de otras instituciones, en las di
ferentes disciplinas relacionadas con el servicio".
"Participar en la investigacidn de los problemasdela sa
lud en el medio naval".

"Mantener la relacidn y coordinacién con otras imstitu
ciones sanitarias, para derivar a los paclentes si el-
caso lo amerita.

"Coadyuvar a la salud comunitaria, para mantener sanos
fisicamente y mentalmente a los derechohabientes de su
drea de influencia”.

"Servir de Apoyo Médico a la Direccidn General de los -
Servicios Médicos".

""Participar en la realizacidn de los exdmenes médicos,-
necesarios para el reclutamiento de personal y en los -
examenes periddicos para las promociones del persomal -
Militar de la Armada de México".

""Contribuir con los recursos necesarios, en la elabora-
cidén de planes logisticos y tdcticas de Sanidad Naval,
para coadyuvar en las emergencias nacionales, cuando el
caso lo requiere”.

""Colaborar en el adiestramiento y capacitacién de tipo-
logistico y de Sanidad, al personal de la Direccidn Ge-
neral de los Servicios M&dicos de la Secretarfa de Mari

na.
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A continuacifén se presenta el Organigrama Estructural -
del Centro Médico Naval, en el cual se ubica a Trabajo So--
cial a nivel de oficina, cuyas caracteristicas se describen
en el capitulo II.

1.4 Servicios que Otorga.* )
El Centro Médico Naval, cuenta con los sigulentes servi
cios que otorga a la poblacién derechohabiepte:

1,- Direccidn

1.1.~ Departamento de Hospitalizacién.

- Unidad de Medicina Interna.

~ Unidad de Cirugia.

~ TUnidad de Gineco-Dbstetricia.

~ 'Unidad de Pediatria

~ Unidad Dental

- Servicios de Anestesiologia

- Servicio de la Unidad de Cuidados Intensivos.

1.2.- Departamento de Consulta Externa y Visita
Domiici™ aria. '
1.3.~ iUnidald de Medicina Interna
- Unidad He Cirugia.
~ Unidad de Gineco-Obstetricia.
- Unidad de Pediatria.
-~ Unidad Dental.
- Servicio de Urgencias.
- Servicio de Medicina General.
1.4.~ Servicio de Examen Médico de Reclutamiento.
1.5.- Servicio de Banco de Sangre.
1.6.~ Servicio de Anatomia Patologica.

*
Manual de Organizacidn del Centro Médico Naval, Direccidn

General de los Servicios Médicos. México, D.F. 1980.
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Seccldn de Procesamiento de Tejidos.
Seccidn de Microscopia y Diagndstico.

Seccidn de Autopsias.

1.7.- Servicio de Laboratorio Clinico.

Seccidn de Toma de Productos.

Seccidn de Quimica Sanguinea.

. Seccidn de Hematologia.

Seceidn de Pruebas Especiales.
Seccidn de Estudios Bacterioldgicos.

Seccidn de Orinas y Copros.

1.8.~ Servicio de Rayos "X"

1.9.~ 0ficina de Orientacidn, Informacidn y --

Quejas.

Subdireccion.

2.1.~ Ayudantia General.

Guardia en Prevencidn.

Seccidn de Personal.

Departamento de Administracidn.
Servicio de Alimentacidn y Dietologia.
Servicio de Mantenimiento.

Servicio de Lavanderia.

Servicio de Transportes.

Servicio de Limpieza

Almacén General.

2.2.~ Unidad de Enseilanza.

Comité de Ensefianza.
Coordinacidn de Post-Grado.

Coordinacidn de Pre~Grado.

2.3.- Servicio de Farmacia.

-

Seccidn de Recepcidn de Medicamentos.
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~ Seccidn de Clasificacidn de Medicamentos
y Almacenamiento.
~ Seccidén de Fdormulas Magistrales y Oficia
les.
- Seccibn de Surtido de Recetas al Pablico.
2.4,~ 0ficina de Contabilidad.
-~ 0ficina del Detall,
- Seccidn de Documentos de Pago.
- Seccién de Control de Expedientes del Per
sonal.
- Seccidn de Trimite de Documentacién.
-~ Seccidn de Archivo del Detall.
- Seccién de Estancias Militares.
2.5.~ 0ficina de Archivo Clinico.
~ Seccidn de Archivo Activo y Pasivo.
~ Seccidn .de Admisién,

- Seccidn de Bioestadistica.

Seccidn de Vigencia de Derechos.

~ Seccidn de Mimeografiado.

2,6.— Oficina de Trabajo Social

-~ Seccidn de Trabajo Social de Casos.

- Seccidon de Trabajo Social de Grupos.

- Seccidn de Trabajo Social en Servicios

Subrogados.

~ Dadas las condiciones particulares de la operacifn del -
Centro Médico Naval, se presenta a continuacidn, la organiza
c¢ion de las Unidades de Atencidn Médica Directa, las cuales
tienen dependencias funcional, tanto del Departamento de - -~
Hospitalizacidn como del Departamento de Consulta Externa y
Visita Domiciliaria.

3.~ Unidad de Medicina Interna.
- Serviclo de Gastrpenterologia.

- Servicio de Cardiologia.
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~ Servicio de Hematologia.
~ Servicio de'Inmunologia y Aiergia.
- Servicio de Neurologia.
- Servicio de Psiquiafria.
- Servicio de Endocrinologia.
~ Servicio de Neumologia.
- Servicio de Dermatologia.
~ Servicio de Réumatolégia.
- Servicio de Endoscopia.
.4.- Unidad de Cirugia.
5.- Unidad de Gineco-Obstetricia.
~ Servicio de Gineco-Obstetricia en Consulta Ex-—
terna,
~ Servicio de Unidad Tocoquiriirgica.
~ Servicio de Gineco-Obstetricia en Hospitaliza-
eidn.
6.~ Unidad de Pediatria.
~ Servicio de Pediatria en Consulta Externa.,
- Servicio de Pediatria en la Guarderia.

- Servicio de Pediatria en Hospitalizacidn.

7.~ Unidad Dental.

Asi concluimos el primer capitulo, para iniciar el se-
gundo, en el cual se enuncia y describe la estructura de -

la oficina de Trabajo Social en el Centro Médico Naval,
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CAPITULO II

II.- ESTRUCTURA DEL DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL DEL
CENTRO MEDICO NAVAL.

2.1.- Antecedentes de Trabajo Social en el Centro Ma- »
dico Naval

"El Centro Médico Naval, es un hospital de concentracidn
nacional, en donde se da servicio médico a los enfermos mi--
litares y derechohabientes que son enviados de los sanato- -
rios, hospitales, enfermerias y secciones sanitarias dg Zo-—
nas, Sectores y Unidades que se encuentran en los diferentes
puertos de la Repiiblica Mexicana, presentando una gama de --
problemas de salud, econdmicos y familiares, por lo que el -
Mando piensa en el personal que se aboque a este tipo de pro

blemdtica, entre ellos, Trabajo Social.

Es asi cuando en el afio de 1957, se crea la primera ﬁlg
za péra Trabajo Social, la cual permanece en el serviclo ac-
tivo de las Armas, durante un afo, comisionada en el Departa
mento Médico, dedicéndose exclusivamente a observar y cono~--
cer la proﬁlemﬁtica que el marino presenta, con el objeto de
elaborar un programa de trabajo, el cual no se realizdé, ya -

que no existe ningiin antecedente.

En 1958, ingresan dos Trabajadoras Sociales, comisiona-
das en dicho Departamento, quienes se dedican a hacer trasla
dos de enfermos a hospitales subrogados que por medio de --
convenios oficiales, el Departamento Médico tiene con éstos,
reportan altas de pacientes a sus familiares, cuando se tra-
ta de pacientes foraneos, tramitan pasajes con destino al -
lugar de origen (adscripcidn), verifican la vigencia de de-

rechos, colaboran con autoridades militares y civiles, --

Nota. Informacidn recopilada en base a relatos por el perso
nal que ingresd al servicio activo de las Armas en --
1957,debido a inexistencia de documentos oficiales -~
que acrediten la historia de.Trabajo Social en el Cen
tro Médico Naval.
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inveStigando las causas del ausentismo del personal, impar-
ten actividades manuales a las esposas e hijas de los mari-
nos y a medida que se fué incrementando la asistencia en --
esta actividad, se establece un centro de adiestramiento.

Ya con esta denominacidn, uma Trabajadora Social, funge
come directora y desarrolla las siguientes actividades:

En 1967, ingresa una Trabajadora Social md3s, quien se o
cupa de organizar la Oficina de Trabajo Social, en el Cen—-
tro M8dico Naval, y solicita personal de la misma categoria
para el turno matutino y vespertino, comisionandole a una -

‘Trabajadora Social empirica y una visitadora social (dama -
* voluntaria), para el turno vespertino, ocupindose dnicamen-
te del control de las vigitas a los pacientes hospitaliza—-
dos, elaboran reborte de la problemitica que se haya detec-

tado en los pacientes fordneos de nuevo ingreso.

Se solicita al mando aumentar la planilla para Trabajo-
Social, en ambos turmos, con el objeto de que sea éste -~ -

quien se aboque a los problemas que se sustiten.

Al ser aprobada dicha peticidn, se aumentan en ndmina -
cuatro Trab%jadoras Sociales mis, asignindolas a los sigui-

entes servicios:

Vigencia de Derechos, Pabelldn deFordneos, Relaciones -
Piblicas y Hospitalizacidn, desarrollando las actividades -

que a continuacidon se enuncian:

Vigencia de Derechos, es la oficina en donde se capta -
a todo el personal afiliado al Centro Médico Naval, por lo
que Trabajo Social participa en: Coordinar con el Director
de Personal, con el objeto de llevar un control del perso--~

nal en servicio activo y comprobar la vigencia de derechos.
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Pabelldn de Forf@ineos, es una sala con dos secclones, -
una para hombres y otra para mujeres, destinado al hospeda -
je de pacientes forineos que reciben atencién médica en la
éonsulta externa y envhospitales subrogados en donde Traba
jo Social, realiza las siguientes acciones:

~ Asiznar cama a los pacientes y acompailantes.

~ Informar sobre el reglamento del pabellén.

- Orientar a los- pacientes sobre el uso adecuado
del mobiliario.

~ Agilizar los trdmites en cuanto a la atencidn mé-
dica. que reciben en los hospitales subrogados y
cbnsulta externa, con el objeto de acortar su es-—

‘tancia en esta plaza.

- Coordinar con el jefe de consulta externa para ve
rificar que las citas de los pacientes se les den
oportunamente.

- Tramitar pasajes a los pacientes en cuanto sean -

. dados de alta.

Relaciones Piiblicas, es la oficina en donde se propor-
ciona orientacidn en general sobre los servicios con que --

cuenta el Centro Médico Naval, y se autorizan fichas extras.

Hospitalizacidn, es el drea en donde se internan a los
racientes que lo requieren, segiin criterio médico y cuenta
‘con lo siguiente: _

Sala de hombres, pediatria, unidad de cuidados intensi
vos, Jefatura de Enfermeras, peluquerfa, Sala de mujeres, -
Rayos X, Sala de expulsidn, admisidn hospitalaria, Jefatura
de Hospitalizacidn, central de equipos, banco de sangre, ur
gencias, conmutador, cocina y comedor, en donde Trabajo So-

cial, lleva a cabo las siguientes actividades:
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-Vigita diaria a los pacientes, con la finalidad de de-
tectar la problemdtica que &stos pfeéentan.

~Informa a la Direccidn de personal, sobre la estancia
de pacientes militares, que se encuentran hospitaliza-
dos con el objeto de llevar un control de los mismos -
y notificar oportunamente a las Zonas, Sectores y Uni~-
dades a Flote,_de donde son enviados para recibir aten

- ¢i16n médica y tratamiento médico especializado.
-Gestiona pasajes a los paclentes que son dados de alta.

'~Solicita Haberes, a los lugares de adscripcién de los

pacientes hospitalizados.

No se lleva control de demandas y acciones realizadas, -
por.el personal de Trabajo Social, y no se elabora informe -

de las actividades que se llevan a cabo en ningin servicio.

2.2 Organizacidn y Funciones de la Oficina de Trabajo

Social.

La Direccidn del Centro MEédico Naval, en el afio de 1969,
crea la Jefatura de la Oficina de Trabajo Social, la cual de
pende directamente de la Subdireccidn, y realiza las siguien
tes actividades:

~ Coordina con la Direccidn del Centro M&dico Naval, so
bre las actividades que el personal de Trabajo Social
realiza. '

- Establece relacién con la Jefatura del Departamento -
Medico, con la finalidad de agilizar los tramites de
los traslados de enfermos a hospitales subrogados, au-

vtorizaciﬁn de cheques para adquisicién de equipo médico y
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medicamentos no considerados en el cuadro bdsico, in-
dispensables en el tratamiento de los pacientes, ges-
tidn de pasajes urgentes para pacientes que son dados
de alta y que deben presentarse a la brevedad posible

en su lugar de adscripcidn.

Vigila que el personal de Trabajo Social, realice sus

actividades oportuna y eficazmente.

Elabora el rol de los servicios para el personal de -~
Trabajo Social.

Hasta la actualidad estas actividades estdn vigenteé—
y son realizadas por dos Trabajadoras Socilales y la -
Jefe de la oficina de Trabajo Social, recibiendo apo-
yo de una Trabajadora Social, de la Direccidn de Sani
dad Naval, quien se ocupa de atender todo 1o'concerni
ente a la problgmética de pacientesque son traslada--
dos al Hospital Central Militar (subrogado), donde se
proporciona atencidn médica hospitalaria especializa-
da como Oncologfa, Cardiologia, Urologia, Psiquiatria
etc., desarrollando las siguientes actividades:
Establece comunicacidn con el médico tratante de los-
pacientes, con el objefo de conocer el tratamiento ~-
que se les proporciona y la evolucién del padecimien-
to.

Obtiene recetas expedidas por los médicos tratantes -
para presentarlas en la Direccidn de Sanidad Naval, y
sean surtidas oportunamente.

Visita a los pacientes hospitalizadns para vigilar ~-
que se les ministre los medicamentos que le fueron -

prescritos por los médicos especialistas.
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- Informa al Mando sobre el niimero de pacientes milita-
res y beneficiarios que se encuentran hospitalizados,
con el objeto de llevar un control de costos.

- Envid de giros v telegramas a sus familiares.

4

Se concluye este punto aclarando que no existe un plan
de Trabajo Social, ni programas de actividades por drea ni
servicio y se anexa el organigrama estructural vigente de

la oficina de Trabajo Social.
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CAPITULOG III

IIT.- ESTUD;QISOBRE EL PAPEL DESARROLLADO POR EL-
TRABAJADOR SOCIAL EN EL CENTRO MEDICO NAVAL.

3.1 Planeacién de la investigaciodn.
a) Justificacidn,

En el capitulo anterior se analizd los aspectos que se.
consideraron mis importantes en cuanto a la atencién médica -~
que reciben los derechohabientes en el Centro Médico Naval,
'Vly las acciones del trabajador social en dicho nosocoﬁio,que
de;erminaton la decisidn de inveétigaz a fondo la situacién

del Servicio de Trabajo Social.

Como dicho nivel esta indesolublemente ligado y condi-
clonado al tipo de servicioc que se presta dentro del marco-
de actividades del Centro Médico Naval, se ha observado que
se ejecutan actividades sin llegar a la aplicacidn del pro-~

ceso administrativo.

Por tal motivo la importancia de la investigacién radica en
que mediante &sta se podrd dar a conocer que relacién exis~
te entre el desarrollo del Trabajo Soclal, en la consulta -
externa y su aplicacidn en el Centro Médico Naval, pues se

presentan dificultades como falta de fuentes de informacidn
documental, tanto histdricas como de estadistica, relaciona
das a los servicios que brinda deéde 5u surgiﬁiento hasta -

la actualidad.
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Ademas en el servicio de Trabajo S&cial, se analiza que
nunca han existido planes de trabajo que permitan desde pla-
neacién hasta su evaluacidn de sus actividades y funciones -
que Trabajo Social, realiza, por lo gque considera que es de
vital importancia descubrir las causas y los efectos que se
ocasionan al derechohabilente, del actual funcionamiento del
servicio y buscar y mejorar -el bienestar social, aplicando -

los siguientes niveles:
A) Prevencidn y promocién de la salud.
B) Diagndstico y Tratamiento oportuno.

C) Y su Reahabilitacion.

EL éervicio de Trabajo Social, debe colaborar estrecha
mente con el equipo médico y sanitarié, analizando casos, -
grupos y comunidad, en base a los problemas de salud, para
encontrar una solucidn favorable que requlere atencidn b -

tratamiento biopsicosocial.

El principal objetivo de este servicio es concientizar
al paciente\para que pueda cumplir con las prescripciones -

médicas.

La situacidn emocional o econdmica del paclente suele
ser en muchas ocasiones obstdculos que influyen en el tra-

tamiento integral.

El servicio de Trabajo Social, en cuanto a el nivel -
del proceso salud-enfermedad, existen una multicausalidad,
las cuales deben conocerse,. con la finalidad de -encausar -
al enfermo a su rehabilitacidn, hasta lograr un cambio as-

cendente en la esfera biopsicosocilal.
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b) Objetivo.

1.~ Determinar las causas que originan que el Servicio
de Trabajo Social, {inicamente realice funciones y activida-

des administrativas.

2.~ Identificar las actividades y funciones, asi como
las atenciones y demandas del Servicio de Trabajo Social, -

presta al derechohabiente en el Centro Médico Naval.

3.- Programar acclones tendientes a la transformacidn
del servicio, para elevar la atencidn preventiva, educacién
higiénica en consulta externa y hospitalizacién del CentrQ 
Médico Naval. '

4.~ Orientar sobre las prestaciones a que el derecho-
habiente tiene derecho en base a la Ley del ISSSFAM.

5.- Organizacidén y formacidn de grupos éon la finali-
dad de dar educacildn social y lograr un cambio ascendente -

en la esfera bilopsicosocial.

~ 6.~ Conocer y explicar las situaclones carenciales que
afectan a individuos, grupos y comunidades, con el fin de ==
presentar soluclones concretas de utilidad al sector salud, -

para lograr un cambio en su forma de vida.
c) Planteamiento del problema.

El Trabajo Social se orienta especificamente a funcio-

nes administrativas desarticuladas de todo quehacer multi--.
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&isciplinario para la atencidn del derechohabilente en la -~
consulta externa, hospitalizacidn y urgencias del Centro Mg

dico Naval.

La escasa participacidn de Trabajo Social, en el campo
de salud en los niveles de promocidn, no se realiza, ademis
de no tener un proyecto de trabajo que permita: aplicar el -

proceso administrativo.

Desconocimiento del Alto Mando, respecto a la ubica- -

cidn que corresponde a Trabajo Social.

La falta de planeacifn en programssy proyectos de Tra-
bajo Social integrando a este profesionista en los equipos
_interdisciplinarios, de los diferentes niveles jeradrquicos.
que establezca el sector salud y lograr un camblo ascenden-

te en la esfera biopsicosocial del derechohabiente.

Por lo tanto podemos decir que el problema que-estu—~

diaremos se resume de la siguiente manera.

Conocer las causas por la que el derechohabienﬁe no ha
ce uso del servicic de Trabajo Social y &ste no satisface -

sus necesidades del Centro Médico Naval,
d) Hipotesis general.

Desconocimiento total del derechohabiente sobre las fun
ciones que el servicio de Trabajo Social realiza, influye o
”5éfé§miha’no'haga uso del serviclo, ni &éste satisfaga sus -

necesidades a las que tiene derecho.
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La ausencia de concientizacidén en la poblacidn derecho
habiente hace que no participe activa y coucientemente en -~
las acciones -tendientes a mejorar sus condiciones de vida y

lograr el.bienestar fisico, social y mental.
e) Hipbtesis especificas.

El serviclo de Trabajo Social, se ve limitado en su -
proyeccion profesional, por lo que se avoca a funciones de

 tipo administrativo.

Organicamente el Trabajo Social, es ignorado tanto por
. el Alto Mando, como por el derechohabiente, debido a que ca
rece de una ubicacidn acorde a sus funciones como profesio-

ﬁal.
f) Variables.- Definicidn.

ProyecciSn Profeslonal.- Este punto se refiere a quemo
encuentra en todo el Centro -
Médico Naval, un letrero que

diga Trabajo Social.

Funciones Administrativas.-
Estas fumncimes responden a la
realizacidn de tridmites de o-
ficios dirigidos a otras ins-
titucioneé con la finalidad -
de solicitar atencidn médica
para pacientes, adquisicién -

de equipo médico, surtir rece
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tas, etc. acompanar a paclen-

tes que sonh atendidos en otros
hospitales, envio de giros pos

tales, bancarios y telégramas.

Ubicacidn de Trabajo Social.-

- Proyecto.,~-

Equipo de Salud.-

Recursos Calificados.-

Dentro de la estructura organi
ca del Centro Médico Naval, de
pende de una &rea paramédica,
considerdndose que debe estar

en una linea de mando directa.

No se ha propuesto al Alto Man
do ningin estudio para mejorar
la situacién del trabajador so
cial. k

Se considera que no hay coordi
nacidén con los técnicos y pro-
fesionales del Centro Médico -
Naval, para que el Trabajo So-
cial, promueva la salud, se e-
vite la enfermedad y se rehabl
lite a los pacientes que lo re

quieren.

Nose aprovecha los recursos hu
manos calificados por falta de
una coordinacidn con el equipo

de salud.
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Funciones de Trabajo Social.-

Existe desconocimiento por par
te del Alto Mando, persomal dj
rectivo, personal en general y
derechohabientes del Centro Mg
dico Naval, sobre cuales son -
las funciones del Trabajador -
Social. ‘

Concientizacién.- Debido al desconocimiento y -
‘ falta de conciencia se observa
que hay reinsidencia de padeci

mientos, fallecimientos, etc.

Condiciones de Vida.- Por este concepto se entiende
o que es respecto a la situacidn
. ‘ socioecondmica del derechohabi
' ente, sus costumbres, tradicio
nes, y hé@bitos, que cada fami-

lia conserva.
3.2.~ Ejecucidn de la Investigaciénm.

a) Metodologia.

En el presente estudio se tomé como unidad de observa--
cidn, a el derechohabiente de 19 a 45 afios y mids de edad, ~--
siendo el universo de Trabajo: de 146,844 poblacidn derecho-
habiente que tienen expediente abilerto, entre personal mili-
tar en activo, beneficlarios, personal pensionado y sus degg
chohabientes, de los que se atienden enun promedio aproxima-

do de 6,812 consultas por mes en diferentes servicios del --
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Centro Médico Naval, en la consulta externa. De este uni-
verso se eligidé al azar una muestra dé‘1000 derechohabien-
tes,>a la cual se aplicaron las giguientes té&cnicas:

La observacidn y la entrevista individual, apoydndose
en el cuestionario, durante veintisiete dfas hdbiles, en -

el afio de 1985.
Recursos Humanos: Muestra .de 1000 derechohabientes.
Recursos Materiales: El cuestionario.

Recursos Institucionales: Apoyo por parte de las auto
ridades del Centro Médico Naval, para la realizacidn

del presente trabajé.



CENTRO MEDICO NAVAL

~ OFICINA DE TRABAJO SOCIAL

Encuesta‘aplicada a la poblacidn derechohabiente dé1

Centro Médico Naval

Instrucciones: Marque con una "X" la respuesta que consi-

dere correcta.

1.~ Edad:
19 a 24 afios
25 a 29 anos
30 a 34 afios
35 a 39 ailos
40 a 44 afios
45 y més.

- 2.- % A qué servicio asistid ?

Medicina General.
Gineco~Obstetricia
Otorrinolaringologia
Odontologia.
~ Pediatria
Oftalmologia

Endocrinologia

Neurologia.
Cardiologfa

Cirugia General

Cirugia Reconstructiva
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Hematologia

Neumologia

3.~ ;Qué opina ustd del servicio que recibid?

Bueno.
Regular
" Malo

Pésimo
4.= ;Qué sistema de dar fechas prefiere usted?

Espontdnea
Por teléfono

Por cita

5.- §COmo considera usted al personal de recepcio-

nistas?

Responsable.
Capacitado en su puesto
Irresponsable

Improvisado

Atento y amable

6.~ ¢(Qué participacidn cree usted que pueda tener

Trabajo Social en programas de salud ? como:

Planificacién Familiar

Vacunacidn

Para diabéticos

Educacidén sexual

Prevencidn en enfermedades venéreas
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. 7.~iQué funciones cree usted aue Trabajo Social
tendrd en programas de salud?

Desconoce sus funciones

Orientar e informar

Escuchar los problemas de los pacientes

Dar scluciones oportunas

Formacidn de grupos

Aplicacidn del proceso administrativo

8.~ Conteste usted en base a la informaci&n recibida sobre
funciones y actividades que el personal de Trabajo So-
cial, debe realizar en el Centro M&dico Naval, para ==

una propuesta de reestructuracidén de dicho departamen~

to.

Promocidn y educacidén para adultoes

Orientacidn higiénico nutricional

. Planificacidn familiar

Prevencidn de enfermedades transmisibles

Inmunizacion

Infecciones grastro-entéricas

Infecciones respiratorias

T.B., Paludismo, etc.

Prqmocién de Medicina Preventiva en las enfermedades

no infecciosas

Deteccidn oportuna de C.A.

Enfermedades Cardiovasculares

Enfermedades degenerativasiDiabetes, Delgadez, Obe
sidad, etc.
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3.3.- Descripcidn e Interpretacidén de los Cuadros.
a) Presentacidn de cuadros.

Los resultados que a continuacidn se enuncilan, se obtu-
vieron de la encuesta aplicada en la consulta externa del -

Centro Médico Naval, en el'mes de agosto de 1985.

Estos resultados se presentan en los siguientes cuadros
con su interpretacidn correspondiente:
b4
En el cuadro nimero 1, se presentan resultados de la -
edad en que fluctuan los derechohabientes, a partir de los -

19 afios.

Se captd que el 7% de la poblacidn asistente al Centro-
Médico Naval, es de 19 a 24 afios, el 177 lo representa pa--—

" cientes de 30 a 34 afios y el 13% de 35 a 39 afios de edad.

Como se puede observar predomina la edad madura de 45 -

afios ¥ mis representado por un 337 como puede apreciarse.

En el cuadro nilmerec 2 , se detecta que los servicios -
con mayor demanda, son los seis primeros: medicina general -
gineco-obstetricia, otorrinolaringologia, odontologia; pedia
tria y oftalmologia, siendo el de mayor afluencia medicina -
general, de donde se derivan a las diferentes especialidades
(gineco-obstetricia, otorrinolaringologia, odontologia, pe--
diatria, oftalmologia, endocrinologia, neurologia, cardiolo-
gla, cirugla general, cirugia reconstructiva, hematologia, -
psiquiatria y urologia), apreciindose que los servicios de -

este cuadro corresponden a la consulta externa, mismos que -
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son utilizados por la poblacidn derechohabiente.

En el cuadro nimero 3, se refiere a la calidad del ser
vicio médico, para lo cual se establecieron los siguientes

criterios, clasificados en cuatro:

Bueno, cuando se recibe consulta por un médico asigna-
do al servicio; regular, cuando al recibir atencidn por per
sonal, en forma eventual; malo, cuando la atencidn recibida
por médico general y se fequiere de un médico especialista,
para su control yevaluacién del mismo (hipertensidn, diabé-
ticos, cardiopatas, mujeres embarazadas, etc.); y pésimo, -
cuando no se recibid consulta. A partir de estos criterios
el 80% de poblacidn derechohabiente del Centro Médico Naval,
considera que es buena la calidad del servicio médico reci-
bido, el 10% opina que es regular, el 6% indica que es malo

y el 4% lo considera pésimo.

En el cuadro nimero 4, en cuanto a las respuestas so--
bre la forma de solicitar consulta: el 40% desea que sea es
pontdnea (en el momento que necesita el servicio), el 487 -
quiere que sea por telé&fono y el 127 prefiere que sea por -

cita.

Por lo que podemos observar que la forma de solicitar
la consulta, es de manera preferencial la telefénica, ya -~
que se considera la mas prédctica, para utilizar y aprove--
char mejor la atencidn médica recibida, dada la lejania del
Centro Mé&dico Naval, para la mayoria de la poblacidn dere--
chohabiente.
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‘En el cuadro niimero 5, muestra la atencién del perso-
nal‘fecepcién, los tipos a investigar fuefon cinco, de los
cuales obtuvimos los- siguientes resultados:

"El 6% de la poblacidén derechohabiente encuestada 6pij
na que es responsable el 2%Z considera que es irrespomsable
el 60% indica que es improvisado y el 12% considera que es

atento y amable.

Se observa que la mayoria (60%), opina que el perso-—
nal es improvisado, partiendo de la imposibilidad que se -
detecta para dar aiternativas a la problemdtica que se pre
senta en la solicitud del servicio, pues se carece de per-
sonal capacitado para ocupar este puesto. Considerdndose
que de &stos dependen la agilidad para recibir una aten~ -

cién'oportuna, inmediata y eficaz al derechohabiente.

En el cuadro niimero 6, se refiere a los posibles pro-
gramas de salud, en los que participaria Trabajo Social, -
observandose que el 15% conoce programas de plgnificaci6n
familiar, el 127 refiere que hay vacunacidn y en el de dia
béticos, educacidn sexual, prevencidn de enfermedades vené
reas y orlentacidn higi&nico-nutricional no se conoce'y el
73% indica que no existen programas. Se puede establecer
que el nivel de promocidn y atencidén a la salud se descui~.

da totalmente.

En el cuadro niimerc 7, contempla seis funciones de —
Trabajo Social, desde orientar hasta evaluar todas las ac—
ciones, por medio del proceso administrativo, pero es inte
resante comprobar que el 75% desconoce las funciones de -
Trabajo Soclal, el 15% indica que Trabajo Social, orienta
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e informa, el 7% opina que Tfabajo Social, escucha los pro
blemas de los demds, el 3% apunta que Trabajo Social, da =~
soluciones. oportunas y desconocen que Trabajo Social forma
grupos, que aplica el proceso administrativo etc., conside
randosé que las tres Gltimas funcilones cor;espohden en tér

minos generales a la labor tradicional de benefactor.

Para la reestructuracidn del Departamento de Trabajo
Social, se considera que las funciones del Trabajador So--
cial deben ampliarse o ser mds trascendentes, porque se -~
considera en primera instancia contemplar las siguientes -

que nos -muestra el cuadro niimero 8.

El 20% de los derechohabientes considera necesaria la
promocidn y eduwcacidn para adultos, el 40% prevee la necesi
dad de la prevencién de enfermedades transmisibles y el -~
40% indica que es importante la promocién‘de medicina pre-

ventiva en las enfermedades no infecciosas.

Como se puede observar la poblacidn demanda de acuer—
do ‘a sus necesidades en forma "conciente" o "inconciente"

estas funciones al Trabajador Social.



CUADRO Mo. i
EDADES ° DE DERECHOHABIENTES

No.| - ' EbAODE S Ho. DE PERSOHAS PORCENTAJE
( ’m A 24 AfiOS | 19‘ ‘ . T o
4 .25 A 20 ANOS 170 T */
3 , 30 A 32 &afos |od » 10 %/
4 35 A 30 ANOS 130 13 </
[ 40 A 42 AHNOS £00" 20 _-/.‘
6 45 ¢ MAS Aios‘ 330 38 o/
T OTAL 1,000 7 100 */«

FUENTE.  ENCUESTA APLICADA A DERECHOMABIENYES DE LA CONSULTA EXTERNA DEL
‘ CENTRO MEDICO NAVAL.




CUA
‘SERVICIO DE ATENCION MEDICA OTORGADOS

DRO

No. 2

EN LA CONSULTA EXTERNA

No.

TIPO DE

SERVICIO No. DE PERSONAS */e
! MEDICINA GENERAL 280 28 */e
2 GINECO - OBSTRETICIA 1e0 18 */e
3 OTORRINOLARINGOLOGIA 120 12 %
.4 ODONTOLOGIA 100 10 %/
s PEDIATRIA 00 0 /e
° OF TAMOLOGIA 60 0 %/
7 ENDOCRINOLOGIA 80 6 /e
8 NEUROLOGIA 50 B /e
° CARDIOLOGIA 30 3%
0 CIRUGIA GENERAL 30 3 %/
1] CIRUGIA RECONSTRUCTIVA 2o 2 %
2 HEMATOLOGIA 20 2%
3 NEUMOLOQIA to 1%/
14 PSIQUITRIA 10 1%
18 UROLOGIA 10 1o/
T OTY AL 1,000 100 */e

FUENTE ! ENCUESTA




CALIDAD DEL SERVICIC RECIBLDO

CUADRO

No. 3

Fio. T ] P Ho.  DE PERSONAS PORCENTAVE ]]
) BUENO 800 80% |
2 REGULAR- 100 10%
3 MALO 60 6 %
q PES I MO 490 4%
TOT AL 1,000 100 %
FUENTE: ENCUEST A ’




FORMA PARA SOLICITAR CONSULTA

CUADRDO No. 4

Na A No. DE PERSOHNAS PORCENTAJE
I ESPONTANEA 400 40 %
2 POR TELEFONO 480 48 %
3 POR  CITA 120 12%
TOT AL 1,000 100 %
FURNTE: ENCUESTA




CUADRO
ATENCION DEL PERSONAL DE RECEPCIONISTAS

No. 5

Ho. T [} P 0 No DE PERSOKAS PORCENTAJE

i| RESPONSABLE 60 6%

2 | CAPACITADO EN SU PUESTO 20 2 %

3| IRRESPONSABLE 200 20 %

4| IMPROVISADO 600 60%

5| ATENCION Y AMABILIDAD 120 12%
TOT AL 1,000 100 %

PUENTE! ENCUESTA




PA RTICIPACION DE. TRABAJC SOCIAL EN PROGRAMAS

CUADRGOC M. 6

DE SALUD

No. PROS RAMA Mo DE PERSONAS PORCENTAJE
' HiIRGgUNO 730 73 */
2 PLANIFICACION FAMILIAR 130 18/
3 VACUNAGION 120 12,
4 PARA DIABETICOS o 0%/
8 EDUCACIONR SEXUAL o 0 /e

PREVENCION DE ENFERMEDADES .
e VENEREAS o 0/e
2 ORIENTACION HICIENICO- o 0/

NUTRICIONAL

T OT A L 1,000 100 */«

FUENTE :

ENCUESTA




CUADRO No. ¥ ,
FUNCIONES DE TRABAJO SOCIAL EN LOS PROGRAMAS

" DE SALUD
FUNC ION MHe. DE PERSONAS PORCENTAVJVE

DESCONOCEN SUS FUNKCIONES 780 T8 */»
ORIEHTAR E INFORMAR 150 1S %/
ESCUCHAR LOS PROBLEMAS 7.
DE LOS DEMAS 70 /e
DAR SOLUCIONES OPORTUNAS 30 3 %
FORMACION DE ERUPOS o 0 */
APLICACION DEL PROCE3SO o 0 /%
ADMINISTRAT IVO

T OT A L 1,000 1004/

FUENTE: ENCUESTA




CUADRO

FUNCIONES PROPUESTAS EN LA RESTRUCTURACION DEL DEPARTAMENTO
DE TRABAJO SOCIAL EN EL CENTRO MEDICO NAVAL

No. ]

Ko

FUNC I ONES

Ho.

DE PERSONAS

PORCEKTAJE

PROMOCION Y EDUCACION PARA
ADULTOS.

% ORIENTACIONES HICIENICO-NUTRICIONAL
¥ PLARIFICACION FARILIAR

PREVENCION DE ENFERMEDADES
TRANSMISIBLES.

W INMUNIZACIONES

B INFECCIONES GASTRO-ENTERIGAS
RESPIRATORIAS

® 1.8, PALUDISMO, ETC.

PROMOCION DE MEDICINA PREVEN-
TIVA EN LAS ENFERMEDADES
NC INFECCIOSAS

¥ DETECCION OPORTUMA OE C.A.

% ENFERMEDADES CARDIOVASCULARES

# ENFERMEDADES DEGENERATIVAS: DIABETES,
DELGADEZ, OBESIDAD, ETC.

200

400

400

20 */»

40 /e

40 ¢/»

T OT AL

1,000

100 */.

FUENTE: ENCUES TA .. .
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3.4.~ Comprobacidn de Hipdtesis.

‘Con objeto de comprobar la hipStesis antes planteadas,
se elabord un cuestionario, por medio del cual, se puede —-—

comprobar la veracidad de las mismas.

En cuanto a la proyeccidn profesional del Trabajo So--
cial, se comprobd que existe desconocimlento por parte de -
los derechohabientes de la ubicacidn de la oficina de Traba
jo Social. v '

Referente a la ubicacion del Trabajo Social, se com- -
prueba que dentro de la linea de mando, en su estructura or
ginica el Centro Médico Naval, depende de una area para-mé-
dica. Por lo que se sugiere que se reubique en una 1i{nea ~

de mando directa.

Por lo que respecta a las funciones administrativas --
que realiza el Trabajador Soclal, se confirma que no hay un
proceso administrativo que oriente sus funciones de acuerdo
a la profesidn y s6lo se avoca a funciones administrativas,

relacionadas a tramite de los servicios que se solicitan.

Lo que se refilere a la carencla de un proyecto que per
mita la accidn organizada del equipo de salud, se comprobo

‘la inexistencia de planes, proyectos y programas de Trabajo
Social,

En lo que corresponde al equipo de salud, se observa -
que no existe una coordinacidén con el mismo, por lo que no

se aprovechan los recursos calificados, para la realizacidn
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de programas tendlentes a mejorar la situacidn en la esfera
biopsicosocial, cultural y econdmico del derechohabiente, -
como se puede comprobar en el cuadro nimero 6 en donde el =~
15% de la poblacidn conoce programas de planificacidn fami~
liai, el 12% menciona la vacunacidn y el 73% indica que no '
conoce ningdin programa. En cuanto a las funciones de Tra--
bajo Social, existe el desconocimiento tanto por el Alto =~
Mando, personal directivo y derechohabientes del Centro Mé-
dico Naval, como se puede apreciar en el cuadro ndmero 7, =
en el que se reporta que el 757 desconoce sus funciones, el
157 indica que orienta e informa y el 7% refiere que escu--
‘cha los problemas de los demds, el 3% reporta que da solu——
ciones oportunas, por lo que se comprueba que el mayor por—
cantaje desconoce de las funciones que competen al Trabaje-
Social.

Finalmente en relacidn a la concientizacidn, se obser-
va que hay reinsidencia en las causas que originan los pade
cimientos ya que las condiciones de vida del derechohabien-
te no sufren cawmbio alguno debido a que los paclentes no -
han logrado una participacién conclente para mejorar sus —-—

condiciones de vida.

Como se puede observar lae hipGtesis planteadas han si
do comprobadas.

Los derechohabientes estdn sujetos al proceso de infor
macidn que se les proporcione directamente por el perscnal
que se asigna para la atencidén de la galud o enfermedad - -
(diagndstico). A partir de la concentracidn de los servi--

clos médicos especializados en el Centro Médico Naval, se -
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manifiesta una total ausencia de informacidn. De primera
instancia al llegar el derechohabiente a solicitar cual—-
quier tipo de servicio, ya sea mediato o inmediato, se va
a encontrar con una serie de dificultades que van desde -
la ubicacidn geogrdfica de los servicios hasta la organi-
zaclén administrat?va de los diferentes servicios, requi-
sitos y tridmites administrativos de admisidn asi como has
ta la organizacidn administrativa de los diferentes ser-—
vicios, requisitos y trdmites administrativos de admisidn
asi como hasta el problema de hospedaje par; familiares -

de pacientes foridneos etc.

El derechohabiente s6lo podrd identificar las accio-
- nes y funciones de Trabajo Social, sobre la base de que -
se elabore una guia de orientacidn sobre funciones y acti
vidades que le permitan dirigirse al nivel correspondien-
te y de acuerdo a la solucidn del problema que se presen—
te; asi como también de acuerdo al tipo de servicio. Que
por unaparte sea canalizado por el lugar de donde provie-
ne, o bien la necesidad de solicitar servicio o atencidn

médica ya sea por el padecimiento o prevencién y compli-——

caciones, sobre el diagndstico y tratamiento.

Surge la necesidad'de elaborar un plan general de tra
bajo para aplicar los niveles de atencidn a la salud y --
darles a conocer a los derechohabientes que se presenten
al Centro Médico Naval,y un plan de trabajo que permita -
asi mismo priorizar la promocidn de la salud, tomando en
cuenta los recursos tanto humanos, materiales y econdmi-—

cos.
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~ Dar a conocer simultdneamente al Alto Mando, sobre una
propuesta de un plan detrébajo, donde se puntualiza la nece
sidad de la integracidn de Trabajo Social, al equipo multi-
disciplinario con el fin de dar respuesta a una forma de -~
participacidén que hoy es de vital importancia, dada la si——
tuacidn de Trabajo Social como un eslabdn entre derechoha—

biente-Instituciones de salud.

Para aplicar y mejorar una de las metas en salud, como
es la promocidn y prevencidn de enfermedades transmisibles,
medicina preventiva en las enfermedades no infecciosas. Tra
bajo Social como parte del equipo de salud debe tener pre--
sente que a esta disciplina corresponde una responsabilidad
como profesional en su proyeccidén y al mismo tiempo‘ubicar
sus actividades y funciones, buscar reconocimiento en todo
los niveles de accidn dentro de su quehacer prictico y ted~

rico.

Implementar formacidn de grupos por areas de trabajd,
zona geogriafica, por padecimlento etc. que permitan su inte
gracidn en la comunidad, derechohabiente del Centro M&dico

Naval.

Elaborar y promover planes y programastendientes a edu

cacidn para la salud.

Todo ello se contempla en el proyecto de un nuevo plan
de trabajo para Trabajo Social en el Centro Médico Naval co

mo lo desarrollamos en el siguiente capitulo.

!



CAPITULO IV

1V.- ANTEPROYECTO DE UN PLAN DE TRABAJO SOCIAL, EN EL
CENTRO MEDICO NAVAL. '

4.1.- Justificacidn.

Se observa que el derechohabiente del Centro Mé&dieco -
Naval, desconoce las funciones del Trabajo Social, asi--
mismo la pérticipacién en los programas de salud, carece
de orientacidn e informacidn sobre sus derechos y oblige
ciones institucionales, desconoce las funciones del jefe
del Departamehto'Clinico quien valora la urgencia del -
servicio solicitado, no les agrada el sistema de fichas
y otros datos de interés para el Alto Mando y personal -
directivo. DProblemdtica que se detecta en una investigg
cion realizada con pacientes asistentes a la consulta ex

terna y que se desarrolla en el capitulo anterior.

Se atribuyen a Trabajo Social, funciones de tipo admi
nistrativo como: gestorlia de documentos y de personas en
cargadas de abastecer durante la estancia hospitalaria -
de pacientes, cosas de uso personal, triamite de giros --
postales, bancarios y telegr@ficos etc. Ignorando las -
funciones y especificas como son: de orientacidn, inves-
tigacidn, educacidn social, programacidn, ejecucidn, su-
pervisidn, evaluacidn, concientizacidén y retroalimenta--~
cidén, que mediante métodos y técnicas hacen que el Traba
jo Social sea cientifico, por lo que debe darse a cono--
cer de inmediato lo que es el verdadero Trabajo Social =
(Institucidn Armada) , por todas estas razones ya expues

tas anteriormente, se plantea una reestructuracidn para
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Trabajo Social, en el Centro Médico Naval, ya gue dasde 1958,
aiio en que se crearon las primeras plazas para el mismo, en
esta institucifn, a la fecha se han venido desarrollando fun
ciones administrativas Gnicamente, pues no se ha pugnado por
llevar a cabo programas que compafieras con aspiraciones e i~
niclativa profesional han planteado.

Se propone que el Trabajo Social, tenga una actividad mis
profesional, participando en planes y programas tendientes -
a elevar el nivel de vida de la comunidad derechchabiente y
asi ir evadiendo funciones administrativas que no competen -

a la profesidn.

La problematica social, solo puede definirse a partir'de
‘un marco tedrico, que trasclenda a una disciplina a través -
de un equipo de trabajo o sea de un gfupo de profesionistas—-
para lograr un cddigo idnico, comin y operacional que compar-
tan un mismo objetivo y actuen en un uismo espacio y tiempo,

segiin la ‘estructura resultante de su dindmica.

- Trabajo Social, debe trabajar en equipo y prestar sus ser

vicios a individuos insertos en grupos, atacando mds que a -
la enfermedad a los factores que la generan. No espera los
problemas detrds de un escritorio, saldrd a buscarlos, pene-
trando en donde se gesten y asi un equipo de salud enfrenta-
rd la enfermedad desde un triple enfoque que abarca:

~ El problema orgidnico de la enfermedad.

- E1 componente psicoldgico de la enfermedad.

- E1 cuadro social de la enfermedad.

En el estudio, diagndstico y tratamiento del cuadro so- -
cial de la enfermedad y sus consecuencias,.se inserta en el
equipo de salud, al Trabajador Social, como el generalista -

de los problemas, el que valora la salud integral de indivi-
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duos, grupoé y comunidades, incluyendo habitos, creencias y
formas de vida; el que involucra a los usuarios en un ?rocg
so de investigacion y diagndstico y de las decisiones res--
pecto a las actividades que deben realizarce y como deben =~
ser abordados. Es el gue aporta el equipo de salud, datos

de tipo epidemioldgico y el que capacita.

‘El Trabajador Social, esvun‘educador que capacita a las
personas afectédas por situaciones o problemas en el conoci
miento de una realidad concreta, transfiriendo instrumentos
(métodos, técnicas, teorias, etc.), para que ellos partiéi—
pen en la superacién de los mismos, ya que solo el conoci--
miento racional éistemﬁtico y cientifico permite a los hom-
bres encontrar alternativas viables y factibles para supe--
rar su realidad y asi comprenderd la raiz y la esencia de -

la pfoblemética que esos hombres plantean.

Por todo lo expuesto, se propone una reestructuracidén =~
del servicio de Trabajo Social, en el Centro Médico Naval,~-
cambiando desde la nominacion de oficina a "Departamento" -~
con un organigrama que ubique al Trabajo Social, en este no
socomio, especificando el aspecto operativo y funcional -~
del mismo servicio de Trabajo Social, que a continuacion -~
se propone, ubicando al Trabajo Social en una linea de man-~

*
do directa y dejar de ser un &rea para-médica.

*
Ver organigrama."Estructura de la Jefatura del Departamen-
to de Trabajo Social en el Centro Médico Naval’



ESTRUCTURA DE LA JEFATURA DEL DEPARTAMENTO DE

TRABAJO SOCIAL EN EL CENTRO MEDICO NAVAL

DIREC CION
CENTRO MEDICG NAVAL

JEFATURA
TRABAVO SOCIAL

OFICINA DE

COORDI

NACION

ADMINISTRATIVA

SECCION DE EVALUACION

CONTROL ¥
SUPERVISION

OFICINA DE
COORDINACION
OPERATIVA

SECCION TRABAJO
S0¢CIAL
COMUNITARIO

SECCION TRABAJD
SOCIAL EN ATENCIOV
A PACIENTES
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4.2 Presentacidn del Anteproyecto.

El anteproyecto que se propone, es conla finalidad de

fundamentar las acciones del personal de Trabajo Social, en

el Centro Médico Naval, en la reestructuracidn de dicho ser

vicio, cuyos objetivos son:

Objetivo General: Unificar criterios en el desarrollo -

de las funciones del servicio de Trabajo Social.

- Concientizar al derechohabiente para que participe en

eleembio ascendente de la esfera biopsicosocial.

- Participar en planes y programs tendlentes a elevar -

el nivel de vida de la comunidad derechohabiente.

Objetivo Egpecifico: Contar con un instrumento que per-

" ‘mita conocer la organizacién y funcionamiento del servicio

de Trabajo Soclal.

- que

Contribuir a la optimizacidn de ios.recursos humanos
y materialgs.

Fundamentar el cambio de nominacién de Oficina a De~
partamento de Trabajo Social.

Llevar a cabo el proceso administrativo.

Depender de una linea de mando directa.

Coordinar con las Dependencias Locales y Foraneas; -

en tierra y a flote.
Pugnar porque se establezca la atencidn integral es-
pecializada las 24 horas del dia, los 365 dias del -

afio, de acuerdo a las siguientes politicas.

Politicas: Que inclﬁye entre sus componentes umn enfo-

miltiple.
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-~ Hacia la persona, ya que se considera al hombre como un
ser biopsicosoclal, que tiene valores individuales y es
integrante de un medio familiar.

- Hacla el paciente, con el objeto de proporcionar cuida
dos adecuados y componentes, asi mismo conccer éu esta
do de salud, tratamiento y medidas preventivas.

-~ Hacia la esencia en el desarrollo de Trabajo social, -

v para realizar en bien del paciente todo aquello que es
ta incapacitado y ayudar a recuperar la salud fisica y
mental.

~ Hacla el personal de Trakﬂb Social, proporcionadndole -

un ambiente de trabajo que estimule su creatividad.
4.3,~ Organizacidn y Funcionamiento.

Dentro de ia~organizac16n del departamento de Trabajo
Social, se considera de importancia que se le ubique en 13-
nea de mando directa, con la finalidad de evitar interferen
clas negativas en los planes y programas que se propongan,

asl como en las funciones que el personal de este Departa-
mento desarrolle, permitiendo que se explaye como una irea

especifica y responsable y no como un servicio paramédico,
estando como responsable de &ste un Licenciado en Trabajo -
Social, de quien dependerdn las siguientes oficinas de coor
dinacidn: 1) Administrativa, 2) Operativa; Secciones de Eva
luacida, Control y Supervisidn, Trabajo Social Comunitario,
Atencidn a Pacientes Locales y Forédneos, fungiendo como je-
fes de seccldn personal con estudios de licenciatura, mis——
mos que apoyaradn a los supervisores de Trabajo Socdial (Lic.
en Trabajo Social), en los turnos matutino y vespertino, —-

éstos a su vez gerin los responsables de vigilar que las =
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funciones del Trabajador Socilal, asignado a los diferentes =~
gservicios y programas establecidos se desarrollen de acuerdo
a los objetivos y politicas, que se hayan propuesto. Para -
ello se expone la siguiente estructura del Departamento de -

Trabajo Social en el Centro Médico Naval,

Déscripcién Genérica de la Estructura del Departamento -
de Trabajo Soclal.-~
‘ En este punto se describen en forma general, sobre las -
funciones que se desarrollaridn en cada oficina de coordina=--

cién y secciones.

Jeféﬁura del Depaitaménto de Trabajo Social
Responsable de la coordinacién 'y direccidn de los traba-
- jos de investigacidén y planeacidn, asi como de su ejecucién,
control y supervisidn a través de las Areas al efecto propues

tas.

Oficina de Coordinacidn Administrativa

Encargada de la identificacién de la problemdtica causal
de los problemas de cardcter familiar, basindose en investi-
gaciones, propiciados pbr el medio ambiente social en que se
desenvuelve el perscnal militar y sus derechohabientes, asi
como de la problemdtica causal de las enfermedades endémicas
y epldémicas de mayor incidencia en el personal de la Armada
de México, encargada de elaborar planes y programas que tien
‘den a mejorar la problemdtica detectada por el drea adminis-
trativa, considerando los recursos técnicos, materiales y hu
manos, con los que se cuente. Ademds serd la que se ocupe -
de promover cursos de capacitacién y actualizacidn para el -

personal que integra el Departamento.
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Oficina de Coordinacidn Operativa

Es la encargada de la aplicacidn de los planes, programas

atencidn social, autorizados g/ins responsales del &rea asi co

2.

i
mo de la atencidn tradicional integral en los casos de consul-

ta médica externa, hospitalizacidn y urgencias, tanto en el 3~

rea metropolitana como en el interior de la Repiblica.

Ambas secciones tendrdn un nivel staff, ya que fungirdn -~
como asesores de la Jefatura del Departamento de Trabajo So- -~
cial, y serdn los que reporten a &sta, directamente los proble
mas detectados en las investigaciones realizadas, asimismo los
planes y programas a realizar para la ﬁrevancian, rehabilita--

cidn de los casos que se detecten.
Seccidn de Evaluacidn, Control y Supervisidn

Esta drea serd la encargada de dar un correcto y oportuno
seguimiento a la aplicacidn de los programaé autorizados, ade-
mis de sugerir ajustes operacionales a los mismos en funcidn ~
de las experiencias obtenidas, estableciendo un controcl para -
las ééciones, supervisando periddicamente las etapas de cada -

programa.

DESCRIPCIONES ESPECIFICAS DE LA ESTRUCTURA DEL DEPARTAMENTO DE
TRABAJO SOCIAL DEL CENTRO MEDICO NAVAL

Partiendo de que el Trabajo Social, se conoce como una -~
profesidn del drea de las ciencias sociales, que a través de ~
procedimientos cientI{ficos promueve la organizacidn y partici-
pacion consciente de los miembros de la comunidad, en las - -

transformaciones sociales, a fin de contribuir al desarrollo -
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integral de la poblaéién, para iograr con los sujetos el andali
sis de su realidad y el contexto social que la determina, pro-
moviendo la incorporacidn y conciencia de la misma en acciones
para el cambio ascendeﬁte y que Eanto el derechohabiente como

el personal directivo del Centro Médico Naval, conozca las fun
ciones del Trabajador Sdcial se enuncilan las actividades espe-
cificas del Departamento de Trabajo Social, siendo una propues
ta de lo que debiera hacer o bien de las funciones de activida

des que le corresponden.

JEFATURA DEL DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

Actividades Diarias.

1

Difunde y gpliﬁa normas, politicaé; reglamentos de Tra-

vbajo, establecidos porvél. A

- Reorganiza recursos humanos de acuerdo a las necesida-
des.de cada seccidn.

~ Interviene en los movimientos y ajustes de personal por
turno.

~ Toma de decisiones.

- Establece medidas correctivas disciplinarias en base a

las desviaciones detectadas.

~ Informar y orientar al personal subordinado.

~ Eléborar cronogramas para hacer uso del servicio de co-
medor, participa en sesiones clinicas, analisa los estu '
dios de casos, fomenta las relaciones humanas interde--
partamental y extradepartamental, integra al Departamen
to, al personal de nuevo ingreso. '

~ Elaborar roles de cambios de servicio, descanso, guar—-

dias y vacaciones del personal a su cargo.
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Proponer programas para la ejecucidn de trabajos de in-
vestigacidn que fundamenten las funciones de Trabajo So
cial.

Llevar a cabo el proceso administrativo, para que las -
funciones sean planeadas, organizadas, controladas y e-
valuadas.

Presentar un organigrama en el cual se considera al Tra
bajo Social, en la linea de mando directa, en virtud de
que dicho profesionista no es un para-médico, sino un -
profesional de igual nivel, con una drea especifica de
trabajo.

Promover trabajos de investigacidn sobre las carencias
y los problemas de salud mds frecuentes en los marinos
militares y sus derechohabientes, en las diferentes uqir
dades donde laboran para conocer a fondo la causa que -
los originan y asf estar en condiciones de elaborar pro
‘gramas preventivos que modifiquen las resultantes; me-——
diante la ejecucidn de los programas que se presenten —
en el proyecto fundamentado en la investigacién que se
efectua.

Establecer interrelacidn con el jefe del departamento —
clinico de la consulta médica externa, a fin de propo—
ner una serle de programas encaminados a prevenir las en
fermedades y educar a la poblacidn enferma y lograr su
participacion activa en la recuperacidn o prevencidn de
las enfermedades.

. Promover la capacitacidn y actualizacidn al persomnal de
- Trabajo Social, que integre al Departamento.

Delimitar y especificar las funciones del Licenciado en
Trabajo Soclal y del Técnico en Trabajo Social.

Proponer el Manual de Procedimientos del Trabajo Social

en el drea médica.
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- Promover la educacidn social, en la poblacidn derecho-
" habiente.

-~ Participar en actividades de enseiianza.

- Fomentar imcentivos al personal. :

~ Asistir a reuniones de coordinacidn con el equipo mul-
tidisciplinario.

- Establecer un sistema de comunicacién descendente, que
se manejara en el Departamento de Trabajo Social del -

Centro Médico Naval, como sigue:

De acuerdo a las necesidades de la Jefatura de Departa--
mento de Trabajo Social, transmite: indicaciones, drdenes, -
instrucciones y opiniones, etc., a través de memorandum} ofi-
cios, circulares, manuales, entrevistas llaﬁadas telefdnicas,
reuniones, etc., al personél multidisciplinario, directivo, -
derechohabiente, a otras dependencias y unidades en tierra y
a flote; elaborando un informe de los resultados obtenidos en
todo este proceso para una retroalimentacién de las necesida-

des planteadas.



CENTRO MEDICO NAVAL
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

SISTEMA DE COMUNICACION DESCENDENTE QUE SE ESTABLECERA
EN EL DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL DEL CENTRO MEDICO NAVAL

TRANSMITE A TRAVES DE A
Indicacionas Memorandum Parsonal multidis -
JEFATURA DEL B Instruccionss Ofilelos ciplinario .
: § Ordanes Circulares Persanal Direclivo
DEPARTAMENTO DE i Opinfones Manuales Derachohabientes
Tobleros Otras Dependencias,

Enlravistas
Llemadas Telsfonicasi

TRABAJO SOCIAL
Reuniones elc. elc.

y Unidades allote
yen tierra.

INFORME
DEL

RESULTADO

RETROALIMENTACION
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Capacitacion de Personal.

Curso Mdhogréfico.
Adiestramiento en el Servicilo.
Adiestramiento Institucional.
Sesiones clinicas.

Eventos cientificos~culturales.
Investigacidn cientifica.
Evaluacidn estudic de casos.
Croquis del drea fisica.

Recursos fisicos (descripcidn)

" Inmueble.

Area fisica.

Nimero de cubiculos.

Horarios de trabajo.

Distribucidn de actividades por turno.

Actividades docentes del personal en forma global.

Instrumentos de Trabajo.

Manual de Organizacidn. ,
Manual de procedimientos t&cnicos y administrativos.
Guia de Introduccidn al puesto.

Calendario de mantenimiento.

 Manual de instructivos.

Calendario de evaluacidén de expedientes clinicos.
Rol de rotacidn por servicio.

Calendario de sesiones clinicas y culturales.
Programa de adiestramiento en servicio para perso—v
nal voluntario,

Guia de Supervisién.

Cédula de evaluacién de calidad en la atencidn de

demandas en el servico de Trabajo Socilal.
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‘Plantilla de recursos humanos.

Rol de vacacilones.

Cronicas de Trabajo.

Sistema de Control de Recursos Fisicos del Servicio.

Inventario (fisicos).

Auditorios.

Resguardos.

Dictamen de Bajas.

Manejo de formas.

Formatos de Vales.

Apertura de material y equipo,.

Vales de valores y pérdidas en objetos.
Formatos de control.

Guifa de supervisidn.

Formato de control para. la dotacidn de uniformes.



CENTRO MEDICO NAVAL

"JEFATURA DE TRABAJO SOCIAL

RECURSOS HUMANOS

(FUERZA DE TRABAJO)

CATEGORTA 0 RAMA JORNADA  TURNO MATUTINO  TURNO VESPERTINO -
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Oficina de Coordinacién Administrativa.

Estard integrada por personal altamente calificado profe
sionalmente, en donde participaran Sociologos, Lic. en Traba
jo Social y'Técnicos en Trabajo Soclal, mismos que por medio
de los expedientes clinicos y visitas de observacidn a las -
unidades estatales y fordneas, asi como aplicacidn de cues--
tionarios encaminados a detectar problemas biopsicosociales,
los que dardn a conocer de inmediato a la Jefatura del Depar
tamento mencionado, después de seguir un sistema de investi-~
gacidn de acuerdo a las necesidades fisicas, planteando el -
problema, finalidad o propsito, investigaciGn bibliogrédfica,
formulacidn de hipdtesis, organizaciGny ensayo preliminar y
estudio formal, limites de tiempo,vespacio, seleccidon de --
muestra, fijacidén de métodos y técnicas, elaboracidén de ins-
trumentos, recoleccién y codificacidn de datos, tabulacidn,-
presentacidén y andlisis de datos, conclusiones y sugerencias,
comprobacidn de hipdtesis, informacidn de resultados, para -

la elaboracién del plan de accién.

Eséa oficina elaborard planes y programss encaminados a
mejorar las condiciones de vida del marino y sus derechoha--
bientes fundamentados.en 1@ problemitica detectada en las in
vestigaciones realizadas y en la autorizacidn de la Jefatura

del Departamento.

Requirigndose de personal profesional a nivel licenciatu-
ra en Trabajo Social, Sociologos, Médicos, Nutricionistas y
Administradores de Empresas, emitiendo sus opiniones , pro~--
gramas y planes a Jefatura del Departamento, para que &sta
a su vez los transfiera a la oficina de coordinacidn operatdi

va.
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Oficina de Coordinacidn Operativa.

Estari integrada por un equipo interdisciplinario, que
lo conformaran: Licenciados en Trabajo Social, Técnicos en
Trabajo Social, M&dicos, Enfermeras, Epldemidlogos, Nutri-
cionistas, Dietistas, etc., y serdn los respcnsables de po
ner en practica los planes y programas autorizados por la
Jefatura del Departamento de Trabajo Social, informando o-
portunamente de los logros obtenidos de acuerdo a los obje
tivos y las metas trazadas y propondran alternativas de ac
cidn de acuerdo a ajustes operacionales, establgcetén un -
calendario de juntas de intraservicio, informardn sobre el
personal multidisciplinario que se ocupari en la realiza--
cidn de cada programa, estipulando, los siguientes datos:
niimero progresivo, categorfa o rama, nombre y el nombre --

del programa.

Informard oportunamente sobre las desviaciones en el -
desarrollo de-los programas de la Jefatura del Departamen-

to, asi como de los alcanceés y limitaciones.

Seccién de Evaluacidn, Control y Supervisién.

. Berd la responsable de dar un correcto y oportuno se-—
~guimiento en la aﬁlicaciGn de los programas y proyectos au
torizados, adends de sugerir ajustes operacionales a los -
mismos en funcion de las experiencias obtenidas sobre ei -
desarrollo de los mismos, establecerid un control que norme
las acciones, supervisando périSdicamente las etapas que -

.estipulen en cada programa.
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_ Seccildén de Trabajo Social Comunitario

La seccidn estard conformada por personal de Licenciados
‘en Trabajo Soclal, Técnicos en Trabajo Social, Sociologos, -
Epidemiologos, Enfermeras, Nutricionistas, Dentistas y Médi-
cos, quienes se ocuparan de orientar y educar a la poblacion
derechohabiente logrindose asi la promocidn comunitaria y lo

grar asl la salud piblica en los mismos.

Seccidn de Trabajo Social, en Atencidn a Pacientes Loca-

les y Foraneos.

" Seccidn integrada por un Licenciado en Trabajo Social y-
técnicos en Trabajo Social y serd la encargada y responsable
de captar los casos que se presentan en los diferehtes servi.
clos de la Consulta Externa, Urgencias y Hospitalizaciﬁn del
Céntro Médico Naval, para el manejo de casos, grupos y comu-

nldad en forma integral, segiin la situacién de cada paciente.

Funclonamiento del Personal del Departamento de
Trabajo Social. ‘

Dentro del funcionamiento de este Departamento, se consi
dera que el personal que participe en cada una de la seccio-
‘nes, reuna clertos requisitos; ya que existé personal con la
preparacidén requerida, pero se encuentran en diferentes de--
pendencias de la Armada de México, desempeiflando funciones a-
'jenas al servicio de Trabajo Social, tomando en considera- -
cidn que hay personal con estudios de licenciatura en Traba-
jo Social y en las diferentes ramas y cuentan con una expe--
riencia de 10 a 18 afios, fluctlian entre los 30 y 46 afios de-

edad, ostentando el grado de Tenientes de Corbeta a Tenien--
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te de Navio, por lo que a continuacién se describe el perfil
de puestos que se requiere y propone en las diferentes ofici
nas y secciones mencionadas, considerdndose que el personal-
de Trabajo Social, con que se cuenta serfa el mismo necesa-=

rio para llevar a cabo el anteproyecto.

PERFIL DE PUESTOS

Jefatura de Departamento.

Profesifn................Licenciado en Trabajo Social.

- 'Experiencid..............l0 afios, en dreas diversas tanto es-

tatales y forineas de atencidn socilal
al personal militar.
Edad...vvieereesrseeneses30 a &4 afios.

Grado.....cvivvevvevss.. Tenlente de Fragata o Superior.

Seccidn de Investigaciédn.

Profesidn....v.sv...... Licenciado en Sociologia.

Experiencia............ 6 aflos en areas de investigacidn en -
~ aspecto de salud.

Edad.vecevevsereeneeass 28 a 36 alios.

Grado...cceveessesuess.  Tenlente de Corbeta o Superior.

Seccidn de Planeacidn.

Profesifni.vseesevsssss Licenciado en Trabajo Social.

Experiencia..evese.se.. 6 allos en d@reas de salud y aspectos -
sociales.

Edad....vveveviaeseaess 28 a 36 afios.

Grado.......vvseeveesse Tenlente de Corbeta o Superior
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Seccidn Operativa.

Profesifiies......s.s.. Licenciado en Trabajo Social

Experiencia.......e.... 6 afios en dreas médicas y de atencion
social al personal militar y derecho-
habientes.

Edad...evevecsessasass 28 a 36 anos

Grado..vevveeeveessss. Teniente de Corbeta o Superior.

Seccidn de Trabajo Social Comunitario.

Profesidén...v..ese.... Licenciado en Trabajo Social.

Experiencia........... 6 afios en dreas médicas y de atencién
social al personal militar y derecho-
habientes, tantto estatales como foré
neos. :

Edad..vveevereiiviessss 28 a 46 afios.

Grado..ecestesvieeaess. Tenlente de Corbeta o Superior.

Seccidn de Evaluacidn, Control y Supervisidn.

Profesifn.............Licenciado en Administracidn de Empre~
sas o Licenciado en Sociologia.

Experiencia........... 6 afios de control de gestidn.
Edad....cvcvvvievesaae 28 a 36 afios.

Grado..esveesssssases. Tenlente de Corbeta o Superior.

Seccidn de Trabajo Social en Atencidn a Pacientes Locales y

Fordneos.

Profesién............ Licenciado en Trabajo Social.
Experiencia.......... 5 afios.
Edad.....ee0vvevesess 28 a 40 afios.

Grado...ccevsesese... Teniente de Corbeta o Superior.
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4.4.~ Metodologla Operativa.

‘ Después de enunciar el funcionamiento de las secciones, ==
se menciona la forma operativa en que se llevard a cabo dichas’
funciones, para lo cual se desarrollari ia metodologia de Tra-
bajo Social, enfocada a Trabajo'Social de caso, grupo y comuni
dad, con los pasos tradicionales de: investigacidn, diagndsti-
lco, plan y tratamiento, estando como responsable de estas ac--
clones la seccién de atencidn a pacientes locales y fordneos,-
y desarrollardn sus funciones en forma integral en los diferen
tes momentos, por los que pasa el derechohabiente al ingresar
a algin servicio del Centro M&dico Naval, situacién que se ma-

nejard de acuerdo al siguiente esquema:
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METODOLOGIA OPERATIVA PARA EL TRATAMIENTO

INTEGRAL
AREA TRABAJO $OCIAL

ACCION PAR A
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ATENCION DEL

MEDIANTE

MOMENTO AGUDO

RESPALDO EN LA CRI8IS

{.- RECEPCION ADECUADA
2~INFORMACION OPORTUNA
3.~ ORIENTACION CLARA
4-UBICACION INMEDIATA

LABORAL FAMILIAR

CARACTERISTICAS
RELACIONADAS CoN

ACCION DE ENLACE Y —|

CONCILIACION DE INTERESES

LA ENFERMEDAD

INVESTIGACION DIAGNOSTICO
TRATAMIENTO Y PROMOCION
PARA EL MEJORAMIENTO

ECO-SOCIAL




ACTIVIDADES ESPECIFICAS DE ACUERDO -
AL AREA DE SALUD, RELACION
~ SOCIAL Y AREA HABITAT

AccloN PARA ‘ MEDIANTE

REVISION EXPEDIENTE CLINICO

RELACION C 1. MEDICO TRAT " CONOCIMIENTO MAGNITUD
AREA DE SALUD ELACION CON E ICO TRATANTE| |

| REL ACION CON EL PACIENTE PROBLEMA DE SA LUD
l RELACION CON LA FAMILIA
INVESTIGACION FAMILIAR
ESCOLARIDAD TRATAMIENTO A ESTOS
RELACION LABORAL 4
AREA DE RELACION SOCIAL eoNOMIcos | MIVELES PARA EVITAR
RELACION CON £ PACIENTE REPERCUSION FAMILIAR
DINAMICA FAMILIAR TRABAJO CON GRUPOS
RELACION CON LA FAMILIA
‘ INVESTIGACION DEL MEDIO
. TRATAMIENTO SOCIAL
AREA DE HABITAT ECO-SOCIAL QUE CIRCUNDA
AL ENFERMO Y COADYUVA INTEGRAL
AL PADECIMIENTO
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En cuanto a la matodologia para el tratamiento integral -~
del paciente, se establecerd una relacién en las areas; salud,
social y habitat, realizando una accidn para: atencién del mo-.
mento agudo, mediante una recepcidn adecuada, informacidn opor

tuna, orientacidn clara y ubicacién inmediata.

Accidén para el respaldo en la crisis laboral-familiar me--
diante una accidn de enlace y conciliacidn de intereses, accio
nes para encontrar las caracteristicas relacionadas con la en-
fermedad, mediante una investigacidn, diagnéstico, tratamiemto

y promocidn para el mejoramiento eco-social.

Posteriormente se llevardn a cabo actividades especificas,

de acuerdo al area de salud, relacidn social y habitat.

En el &drea de salud, se hard revisidn de expediente clini-—
co, relacién con el médico tratante, con el paciente y con 1la
familia, y tenmer un conocimiento amplio del problema del pa— -

ciente.

En la drea de relacidn social, se llevard a cabo la inves—-
tigacidén familiar, relacidon laboral, situacidn econdmica y la
dinamica familiar, para contribuir con él tratamiento a estos
niveles y evitar repercusiones familiares, incorporindolos a

Trabajo Social con grupos.

En el &rea habitat, se investigard elmedio eco-social, que
circunda al enfermo y coadyuva al padecimiento, para dar un —-

tratamiento social integral.

El drea del servicio de Trabajo Social, estar@d constituida

por todo el Ambito hospitalarioc, consulta externa, dependencias
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de la Armada de México, Unidades a Flote y en tierra, asi
com las comunidades en donde viven los marinos y sus dere-

chohablentes.

Por lo que se refiere a la recepcidn del paciente en ~
el Centro Médico Naval, serd de acuerdo al fluxograma que
se anexa y se llevard la siguiente metodologia operativa

en el manejo de Trabajo Social de casos.



FLUXOGRAMA " N

" CONSULTA
TR DOMICILIO
%N URGENCIAS ADMISION HOSPITALIZAC | DEFUNCION
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-
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El fluxograma representa la forma en que el paciente ingre
sa al Centro Médico Naval, por lo que Trabajo Social lo resca
ta en cualquiler servicio donde se presente, para realizar ca-
sos y posteriormente integrarlo a los diferentes grupos que -
se formen, apoydndose al proceso que se enuncia a continua~ -

¢idn:



' CENTRO MEDICO NAVAL
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

" TRABAJO SOCIAL CON GRUPOS

Etapa Proceso Funciones y Actividades Métodos, Técnicas e Intrumentos
Planeacidn -Identificacidn de ~Investigacldn para detectar necesi- ~Investigacidn docuemntal.
' necesidades dades.
~Jerarquizar necesidades detectadas. ~Registros, expedientes, controles,
‘ ) programas, etc.
~Fundamentacidn ~Justificar la necesidad de la ac-
- cilén educativa. -Proyecto de trabajo.
~Definir estrategias de accidn. -Entrevista grupal.
~-Perfil de grupo.
~Coordinacién ~Establecer el quipo de trabajo. -Entrevista individual
-Formar el grupo. -Entrevista grupal.
. ~-0Observacidn.
Programacién -Determinacidn del ~Coordinaciodn. ~Entrevista individual.
equipo de trabajo. -Entrevista grupal.
~Minutas.
-Elaboracidn del ~Asesoria ~Crdnicas

programa.

~Digefio de un siste
ma de evaluacidn.

~Promocidn.
~Sensibilizacidn
~Motivacidn

~Dar a conocer los lineamientos
generales de trabajo.

~Identificar los resultados que de-
ben esperarse.

~Identificar indicadores

-Deteccidn de 1lderes.
-Distribucidn de tareas.
~Identificar las espectativas del
grupo y las del equipo trabajo.

~Perfil del grupo,

-0Obgervacion.

~Registro de control.
-Cronograma.
~Técnicas de dindmica del grupo.



Etapa Proceso ~ Funciones y Actividades Métodos, T&cnicas e Instrumentqib
. 4
~Organizacidn. -Dar a conocer los lineamientos gene- -~ Carteles.
rales de trabajo. - Volantes.

Ejecucidn.

~Conéduccidn del
grupo.
~Coordinacidén con
el grupo,

~Supervisidon del
grupo.
-Asesorla del gru

po.

-Agesorla al equi
po de trabajo.

~Calendarizacidn de actividades y reu
niones. .
~Promover regilstro de control.

-Realizar las reuniones correspondien
tes al ciclo educativo programado.
~Propiciar andiisis critico del grupo.

-Delegar la responsabilidad del logro
de los objetivos.

~Delegar, tomar declsiones

=Provocar el liderazgo compartido.

~Verificar el cumplimiento de las ta
reas. o

~Dar a conocer las desviaciones detec
tadas.

~Propilelar la identificacidn de pro-
blemas.

~-Bugscar alternativas de solucildn en
forma bilateral.

~Fomentar la conciencia de grupo.

~Confrontar las acciones del equipo -
de trabajo con base a lo programado.

~Fomentar la incorporacién de nuevos
integrantes al grupo en forma perma=-
nente.

Entrevista individual.
Entrevista grupal.
Observacidn

- Técnicas de dinamica.
-Cronograma.

]

~-Equipo audiovisual.

‘~Rotafolios

-Franelografos.
~Trabajos manuales.

-Actividades recreativas.

-Registro de control.



Etapa

Proceso

- Funclones y Actividades

Métodos, Técnicas e Instrumentos

Evaluacidn

—-Confrontacidn de
resultados.

-~Informacién

~Andlisis de resultados.

-Andlisis de desviaciones.

-Dar a conocer los resultados y des-
viaciones al grupo y al equipo de -~
trabajo.

~Medir los resultados a través de los
indicadores establecidos.

~Elaborar informes parciales.

~Elaborar informe general.

~Efectuar analisis del proceso.

~Comunicar los resultados del andli
sls y al equipo de trabajo en for-
ma periddica.

Registros
Informes.
Técnicas estadisticas (gréficas).

Técnica de dinamica de grupo.
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En lo que se refiere a Trabajo Social Comunitario, es-
‘te se evocard a la proyeccidn que dard en las Unidades Habi-
tacionales de la Armada de México, en lo que toca a la promo
cidn de los servicios que proporciona el Centro Médico Naval
y lés actividades que Trabajo Social desarrollari de acuerdo
a lo que corresponde & un proceso de concientizacién, educa~
cidn y organizacidn de la poblacidn para su integracién acti
va, que llegard a prevenir, conservar y elevar los niveles ~
de salud individual y colectiva como -en su participacion di-
ndmica, tanto en los programas institucionales , tendientes
a fomentarla, como en programas  ideados o surgidos por las =~
necesidades de la comunidad en donde se este trabajando, Si-

guiendo el proceso que a continuacidn se presenta:



DEPARTAMENTO DE TRABAJC SOCIAL

TRABAJO S0CIAL EN PROYECCION COMUNITARIA

Etapa Proceso Funciones y Actividades Métodos, Técnicas e Instrumentos
Planeacidn ~Identificacidn de “Investigaclon para detectar necesi~ ~ Investigacidn documental,
' necesidades. dades. .
‘ -Jerarquizar neceslidades detectadas. ~Registros, expedlentes, controles,
programas etc.
~Fundamentacion. ~Justificar la necegidad de la ac- - ~Proyecto de trabajo.
cidén educativa. -Cronograma.
\ -Definir estrategias de accidn. -Perfil de los grupos.
~Coordinacion -Establecer el equipo de trabajo. ~Entrevista individual.
~Formar los grupos. -Observacidn.
Programacion ~Determinacidn del -Coordinacidn ~Entrevista individual.
equipo de trabajo. -Entrevistas grupales.
-Elaboracién del - ~-Asesoria ~Minutas. ‘
equipo- de trabajo. -Dar a conocer los lineamientos ge- -Cronicas.
nerales de trabajo. -Perfil del grupo
~Disefio de un sisg- =Identificar los resultados que de- ~Observacion.

tema de evaluacion.
~Promocién.
~Sensibilizacion.
-Motivacidn.

-Organizacion.

ben esperarse.
~Identificar indicadores
~Deteccitn de lideres.
~Distribucidén de tareas.
-Identificar las espectativas de -
los grupos y del equipo de trabajo.

~Dar a conocer los lineamientos gene
rales de trabajo.

-Calendarizacidén de actividades y -
reuniones. :

-Proponer registro de control.

~Registro de control .
~Crdnogramas.
-Técnicas y dindmicas grupales.

~Carteles, periddicos murales, con-
ferenclas, platicas, cursos, etc.



tLtapa

Proceso

Funciones y Actividades

" Métodos, Técnicas e Instrumentos

Ejecucidn

Evaluacidn

~Conduccidn de
los grupos.
~Coordinacidn con
el equipo de tra-
bajo.

~Supervision de -
los grupos.

~Asegoria de los -

grupos.

-Asesorfa al equi~
po de trabajo.

~Confrontacidn de
resultados.

~Realizar las reuniones correspondien
tes al ecilco educativo programado.

-Propiciar andlisis critico de log ==
grupos.,

~Delegar la responsabilidad del logro
de los objetivos.

~Delegar, tomar decisiones.

~Provocar el liderazgo compartido.

~Verificar el cumplimiento de las ta
reas.

-Dar a conocer las desviaciones detec
tadas.

~Propiciar la identificacidn de pro-
blemas.

-Buscar alternativas de solucidn en -
forma bilateral

~Fomentar la conclencia de los grupos.

-Confrontar las acciones del equipo -
de trabajo con base a lo programado.

~Fomentar la incorporacién de nuevos -
integrantes a los grupos en forma per
manente.

~Andlisis de resultados.

~Andlisis de desviaciones.

-Dar a conocer los resultados y des-

viaclones a los grupos y al equipo de
trabajo.

~Entrevista individual.
~Entrevistas grupales,
~Observacidn.

-Técnlcas de Dindmicas.
~Cronogramas.

~Equipo audiovisual.
-~Rotafolios.

-Periddicos murales.
~Trabajos manuales.

-Actividades recreativas.
~Reglstro de control.

~Ficheros.

~Registros
~Informes.
~Técnicas estadisticas (grdficas).



Etapa

Proceso

Funciones y Actividades

Métodos,Técnicas e Instrumentos

-Informacidn

~-Medir los resultados a través de los

- indicadores establecidos.

-Elaborar informes parciales.

-Elaborar informe general.

-Efectuar andlisis del proceso.

-Comunicar los resultados del anali~
sis y al equipo de trabajo en forma
perfodica.

~Técnicas de dindmicas grupales.
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Para que todo lo anterior se pueda realizar, es necesa
rio que Trhbajo Social, estipule las formas de procedimien-~
tos en cada uno de sus pasos, con el propdsito de que se -~
sistematice toda su labor que realiza en este campo de ac—~

cidn, para ello se establecen las siguientes normas.

Normas de Procedimientos Generales de Trabajo Social en --

Atencidn a pacientes Locales y Fordneos.

Con el objeto de estipular las normas y procedimientos
del Departamento de Trabajo Social, se enuncian a continua-
- cién una serie de pautas que corresponden & la prestacidn -

de servicios y a aspectos administrativos.

En cuanto a la prestacidn de serviclos, se hace refe-—
rencia a 1a.atenc16n individualizada, tratindose de perso--
nas que acueden al Departamento de Trabajo Social, en busca
de orientacidn de algin integrante del equipo de salud, es~
pontdneamente o derivados por el servicio de Trabajo Social
del lugar de adscripcidn, en este caso se debe remitir (Ane
%0 1), indicando los motivos de la derivacidn o transferen-—
cia, dejando antecedente en la historia clinica y en el De~
partamento de Trabajo Social, cuando el paciente sea dado -
de alta, se informard de la labor realizada, quedando dupli
cado en el expediente clinico y triplicado en el Departamen
to de Trabajo Social (Anexo 2).

En la atencidén de problemas deberad analizarce la natu-
raleza de las situaciones que se plantean, determinando la

" ‘atencidn o si simplemente se trata de una gestidn o tramite.
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En ambos casos se abrird una tarjeta que integrarda un
fichero (Anexo 3). ‘

Tratdndose de una gestidn se orientard hacia el recur
8o que pueda atender la demanda del paciente para que &s-—
te realice la accidén por si mismo o por intermedio de un~
familiar o amigo, si careciera de &stos se solicitard di-
cho tr@mite al servicio de voluntarios, utilizdndose un -

formulario especlal (Anexo 4).

Si se realiza atencidén individualizada se abrird expe
diente y se determinari la situacidn que presta mediante-
un estudio social (Anexo 5), indicando la ‘complejidad de
variables que inciden en la problemidtica y estableciéndo—
las posibles causas y efectos, indicidndose si los proble-
mas que presentan afectan a otras personas, emitiemdo un
diagndéstico preciso que permita la formulacidn de politi~
cas y cursos de accidn, agregindose las hojas necésarias
que contengan los resultados de entrevistas posteriores -
o reuniones. Se destinard un expediente por persona con
copla en el expediente clinico de las notas de Trabajo So
cial.

Cuando se juzgue conveniente conocer su amblente, o--
rientar a la familia para la atencidén del paciente, en =
los casos de un efector de salud, se realizard visita do-
miciliaria o se citard a los integrantes de la familia —
_(Anexo 6).

8i el paciente es fordneo, se solicitard la visita do
miciliaria al Trabajédor Social del lugar de adscripcidn,

utilizando el formulario de referencia (Anexo 4),

Al término de la atencidn individual se realizard una
sintesis de la labor y una evaluacidn conjunta con la per

sona atendida (Anexo 7), de lo que se tomard nota para la
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ficha personal (4nexo 3). E1 conjunto de cierres de presta
ciones de servicios en un determinado periodo permite siste
matizar la prictica y elaborar documentos de trabajo, a la

vez que los anexos 3 valen para cuantificar problemas aten-

didos.

En lo gque se refiere a prestaciones a grupos; se trata
de personas afectadas por problemas o necesidades similares
(tuberculosis, embarazadas que acueden a control periddico,
pacientes hospitalizados en una sala especializada, etc.) .
La atencidn de individuos en grupo utilizard &ste como me-
dio para conocer su problemitica y actuar en ella., El tra=-
bajadof Social ocuparid el papel de "animador" de su ﬁrqceso,
guiando la reflexifn para que los miembros asuman una con--
ciencia critica de la misma y aporten alternativas de ac—- -
cidén para superarlas. La homogeneidad de esos grupos esta

dada por los problemas comunes que deben resclver.

En cuanto a prestaciones a comunidades: Trabajo Social-
"deberi conocer a ésta, sobre todo los sectores en donde se
detecten mayores problemas de salud, reportados por centros
de salud, hospitales, etc., debiendo conocer caracterfsti-
cas de la poblacién,'distribucién, edades, sexo, ocupacién,
escolaridad, salario, fuentes de trabajo, tipos de vivienda,

servicios piblicos, recursos existentes, etc.

El conocimiento de una comunidad permite atacar con sus
habitantes los factores que afectan a la salud e iniciar ac

clones que contribuyan a preservarlas.

Por lo que toca a prestaciones con voluntarios: Trabajo
Social orienta su labor, informando de &sta en un formato -~
(Anexo 10).
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Referente a aspectos administrativos, Trabajo Social,
programard sus acciones anualmente mediante acciones indi-
- viduales, grupéles y comunitarias en prevencidn, promocidn,
recuperacidn y rehabilitacidén de salud; atendiendo las prio
ridades y los criterios operacionales que fije el Centro Mg

dico Naval, utilizindose el anmexo 1l.

La Jefatura de Departamento de Trabajo Social fijara
anualmente las fechas de prestaciones de las planeaciones -
locales y regionales a efecto. de elaborar el plan macional

de Trabajo Social M&dico.

Para las evaluaciones, Trabajo Social elaborard semes-
tral y anualmente un informe de trabajo cuantl-cualitativo
‘(Anexo 12) que serd remitido a las autoridades en los meses

de julioc y enero de cada afio.

Lo que respecta a la parte cuantitativa serd la sinte
sis de los reportes de actividad mensual que deberd confec

cionar para su control interno (Amexe 13).

Las supervisiones se realizaran semestral y amulmente
un informe evaluat&vﬂ {snexe 14) de su labor y uno mensual
sobre las supervisiones efectuadas {Anexo 15) que se eleva
ran al Mando.



Anexo 1

CENTRO MEDICO NAVAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL
‘REPORTE DE CASOS A TRABAJO SOCIAL

Servicio Paciente
No. de Afiliacién
Problema que presenta:

Fecha: - ' : Médico:

INFORME DEL TRABAJADOR SOCIAL

Fecha:



Anexo 2

CENTRO MEDICO NAVAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL
No

INFORME PERIODICO DE ATENCION INDIVIDUAL REFERIDO

POR LA OFICINA DE TRABAJO SOCIAL

Sanatorio:
Nombre - Edad
Direccidn

Calle No. Colonia

Diagnbstico Social:

Accidn realizada: (incluyendo gestiones y relacidn de

otros servicios utilizados).

Situacidn actual:

Obgervaciones:




Anexo 3
CENTRO MEDICO NAVAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

FICHA PERSONAL DEL PACIENTE

Nombre:

No de Afiliacidn: No. de estudio social

Direcc16h:

Calle No. . Colonia

Asunto:

Aceib:

Abierto:
Cerrado:

Trabajador Social: .



Anexo 4

CCENTRO MEDICO 50CIAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

CARTA DE REFERENCIA

Paciente:

Direccidn:

Calle. No . Col;

Asunto:

Trabajador Social:



Anexo 5

CENTRO MEDICO NAVAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

ESTUDIO SOCIAL

Fecha:

Mombre: Edad

Direccidn:

No. de Afiliacidn:

Datos Familiares:

Mombre

Parentesco: Edad: Sexo:
Estado Civil: Ocupacion:
Escolaridad:

Vivienda:

Diagndstico:




Anexo 6
"CENTRO MEDICO NAVAL
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

CITA A FAMILIARES

_Fecha:

Sr.
Estimado Sefior (a):

Atentamente le rogamos se sirva presentarse a esta oficina,

para tratar asuntos relaclonados con:

Preguntar por:

de lunes a viernes de:

Trabajador Social



CENTRO MEDICO NAVAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

CIERRE DE LA PRESTACION DE SERVICIOS.

Nombre:

Edad

Anexo 7

Direccidn:

Referido por:

Feéha:

Problema inicial:

Investigacidn realizada:

DiagnSotico Social:

Acciones realizadas:

Evaluacidn:
Situacion al cilerre:
Fecha:

Trabajador Social:



Anexo 8
CENTRO MEDICO NAVAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL
CRONICA DE GRUPO

Fecha:

Institucidn:

Trabajador Social:

Tipo de Grupo (actividad, edad y sexo)
Reunidn niimero: ' . .
Ni@mero de personas inscritas:

Niimero de personas participantés:
Duracién de la reunidn:

Profesionales que forman el equipo multidisciplinario:

Andlisis de la reunidn:
Sefiale los contenidos de la reunidn:

Describa brevemente las actividades realizadas por el grupo,
relaciondndolas con el objetivo del Trabajo Social Médico.

Describa brevemente como se han dado las relaciones entre -
los miembros.

Evalue la reunidn, a los participantes y al Trabajador Social
geflale al plan de accidn para la proxima reunidn.

‘Firma.



Anexo 9

* CENTRO MEDICO NAVAL
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

'GUIA PARA EL INFORME MENSUAL DE TRABAJO SOCIAL EN. COMUNIDAD

Fecha:

Trabajador Social:

Area Comunitaria:

Andlisis Cuantitativo: ,

Nimero de Reuniones de grupo (determinando’cada tipo de grupo):
Nimero de Reuniones comunitarias (asambleas): :
Nimero de Gestiones realizadas:

Niimeros de Reunidnes de andlisis del proceso con su equipo de =~ -
trabajo.

Andlisis del Proceso:

Sefiale que ha pasado durante el mes con cada uno de los grupos
que trabaja.

Sefiale que acciones se realizan para conocer la realidad y para
transformarla siguiendo el método de Trabajo Social.

Seflale los hechos significativos que va descubriendo en la comu
nidad.

Sefiale que coordinaciones ha establecido.

Evaliie el programa cumplido, la participacién comunitaria y su
labor.

Seflale el plan de trabajo que se proponen desarrollar el mes si
guiente.

Firma.



Anexo 10
CENTRO MEDICO NAVAL
DEEARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

" INFORME DEL VOLUNTARIADO

' Feché:

- Paciente:
Tipo de Grupo: (por actividad, edad y sexo).
Comunidad: .

Descripcion de las acciones realizadas.

Resultados obtenidos:

Firma.



ANEXO N

AREAS

OBJETIVOS

PROGRAMAS

PROYECTOS

ACTIVIDADES

CALENDARIO

=




Anexo 12

CENTRO MEDICO NAVAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

Atencilones:

Individuales
Grubales

Comunitarias

Visitas :
Domiciliarias
Otras

Entrevistas.

- Gestlones:

Intrainstitucionales

Extrainstitucionales -

Reuniones de supervisidn:
Con‘el-Director.

Con el Jefe.

Con el Supervisor.

Reuniones con el equipo Multidisciplinario.

Labor administrativa.
Informes

Estudios

Reuniones

Labor con voluntarios.
Individuales.

Grupales.



Anexo 13

CENTRO MEDICO NAVAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

GUIA PARA EL INFORME SEMESTRAL DEL SUPERVISOR .

1-_ Tareas en la que ha trabajado.
Areas de Trabajo Social visitadas.
Programas controlados.
Supervisiones individuales.
. Supervisiones com el personal de Trabajo Social .
Supervisidn con la jefatura del Deparfamento de ~
' Trabajo Social

N@mero de gestiones de coordinacidn.

2.- Descripcion de cada uno de los programas que se eje

cutan en la regidn.

3.~ Evaluacién de los programas y del personai q#e los

ejecuta.
4.~ Conclusiones y recomendaciones.
" Fecha:

» Firma.



Anexo 14
CENTRO MEDICO NAVAL
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL
»Imv‘oms‘ DE SUPERVISION.

Supervisora: .
Area:

Area de Trabajo social o Programa,Supervisadbz

PrGpositos:
Tarea realizada:

Evaluacion:

Fecha:

‘Firma:. .



Anexo 15

CENTRO MEDICO NAVAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

GUIA DE INFORME SEMESTRAL DE JEFATURA DE DEPARTAMENTO

1.~ 1Indicadores estadisticos.

3.~

No.
No.
Ho.
No.

No.
No.
No.
No.
No.
No.

de
de
de
de

atenciones individuales.
gestiones debidas a situaciones individuales.
grupos con los que se trabaja y de mlembros.

comunidades con las que se trabaja y de perso

nas atendidas.

de
de
de
de
de
de

reuniones con el equipo de trabajo.
supervisiones a supervisores.

supervisiones a programas de base.

gestiones de coordinaidn extrainstitucionales.
gestiones ante autoridades,

gestiones de coordinacidn extrainstitucional.

Andlisis del proceso de trabajo.

Estudios e investigacién.
Planificacidn.

Proyectos en ejecucion.

Capacitacién.

Coordinacién.

Asesoria

Sistemas y métodos de trabajo .

" Evaluaciodn.

Sugerenclas y recomendaciones.

Fecha: Firma.,
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5,- Aicances y Limitacilones.

En cuanto a los alcances, se obtendrdn en base a la super

visidn

y evaluacidn que se realice periddicamente cuantitativa

y cualitativamente, tanto en los objetivos y metas propuestas

en cada uno de los programas, ademds de que:

Habra mejor aprovechamiento de recursos humancs en la ra
ma de Trabajo Social, en el Centro Médico Naval, con lo

cual podrd:

Ofrecer al derechohabiente informacidn y orientacidn o-

portuna, sobre la utilizacién de los servicios que otor

ga el Centro Médico Naval y funciones especificas del -

mismo y lograra:

Una proyeccidn a las Dependencias de la Armada de Méxi-

co, en esta plaza, asimismo en la zonas y sectores, uni
dades a flote y en tierra.

Se manejard la problemdtica del derechohabiente en for-
ma individual, posteriormente se integrarad a los grupos
que se formen. ‘

Disminuirid el Indice de padecimientos reinsidentes, ya
que se pretende pfoporcionar una educacilén social a la
poblacidn derechohabiente, con la finalidad de crear --
una conclencla de su situaciodn.

Se llevaran a cabo programasde salud, tendientes a ele-
var el nivel de vida en la esfera biopsicosocial, econo
mica y cultural del derechohabiente.

Se dard a coocer al "Alto Mando", las funciones y acti-

vidades especificas del Trabajo Social.

Respecto a la realizacidn de los programas que se pongan

en marcha, apuntamés las siguientes limitaciones con las que -
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e puede tropezar.

- Falta de apoyo por las autoridades correspondientes en
el desarrollo de los programas de salud, por desconoci
miento de lad funciones especificas de Trabajo Social y
de sus dreas de accidn.

- Desaprobacion del presente Anteproyecto de Trabajo So-
ciai, en el Centro Médico Naval.

~ Deficlencla en la promocidn del presente anteproyecto.

~ Deficiencia en la promocidén de los planes y programas
-de .salud-que se desarrollen.

- Falta de preparacidn profesional y actualizacién del -
personal de Trabajo Social.

- Degintegracidn del personal de Trabajo Social.

- Dificultadipara desaparecer con actividades rutinérihs :
que realiza Trabajo Social. |



CONCLUSIONES

El Centro Médico Naval, es un hospital de concentracidn
nacional, en donde se proporciona‘atenciSn médica a pacien--—
tes derechohabientes con problema de salud, desde el punto -
de vista biopsicosocial y econdmico, dicho nosocomio aparece
con esta denominacidn en el afio de 1965, mismo que funciona-
ba desde 1945 como Sanatorio de Marina, con otra estructura

organica.

En la actualidad el Centro Médico‘qual, proporciona -
servicio médico integral al derechohabiente, asimismo presen

tamos otras funciones mids relevantes como:

Prevenir las enfermedades y sus complicaciones, promover
la salud y la educacidn para la salud, diagnosticar y tratar
las enfermedades, coadyuvar a la rehabilitacion integral de

los pacientes para su incorporacidn a la vida activa, etc.

Dentro de la actual estructura orginica del Centro Medi
co Naval, Trabajo Soclal, aparece como offcina y se conside-
ra una drea para-médica, careciendo de manual de organiza- -

¢idn y procedimientos.

El Trabajo Social, en Centro Médico Naval, anteriormen-

‘te Sanatorlo de Marina, nace en el afio de 1957.

En la estructura interna de Trabajo Soclal, esta clasi-
ficado en base a la aplicacidn de los métodos de casos, gru-
pos y comunidad, y no por dreas de accidn que correspondan

a una organizacidn administrativa independientemente de la -
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metodologia que se utilice.

No existen planes y programa de salud, tendientes a pro
mover la educacidn soclal en el derechohabiente. k

La oficina de Trabajo Social, cuenta {inicamente com un
cubiculo de accidn, en el cual se realizan entrevistas y o~
asuntos generales, careciendo de privacidad los asuntos y ~

problemas que los pacientes plantean.

\ . )
Existe un desconocimiento total por parte del "Mando™ -

sobre las funciones especificas de Trabajo Social.

Trabajo Social, no participa en trabajos de investiga-—
cidn, ni realiza estudios que se planteen en las sesiones -

clinicas, como parte de un equipo multidisciplinario del Cen
tro Médico Naval.

El Trabajo Social, no aplica el proceso administrativo,
ni realiza investigaciones de importancia para la Institu- -
cidn Armada, por lo que se desconoce que tipos de casos mane

ja y las atenciones de demandas que este servicio trata.

No se elabora plan anual de- actividades, ni programss de

accidn temporales y permanentes.

No se informa al "Mando" sobre las actividades y funcio
nes que realiza el personal de Tfabajo Social.

El estudio sobre ei papel desarrollado por el Trabajo ~
Social en el Centro Médico Naval, aportd la informacidn que

permitid comprobar las hipdtesis planteadas, que congisten -
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en; demostrar que el derechohabiente desconoce las funciones
y actividades especificas de Trabajo Socilal. '

A partir de estos resultados se justifica la necesidad'
de proponer un anteproyecto de Trabajo Social, para la rees-
tructura de la oficina de Trabajo Social a nivel administra-

tivo y funcional.

El Anteproyecto que se propone, es muy ambicloso, ya -
que parte desde el cambio de nominacidn de oficina a Departa
mento de Trabajo Social, y consecuentemente se plantea una -
organizacidn, funclonamiento y metodologia operativa, dife-
rente a la que se ha venido desarrollando durante 27 afios de

existencia de este servicio en la Armada de México.

Los alcances que se plantean son acordes a la politica
de la Institucidon Armada, y se apegan a las funciones especi
ficas del Centro MEdico Naval, segiin el Manual de Organiza~~

cidn de éste.

Las limitaciones que se enuncilan es factible que se den,
ya que existe un circulo vicioso en el personal de Trabajo -
Social, para el trabajo rutinario que realiza y se observa -
una desintegracidn en el mismo, as{ como la falta de prepara

cidn y actualizacién.
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SUGERENCIAS

~Dar a conocer al "Mando" las funciones generales y espe-
cificas del Trabajo Social, a partir del proyecto que se pro

~ pome.

~Pugnar porque se autorice el cambio de nominacidn de ofi
cina a Departamento de Trabajo Social, y consecuentemente la
’nueva'organizacién, funcionamiento y 1a'metodologia~operacif

.va, que se pretende llevar a cabo en dicho proyecto.

-Pugnar porque el "Mando", autorice que Trabajo Social, -
dependa de una linea de mando directa y se le considere como
una Area especifica y se acepte la elaboracidn de un manual

de organizacidn y procedimientos.

-Informar al "Mando" los resultados obtenidos en los pro-
gramas, asi comw de las actividades y funciones de Trabajo So

cial, establecidos en las normas de procedimientos.

=Justificar el cambio en la estructura interna de Trabajo
Social, para que éste se clasifique por aAreas de accidén con
planes 'y programas especificos, en donde se aplique una meto

dblogia integral tradicional y cientifica.

~Lograr la participacidn en trabajos de investigacién y -
en sesiones clinicas, como parte de un equipo_multidiscipli-

nario en el Centro Médico Naval.

-Lograr que el Trabajo Soclal, aplique el proceso adminis

trativo.



- 111 -

-Establecer planes y programas de salud, tendientes a lo-

grar la educacidn social en el derechohabiente.
~Capacitar y actualizar al personal de Trabajo Social.
-Proyectar las acciones de Trabajo Social.

. -Mejorar la atencién al derechohabdiente.
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