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L. INTRODUCCION

El ejercicio de la Enfermeria se encuentra dividido en dos campos: El hospitalario o
intramuros y el comunitario ¢ extramuros, en este gltimo es donde se encuentra el trabajo de la
enfermera en salud piblica, comunitaria o también conocida como visitadora,

Los antecedentes de la enfermera en salud pablica son muy recientes y datan de 1947 en el
que se reorganiza el consejo de salubridad general y se crea el departamento de salubridad
piblica con una seccion de higiene infantil, es ahi donde da inicio la intervencidn de las
enfermeras. De 1920 a 1929 al mejorar las condiciones sanitanas se amplian las actividades de
educacion sanitaria a la poblacién y fue cuando se valoro la importancia del trabajo de la
enfermera como visitadora.

Segin Francoise C. “La razén de ser de la practica de Enfenmeria es ofrecer los cuidados
esenciales, universalmente accesibles a todos los individuos v a tedas las familias de la
comunidad por medios accesibles y con su plena participacion a un costo accesible para la
comunidad y el pais.”q)

Sus objetivos son dominar los principales problemas de salud de la comunidad y revisten
diversas formas: las acciones de promocién, prevencidn, de cuidados curativos y de
readaptacion.El futurc profesionista de la Licenciatura en Enfermeria y Obstetricia durante su
formacion, obtiene una serte de experiencias en el ambito comunitario y clinico que lo hacen
capaz de desarrollarse en cualquiera de estos dos campos de trabajo. En este caso al realizar el
servicio soctal en una de las instituciones del primer nivel de atenci6n, brinda a la pasante la
oportunidad de aplicar los conocimientos previos y adquirir a través de la practica directa en la
comunidad nuevos conocimientos.

Como resultado del trabajo realizado durante el servicio social, se decidi6 estructurar el
informe final con el propésito de dar a conocer los principales problemas de satud encontrados y
sobre las actividades realizadas en las dos sedes que se participo.

La primera corresponde a la Estrategia de Extension de Cobertura, en la capacitacion de 9
auxiliares de salud y una partera tradicional s¢ llevo acabo en el modulo 6 de la Piedad
Michoacdn, donde se tuvo la oportunidad de participar 3 meses. sin embargo no se concluyo el
programa de servicio social en la Piedad Michoacin por cuestiones personales, por tal motivo
no hubo oportunidad ta planeacion del programa de actividades, sin embarge las actividades que
se programaron para la aplicacion del Pagquete Basico de Servicios de Salud en el Distrito
Federal, son semejantes a las actividades que se realizaron en la Piedad Michoacdn y esto se
puede corroborar en os anexos.

La segunda corresponde al cambio de servicio social a un nuevo programa que se llevo
acabo en la Direccion General de Servicios de Salud Publica en el Distrito Federal,
(D.G.5.5.P.D.F) en la aplicacion y promocién del Paquete Basico de Servicios de Salud , en las
Areas Geoestadisticas 043-0 de! centro de salud Dr. Angel de la Garza Brito y 046-1 del centro
de salud Ex. Hacienda de Eslava, pertenecientes a la jurisdiccion sanitaria nimero 6. Magdalena
Contreras, asi como de los centros de salud de la delegacion Gustave A. Madero, Azcapotzalco,
Tlalpan, también a la capacitacion del personal de enfermeria de los centros de salud ya
mencionados. Donde el  principal objetivo del pasante en servicios social fue la promocién y
capacitacion al personal de enfermeria sobre el paguete basico e involucrarse y conocer las
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necesidades de salud que sufren actualmente la poblactén de las dreas asignadas, las cuales son
consideradas como zonas de alta marginacion.

De esta manera el informe final se integra en cuatro capitulos.

En el primero se da ha conocer el programa operativo del servicio social, en donde se integran
las 15 intervenciones de salud del paquete basico, asi como también el nimero de actividades
planeadas durante el servicio social.

En el segundo se describe et Diagndstico sitzacional que se flevo acabo en el centro de satud THI.
Dr. Angel de la Garza Bato,

En el tercero se registran las actividades cualitativas y cuantitativas que se lograron duranie et
periodo en servicio realizado en las diez comunidades de la Piedad Michoacan y en el Distrito
Federal.

En el capitulo cuarto se hace un analisis de resultados entre lo planeado y lo realizado asi como
de los problemas de salud encontrados en la poblacion de las comunidades en las que se trabajo
en la Piedad Michoacan y en el Distrito Federal y por altimo se anotan las conclusiones v
sugerencias.



L JUSTIFICACION

Los directivos de la Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia concientes de la
proyeccion social de sus egresados y de las necesidades de salud de la poblacién rural y urbana,
ha establecido coordinacion con diferentes instituciones de salud y en los diversos niveles de
atencion para contribuir con el trabajo de los pasantes en la aplicacién de programas y estrategias
para la atencidn a la salud de los grupos mis vulnerables del pais.

Considerando la magnitud geografica y poblacional de la Repiblica Mexicana, nos damos

cuentas de las grandes necesidades de atencion a la salud que requiere la poblacion, en los tres
niveles asistenciales, pero predominantemente en el primer nivel de atencién que hasta ghora ha
sido el mas desprotegido por las diversas instituciones como la Secretaria de Salud, el Instituto
Mexicano del Seguro Social, y Gltimamente por los servicios de salud del Distrito Federal, que
apesar de los grandes esfuerzos que aparentemente han realizado los gobiemos en cada gestién
presidencial.
Se incluye el termino aparentemente porque lo observado en las comunidades trabajadas en la
Piedad Michoacan y del Distrito Federal, es que existen grandes grupos poblacionales que viven
en extrema pobreza e inaccesibilidad a los servicios de salud y educacion, también se detectaron
problemas de familias numerosas de 4 a 6 hijos y desintegracidon familiar, donde el padre de
familia emigra a Estados Unidos principalmente, esto en la zona rural y en la zona urbana se
detecto que un elevado porcentaje de gente emigra a la ciudad incrementando la concentracion
poblacional ¢n ¢l area urbana en consecuencia la invasion de terrenos inaccesibles para la
vivienda como son areas de inundacion, destaves y de reserva ecoldgica, con esto se fomenta la
carencia de servicios plblicos, desempleo, analfabetismo y carencias educativas, otros problemas
detectados fueron la deficiencia en el saneamiento basico, la ignorancia y poco interés por
mejorar sus condiciones de salud personal, familiar y social. Esto indica que la enfermera
comunitaria requiere de un nivel profesional basico o de especialidad para la coordinacién y
direccidon del trabajo, con las personas en la comunidad, ademas de considerar que la
permaniencia de ellas es fundamental para ejercer liderazgo e identificacion con la comunidad y
de esta forma resulte indispensable para la comunidad y pueda Nevar acabo con calidad y
eficiencia sus actividades.

En este caso la pasante participo en ta Secretana de Salud de 1a Sub Secretaria de Salud de
la Direccién General de Salud Reproductiva en la Estrategia de Extension de Cobertura, que se
Hlevo acabo en la Piedad Michoacan y con la Direccion General de Servicios de Salud Pablica en
el Distrito Feral en ¢l programa de Paquete Basico de Servicios de Salud en la Jurisdiccion
Sanitaria nimero 6 Magdalena Contreras. Por lo dicho anteriormente el presente informe se
elabora con dos finalidades; una de ellas es dar a conocer al Departamento de la Escuela
Nacional de Enfermeria y Obstetricia las actividades cualicuantitativas que se realizaron durante
la pasantia para que ellos valoren la factivilidad de seguir apoyando a las instituciones de primer
nivel. La segunda fue un recurso para la titulacién que ofrece la Escuela Nacional de Enfermeria
y Obstetricia,



. OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL

e Dar a conocer a las autoridades de la Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetnicia las
actividades que se realizaron durante el servicio social dentro del primer nivel de atencién en
ta Direccién General de Servicios de Salud Piblica en el Distrito Federal en el periodo
correspondiente del 5 de agosto de 1996 al 31 de julio de 1997.

3.2 OBIETIVOS ESPECIFICOS

« Describir las actividades realizadas durante el servicio social en la estrategia de extension de
cobertura en las diez comunidades de la Piedad Michoacan y en el programa de promocion y
aplicacién del paquete basico en el Distrito Federal.

o Fundamentar la participacion del pasante de la Licenciatura en Enfermeria y Obstetricia
durante su estancia en la Direccion General de Servicios de Salud Publica en el Distrito
Federal.

+ Proponer alternativas de solucion a las necesidades de salud detectadas en las comunidades
trabajadas durante ¢l desarroilo del servicio social.

e Realizar un andlisis entre las actividades planeadas y las realizadas para valorar €l alcance de
las netas establecidas en el programa operativo de servicio social



V. METODOLOGIA

Este trabajo tiene la caracteristica de ser descriptivo, por que explica las caracteristicas de
cada una de las intervenciones que se realizaron y comparativo por que se establecieron las
diferencias y semejanzas existentes en los resultados obtenidos de las comunidades de la Piedad
Michoacan y el Distrito Federal,

Para su realizacién fue necesario en primer tugar reunir toda la documentacién formal e
informal que se utilizo durante el servicio social, como son: el registro diario de actividades |, los
calendarios de control del nifio menor de cinco afios, de embarazo, parto y puerperio , de
planificacion familiar, y la guia para detectar necesidades de capacitacién a las 10 auxiliares de
salud en dichos temas en las comunidades asignadas de fa piedad Michoacan, las cédulas de
microdiagnostico famniliar, de deteccién oportuna de Diabetes Mellitus y la de deteccion oportuna
de Hipertensién Arterial, que se utilizaron en las Areas Geoestadisticas del Distrito Federal.,

Posteriormente se realizo la organizacion de la informacién, se reunieron los datos valiosos,
el siguiente paso fue la concentracion en cuadros y praficas. En esta etapa fue necesaria la
tevision bibliografica para fundamentar el trabajo, tarea que se continuo hasta la culminacion del
mismo.

El trabajo paso por un proceso de revisiones y correcciones en cada etapa de avance desde
la reunidn de datos, la conformacion de cada capitulo hasta 1a reorganizacion de contenidos en ta
altima etapa de reviston con lo que se concluye el presente informe.



V. ANTECEDENTES HISTORICOS

La constante preocupacion de los paises por garantizar servicios de salud a los grupos
poblacionales que los integran han Hevado a los promotores en salud a disedar y aplicar
servicios de salud acordes a las necesidades y recursos de cada pais.

El las hitimas décadas se han llevado acabo cambios substanciales en la organizacion de
servicios de salud y en consecuencia de la implantacion de instrumentos normativos en la
prestacién de servicios. Estos cambios han tenide mayor auge en: Planificacion familiar de los
servicios de salud, [a regionalizacion operativa, la simplificacién administrativa, la
descentralizacién y las estrategias operativas,

La atencion primaria es la mejor opcion para los programas de salud, la cual es considerada
como “la asistencia sanitaria esencial, basada en métodos y tecnologias practicas. cientificamente
fundados y socialmente aceptable puesto al alcance de tedos los individuos y lamilias de la
comunidad mediante su plena participacion, y a un costo que la comunidad y ¢t pais puedan
soportar durante todas y cada una de sus etapas de desarrollo, con espiritu de autoresponsabilidad
y autodeterminacion”.(2) La atencién primaria es parte integral del Sistema Nacional de Salud ¥
se vincula con el desarrollo econdémico y social de la poblacion.

Con este propésito en nuestro pais se han creado diversos instrumentos nomalivos cuya
finalidad es que los servicios de salud se proporcionen en forma mis adecuada a la poblacién
mas vulnerable, especialmente en zonas rurales dispersas y en las wrbanas de mas aha
marginacion.

Por este motivo la Secretaria de Salud Asistencial, creo cn 1976 la estrategia de Extension
de Cobertura, como un instrumento para llevar servicios basicos de salud.
Desde entonces se encargo la Direccion General de Planificacion Familiar, la nonnatividad,
seguimiento y evaluacion de la Estrategia de Extension de Cobertura de la Secretaria de Salud.
mediante una coordinacion con las autoridades estatales y la organizacion de la jurisdiccion
sanitaria, *

Por otro lado el Informe Mundial de Desarrollo 1993 del Banco Mundial recomendoé el
financiamiento publico de un paquete de servicios esenciales el cual se definio deacuerdo al
perfil epidemiologico y el costo efectividad de intervenciones de cada pais.

De ésta manera nuestro pais se implementardn acciones de salud para 1oda la poblacion
mexicana, con el objeto de extender la cobertura y de oftecer servicios de atencion primana a la
salud, y a la poblacién mas desprotegida ya que actualmente en el pais existen entre 8 y |0
millones de habitantes que no cuentan con acceso regular a servicios basicos de salud.” 3 Donde
la reforma racional y politicamente aceptable requiere corregir estos problemas modificando la
estructura progra:natica de los servicios para asegurar asi un sisterna universal de salud.

“En estricto apego al derecho a la proteccion de salud consagrado en la constitucion Politica
de los Estados Unidos Mexicanos, se planteo como uno de sus objetivos ampliar el acceso
regular a servicios basicos de salud a toda la poblacion mexicana antes del afio 2000™. (1 Ya que
“se cuentan con los recursos y la capacidad técnica para producir servicios de salud esenciales
para toda la poblacidon mexicana y asi proteger efectivamente su salud, segin lo establece el
Articulo 4 constitucional”(s)

* Fuerte: Informacitn obtenida de la documentacidn que se proporciono por los directives de la Direecidn de salud Reproductiva para la
Estrategia de Extension de Cobertura



De esta manera la estrategia que se eligi¢ para Hevar acabo dicho objetivo fue la aplicacion del

paquete basico de servicios de salud (PBSS) el cual consta de 15 intervenciones de salud para su
aplicacién y son:

. Saneamiento basico a nivel familiar

- Mangjo efectivo de casos de diarrea en el hogar

Tratamiento antiparasitario a las familias

- Identificacién de signos de alarma en las enfermedades respiratorias agudas

Deteccién y control de tuberculosis

. Deteccion y control de hipertension arterial y diabetes Mellitus
Inmunizaciones '
Vigilancia de Ia nutricién y crecimiento del nifio

. Planificacion familiar

10. Atencidn prenatal, parto y puerperio

11. Prevencion de accidentes y manejo inicial de lesiones

12. Participacton social

13. Salud bucal

14 Prevencion y control de enfermedades de transmision sexual

15. Prevencion y control de rabia.,

O WSO N B NN -

Las cuales atacan 8 de 10 principales causas de muerte en &l pais y se define “como el minimo
de intervenciones de salud que deben otorgarse a toda la poblacion en respuesta a sus necesidades
prioritarias, intervenciones clinicas, de salud piiblica v de promocién a la salud, que sean faciles
de instrumentar, de bajo costo y de alto impacto™s).Asi como también el potencial de dichas
intervenciones reduzca de manera significativa el peso nacional de la enfermedad.

Donde para su instrumentacion se consideraron a médicos, enfermeras, pasantes de enfermeria y
medicina, promotores de salud, parteras etc. y considerando que la enfermera gue labora en el
primer nivel de atencién es el principal recurso humano para Nevar acabo la aplicacion de!
paquete bdsico, ya sea enfermera sanitaria en salud piblica, visitadora o comunitaria, ya que su
principal objetivo es identificar problemas de salud v factores de riesgo que darien la salud del
individuo y de esta manera contribuye para la solucion de problemtas de salud.



CAPITULO L.
1.1. PROGRAMA OPERATIVO BE SERVICIO SOCIAL

L.1.1. INTRODUCCION

En la actualidad 1a atencién hacia la prestacion de servicios de salud comnunitaria en las
grandes c¢iudades ha ido en aumento todo esto debido a los movimientos de peblacion y el
proceso de urbanizacion rapida gl en estas se presentan ejerciendo grandes repercusiones en el
bienestar de los individuos, tanto 0 mas que en las zonas rurales.

Si bien en nuestros dias se cuenta con la infraestructura basica para prestar servicios de salud
a la comunidad, esto desafortunadamente a menudo resultan ineficaces debido a la
burocratizacién que impera en los mismos, repercutiendo directamente en la salud de la
poblacion, ya que pareciera que dichas organizaciones piblicas funcionan en beneficio de sus
empleados mas que del pablico en general.

Como resultado de lo anterior se produce pobreza extrema y mala salud en los habitante de
las poblaciones urbanas, caracteristicas principales de las grandes ciudades de los paises en
desarrollo. Dicha carencia nos obliga a buscar estrategias y altemativas de solucidn, que
satisfagan las necesidades de salud de nuestra poblacion, haciendo hincapié en el primer nivel de
atencidn,

Es agui donde el profesional de enfermeria encamina sus acciones primordiales al
autocuidado y prevencién de enfermedades, identificando necesidades y problemas que
prevalecen en una comunidad, determinando factores de riesgo.

Asi mismo es de suma importancia establecer nexos con otras profesiones de salud
impulsados por una combinacidn de intereses propios bien entendidos, de un sentido de
pertenecer a la comunidad y de estar comprometido hacia ella. Tomando como punto de partida
las siguientes actividades establecidas en el paquete basico de servicios de satud.

1. Saneamiento basico a nivel familiar.

. Mangjo efectivo de casos de diarrea en el hogar.

. Tratamiento antiparasitario a las farilias.

Identificacién de signos de alarma de las Infecciones Respiratorias Agudas Superiores
(IRAS).

Deteccidn de tuberculosis.

Deteccion y controt de Hipertension Arterial y Diabetes Mellitus.
[nmunizaciones.

Vigilancia de la nutricién y crecimiento del nifio.

. Planificacion familiar,

10. Atencidn prenatal, parto y puerperio.

11.Prevencion de accidentes y marejo inicial de lesiones.

12 Participacién social.

13.Salud bucal.

14.Prevencion y control de la rabia.

15.Prevencion y control de las enfermedades de transmision sexual

£ L
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Es asi que este programa de trabajo esta encaminado af cumplimiento de dichas acciones,
con lo que ¢l pasante en servicio social, encaminara sus actividades en el primer nivel de
atencion, con el propésito de mejorar en la medida que sea posible las condiciones de salud de
los individuos de las comunidades asignadas esto con base en el objetivo fundamental del
servicio social universitario, de vincular al pasante con la sociedad para contribuir al desarrollo
armdnico del pais,

Nota: El programa operative se planes solo para e trabajo en el Distrito Federat. Sin embarge por la necesidad de integrar el informe y
considerando de que las actividades son las mismas aunque on programas diferemes, las melas sc amplisron para evaluar todo cl
periodo de senvicio social,



.12, OBJETIVOS

1.L1.2.1. OBJETIVO GENERAL
+ El pasante de la Licenciatura en Enfertneria y Qbstetricia promovera y aplicara el paquete

basico de servicios de salud como estrategia para ampliar la cobertura y para consolidar su
formacidn profesional en el primer nivel de atencidn a la salud.

1.£.2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

¢ [dentificar los recursos disponibles con los que cuentan los centros de salud para la aplicacion
del programa operativo durante !a realizacion del servicio social.

* Planear y organizar las actividades para la promocion del paquete basico durante ¢l desarrollo
del servicio social.

» [mplementar las acciones especificas de cada intervencién del paquete basico de servicios de
salud tomando en cuenta las necesidades detectadas en cada individuo de {a familia.

¢ Establecer parametros de evaluacién que permitan conocer los logros obtenidos durante la
realizacion del servicio social.

¢ Capacitar al personal de enfermeria de base de los centros de salud asignados para la
aplicacion y promocioén del paquete basico de servicios de salud,



L.1.3. METAS A LOGRAR DURANTE EL DESARROLLO DEL SERVICIO SOCIAL

+ Capacitar al 100% de madres de familia en el uso del sucro vida oral vy la distribucién del

misimo.

e Lograr un 100% la capacitacion de madres de familia en enfermedades diarréicas agudas y en

las infecciones respiratorias agudas.

¢ Detectar por lo menos ¢l 80% de los casos de caries dental en los integrantes de cada familia

y promover la saiud bucal.

¢ Informar al 100% de las madres de familia sobre las medidas necesarias para un saneamiento
bésico adecuado en ¢! hogar.

e Detectar ef 100% de casos de tuberculosis presentes en la comunidad.
» Lograr un 100% en prevencion y deteccion de Hipertension Arterial y Diabetes Mellitus,

¢ Valorar al 100% el estado nutricional de menores de menores de cinco afios respecto a su
estado nutricional,

* Promover por lo menos en el 90% de la poblacidn sexualmente activa, los métodos

anticonceptivos.
s Realizar el 100% de visitas domiciliarias a mujeres en estado gravido y puerperas.

¢ Informar al 100% de las madres de familia sobre la prevencion de accidentes en el hogar y via
publica.

¢ Orientar en un 100% a la poblacién sobre las medidas de prevencidn de enfenmedades de

transmisién sexual.
¢ Lograr et 100% la deteccion de signos y sintomas de parasitosis en la poblacion asignada.
» Lograr el 90% en la aplicacion de productos inmunizantes a la poblacion.
¢ [nformar al 100% de la poblacién sobre el manejo de cartillas de vacunacién.

¢ Promover en un 100% de la poblacion las medidas de prevencion y control de la rabia.



1.1.4. LIMITES

LUGAR: Junsdiccion Sanitaria No.6 Magdalena Contreras
TIEMPO: Del 2 de diciembre de 1996 al 31 de julio de 1997
ESPACIO: Areas Geoestadisticas 043-0 Y 046-1

UNIVERSO: Poblacion de las Areas Geoestadisticas 043-0 y 046-1

1.L.5. RECURSOS

HUMANOS

1 Pasante de servicio social de la Licenciatura en Enfermeria y Obstetricia
1 Enfenmera responsable de servicio social

1 Tutor de servicio social

| Enfermera supervisora

MATERIALES

. Maletin

. Esfigmomanometro

. Estetoscopio

. Estetoscopio de Pinard

. Cinta braquial

. Abatelenguas

. Tiras reactivas para glicemia capilar

. Torundas atcoholadas

¢. Lancetas

10.Toallas de papel para secarse las manos

11.Vida Suero Oral

12.Determinador de cloro en agua intradomiciliana

13.Carta de Snellen

14.Papeleria ( hojas de deteccion de cloro, cédulas de microdiagnéstico, censo norminal, de
consulta externa y de deteccién oportuna de Diabetes Mellitus ¢ Hipertension Artenal)

15.Tabla con broche

16.Lapiz

17.Sacapuntas

18.Goma

19.Boligrafo

20.Tripticos, folletos, etc.

0%~ Ch A B b e

FISICOS

-Centro de salud Dr. Angel de la Garza Brito.
-Departamento de enfermeria
-Auditonio del centro de salud

MOBILIARIO
1 Escritorio

{ Silla
1 Cajén de archivo



1.1.6. ACTIVIDADES

1.1.6.1. ACTIVIDADES TECNICAS

Saneamiento basico a nivel familiar
Identificacion del sistema de abastecimiento de
agua que hay en el hogar.

Reatizar la deteccion de cloto de la toma de agua
principal y en la reserva de almacenamiento
(tinacos y cisternas).

Identificacion del manejo de excretas  (fosa
séplica, letrina, bafio tipo inglés, ras del suelo).

ldentificacion del manejo de basura en el hogar.

[dentificar |a higiene de la vivienda.

Manejo efectivo de casos de diarrea en el
hogar.

Identificacién y referencia de casos de diarrea en
el las familias.

Distribucién de sobres Vida Suero Oral.
(SVQ)

FUNDAMENTACION

“El suministrc de agua intradomiciliario ha
demostrado ser mejor que la que se obtiene en
hidrantes, ya que en este caso su conservaci6n en
barricas, cubetas y otros depésitos abiertos, la
cxponen a la contaminacién por basura, polvo,
insectos ete.”(7)

Para que los gérmenes desaparezcan del agua
potable es necesario la desinfeccion, la cual se
consigue mediante distintos productos, el mas
conocido es ¢l cloro de ahi la importancia de
determinar los niveles de cloracion del agua
intradomiciliaria.

“Defecar en un sanitario o letrina, evitando
hacerlo al aire libre, pues cuando esto dltimo
ocurre los microorganismos contenidos en la
materia fecal son transportados por las moscas o
una vez que esta seca se disemina por el viento,
esio contaming, y, por lo tanto dafia la salud de
las personas.”s)

Los niveles de basura que en la actualidad se
manejan son una de las fuentes de contaminacién
mas importantes, ¢l reciclaje es una alternativa de
solucion para este problema.

“La higiene de la vivienda se reconoce como una
de las necesidades primarias ya que constituye el
ambiente ecolégico mas cercano a la familia”.9)

La atencion oportuna de las diarreas permite
disminuir la mortalidad en los menores de cinco
ailos por esta causa.

Al inicio de todo proceso diarreico el riesgo de
deshidratacion esta latente. El contar con un
sobre de y ia participacidn activa de las madres
puede efectivamente evitar la muerte por
deshidratacién y probablemente el desarrollo de
Ia diarrea persistente.



Tratamiento antiparasitario a las familias.
Identificacion y referencia de casos.

Ministracion de albendazol.

[dentificacién de signos de alarma de las
infecciones respiratorias agudas.
Identificacion y referencia de casos

Deteccién y control oportuno de ta
tuberculosis.

Identificar a tosedores crénicos y canalizarlos a
la unidad de salud (TB)

Detectar y controlar los nuevos casos de

tuberculosis,

Ante un caso de tuberculosis:
Llevar a cabo estudios de contacto.
Vigilancia estrecha del tratamiento.

Deteccién y control de hipertensién arterial y
diabetes mellitus.

Interrogar a la familia sobre antecedentes
familiares de las enfermedades citadas.

[dentificacion de signos y sintomas.

La identificacién de parasitosis humana favorece
la aplicacion de wratamiento oportuno evitando
asi la propagacion.

El albendazol es un eficiente antiparasitario
capaz de destruir los parasitos que se alojan en el
intestino del ser humano.

Permite incrementar el impacto y eficientar 1a
prevencion  y control de 1ias Infecciones
Respiratorias Agudas Superiores con el objeto de
disminuir la incidencia

La identificacién de tosedores cronicos o
posibles casos de tuberculosis tiene como fin
aliviar los sufrimientos humanos, prevenir la
invalidez y defuncién, asi como disminuir la
transmisidn del bacilo en la comunidad,

El objeto de la deteccion y control de la TB es
reducir la morbimortalidad por esta enfermedad
a través de proporcionar la deteccion, diagnéstico
y tratamiento oportung asi como acciones de
promocion y educacion para la salud a fin de
identificar y controlar los factores de riesgo.

La vigilancia estrecha asi como del tratamiento
proporciona la. oportunidad de reintegrar al
individuo a su vida cotidiana

Con cierta frecuencia el paciente no presenta
ninguna  manifestacion  patologica, y su
padecimiento se sospecha solamente por los
antecedentes familiares.

“La Diabetes Mellitus es una enfermedad
determinada genéticamente en el que el sujeto
que la padece tiene alteraciones del metabolismo
de carbohidratos grasas y proteinas” .o
Trastorno que se manifiesta dinamicamente por
polidipsia, poliurta, polifigia, perdida de peso
etc.



Realizar pruebas de glicemia capilar.

Toma de la presion arterial (TA)

Inmunizaciones.

Aplicactén y ministracién de productos
inrunizantes a recién nacidos y menores de
cinco afios.

Revision de la cartilla de vacunacion.

Vigilancia de la nutricién y ¢crecimiento del
nifio.
Somatometria.

Valerar el desarrollo psicomotor del menor de
cinco afics.

Planificacién familiar,
Promocién de métodos anticonceptivos.

Investigar la ultima fecha de toma citolGpica.
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La Hipertension Arterial es un padecimiento
cronico que se manifiesta por acafenos, fosfenos,
cefaléa, vértigo, anorexia, edema, etc.

“Las tiras de dextrostix son un método senciilo y
practico para determinar con cierta aproximacion
las cifras de glicemia.”(t1y Que al contacto con
una gota de sangre capilar toma diferentes
colores de acuerdo a la cantidad de glucosa
existente en la sangre, sirve como un
procedimiento inicial y rapido de deteccidn asi
como también para control de la evolucion del
padecimiento.

La toma de la presion anterial sirve como método
de diagndstico en casos de hipertension arterial,
asi como vigilancia y control de la misma.

Ei objeto de la vacunacion es disminuir la
morbimortalidad por estas causas en la poblacién
infantil y preescolar a través de la vacunacidn
universal.

La cartilla de vacunacion es un instrumento que
permite el control de las vacunas aplicadas y no
aplicadas al menor de 6 afios,

“Permite valorar el crecimiento del nifio y su
estado de salud o enfermedad y ayuda a
determinar el diagnéstico de enfermeria™.az

El desarrollo psicomotor permite identificar las
deficiencias neurologicas en el menor de cinco
afos, como por ejemplo hablar, caminar eic.
“Este desarrollo esta determinado por las bases
de maduracion del nifio principalmente por su
herencia y nutricién”. (13

“Promover y prestar servicios de planificacion
familiar propicia el mejoramiento de las
condiciones de salud de lz poblacion™ 14)
Constituye ademéas a reducir la incidencia de
abortos y embarazos no deseados.

Permite identificar lesiones iniciales y canceres
en etapas tempranas asi como la prevencion y
diagnéstico oportuno de displasias del atero.



Demostracion de la técnica de autoexploracion

mamaria,

Referencia de casos.

Atencion prenatal, parto y puerperio.

Promover hébitos higiénicos y alimenticios.

Auscultacion del foco fetal.

Realizacion de maniobras de leopold.

Medicion de fondo utenino.

Aplicacién de toxoide tetanico.

Determinacién de la edad gestacional y fecha
probable de parto (FPP).

Vigilancia de la mujer en ¢l puerperio.

Prevencién de accidentes y manejo inicial de
fesiones
Referencia de casos.

“Estrategia educativa que difunde conocimientos
sobre prevencion diagnostico y autocuidado
oportuno de displasias de mama’.(t5

E! tratamiento oportuno de éstas patologias
disminuye las tasas de morbimortalidad en
nuestro pais.

La nutricion adecuada en calidad y cantidad es
un elemento fundamental en la preservacion de la
salud. Aunque su importancia se inanifiesta a lo
largo de toda la vida, la poblacion en estado
gestacional constituye un grupo particularmente
vulnerable.

Permite valorar el estado que guarda el producto
y detectar posibles alteraciones que pongan en
riesgo su desamrollo.

identificar las partes fetales en cuanto a posicion,
situacion, presentacion y posibles alteraciones de
las mismas, que pueden poner en riesgo la vida
del producto y de la madre en el parto.

Valorar el crecimiento y desarrollo del producto
en el Utero de acuerdo a la edad gestacional.

Esta aplicacién permite  prevenir el tétanos
neonatal, por contaminacion del producto
durante et parto {corte del corddn umbilical).

Con esta determinacion se lleva a cabo una
valoracién tanto de la evolucién del embarazo
como de! estado del producto, asi como fecha
probable del parto, que permite establecer si es
un producto pretérmino, termino o posténmino.

Permite detectar cualquier anomalia tanto
ginecologica como sistémica general y actuar en
consecuencia.

La atencion oportuna de una lesign permnite
limitar el dafio, evitar secuelas y una pronta
recuperacion.



Participacién social.
Identificar al lider comunitario.

Salud bucal
Demostracion de la técnica del cepillade dental.

Demostracion del uso del hilo dental.

Identificar casos de caries dental.

Referencia de casos

Prevencion y control de la rabia.
Identificacién de perros y gatos no vacunados.

Referir al antirabico cualquier caso de
mordedura encontrada en la comunidad.

Prevencibn y control de enfermedades de
transmision sexual.
Promocion del uso del preservativo

El lider comunitario mantiene con la comunidad
un didlogo continuo para annonizar opciones y
actividades concemientes al cuidado a la satud.
Esto le permite al personal sanitario conocer el
sentir de la comunidad, las razones de sus puntos
de vista, ¢l nivel de sus aspiraciones, tipo de
organizacion y comunicacion.

La realizacidn de una buena técnica de cepillado
permite prevenir en gran medida la presencia de
caries dental y otros padecimientos por falta de
un buen aseo bucal.

La utilizacion de hilo dental permite realizar una
mejor limpieza bucal, ya que entre los dientes se
acurnulan residuos alimenticios que no son
removidos por el cepitlo dental,

La alta incidencia de caries dental en el pais
sefiala a esta patologia como el problema de
salud pablica mas frecuente.

Tiene como objeto abatir la incidencia y
prevalencia de las enfermedades bucodentales
mas comunes, sobretodo en 1a poblacién menor
de 15 aiios.

El virus de la rabia se encuentra en la saliva del
animal infectado o rabioso. Cuando el animal
muerde a la persona, el virus es introducido
dentro de la herida. Ei control de la enfermedad
se lleva acabo mediante la vacunacién de los
perros y otros animales que estan expuestos a la
infeccion,

La rabia es una enfermedad que ataca de
preferencia a los animales, especialmente a los
perros, que a su vez la transmiten al hombre por
medio de la mordedura, en dichos casos es
fundamental aplicar la vacuna antirrabica, ya que
produce inmunidad activa tanto en e! hombre
como en los animales.

“Es una barrera o membrana de caucho que cubre
al pene durante la relacion sexual; el condon
colecta el semen durante la eyaculacion e impide
que penetre en ia vagina’.(16)



Identificacion y referencia de casos.

1.1.6.2. ACTIVIDADES
ADMINISTRATIVAS.

Elaboracion del programa de wabajo para el
servicio social.

Elaboracion y entrega de informes.

Realizar el Diagnostico situacional.

.Elabordr protocolo de investigacidn

1.1.6.3. ACTIVIDADES DOCENTES

Saneamiento basico a nivel familiar

Llevar acabo el proceso ensefianza aprendizaje
onientando acerca de:

La desinfeccion del agua por medio de:
Ebullicion, durante 20 minutos

Cloracion del agua agregando dos gotas de cloro
por cada litro de agua. dejando reposar por 20
minutos antes de beberla.

Aunque en la actualidad es dificil el estudio de
todos los contactos principalmente por la
movilizacion y facil desplazamiento de la
poblacion, se debe investigar a todos los
contactos comprendidos dentro del periodo de
transmisibilidad de la enfermedad asi como el
contacto sospechoso que la ha transmitido con el
proposito de investigar si presenta la enfermedad
y en su caso instituir el tratamiento respectivo.

Se hace con la finalidad de contar con un
elemento de trabajo que penmita instrumentar las
acciones de enfermeria en el servicio social.

Se realiza con ¢l objeto de comunicar las
actividades realizadas y los resultados de
aprendizaje obtenidos durante el periodo
correspondiente.

Se realiza con la finalidad de identificar las
necesidades y problemas asi como los recursos y
facilidades con que cuenta el centro de salud para
Facilitar la planeacion de actividades a desarrollar
durante el servicio social

Uno de los requisitos para la liberacion del
servicto social y titulacion es la elaboracidn de
un protocolo de investigacion para tlevar acabo
su desarrollo durante su servicio social.

Es el método mas sencillo y mas seguro para
destruir la bacteria, es hervir el agua durante 20
MitHitos, C

Los agentes quimicos {cloro) tienen propiedades
bactericidas, bacteriostiticas o bacterioliticas, a
concentraciones bajas requiere una exposicién
prolongada, la rapidez de la muerte microbiana
es proporcional al agente destructor.



Desinfectar las verduras agregande 5 gotas de
cloro por litro de agua y dejandolo reposar por
30 minutos.

Realizar la limpieza diariamente en et hogar.

Ensefiar 2 la familia la seleccion de basura
organica e inorganica

Manejo efectivo de casos de diarrea en el
hogar.

Capacitar a la auxiliar de salud y madres de
familia sobre:
Signos y sintomas de alarma de! paciente.

Utilizacidn de vida suero oral (vso).

Promover una alimentacién equilibrada,

“Algunas frutas y verduras se consumen crudas,
el riesgo que esto umplica es que hallan sido
regadas con aguas contaminadas y que puedan
producir enfermedades pastrointestinales, Es
indispensable, consumirfas cocidas, pero siempre
tavadas cuidadosamente y desinfectadas con
cloro™.am

La higiene de la vivienda se reconoce como una
de las necesidades primaria ya que constituye el
ambiente ecolégico mas cercano a la familia™ a8y

La clasificacion de la basura permite la
elaboracion de fertilizantes o abonos de origen
natural, asi como la reutilizacién de materiales no
biodegradables.

El conocer los signos y sintomas de
deshidratacion permite solicitar atencion médica
oportuna y evitar las defunciones por esta causa.
Los signos y sintamos de deshidratacién son:
mucosas secas, ojos hundidos, pocas o nulas
tagrimas, poca orina, fontanelas hundidas y pulso
débil.

“Para evitar la deshidratacion por diarreas es
necesario la rehidratacion con vida suero oral,
pues contiene la mayoria de las sales que se
pierden en las diarreas y ademds glucosa, que
facilita la absorcion intestinal de sodio vy
agua.Esta medida tan sencilla tiene una gran
importancia para la recuperacién del paciente que
tiene diarrea™. (19

No es necesario que se prepare una dieta especial
durante la diarrea, se ha demostrado que estos
alimentos  especiales no  tienen  ventajas
significativas sobre los alimentos habituales.



Tratamiento antiparasitario a las familias.
Capacitar a la auxiliar y familias sobre:
Signos y sintomas del padecimiento.

Orientar'sobre los padecimientos de desinfeccién
del agua y verduras.

Mencionar Ja manera higiénica del tendido de
cama.

Higicne personal.

Control de fauna nociva transmisora.

Evitar el fecalismo a! aire libre.

Conservar los alimentos y el agua en recipientes
limpios vy tapados.

I[dentificacién de signos y sintomas de alarma
de infecciones respiratorias agudas.

Capacitar a la auxiliar de salud y madres de
familia sobre:

Reconocimiento de signos y sintomas de alarma,

Los signos y sintomas de las enfermedades
parasitarias son: anorexia, diarrea, vémito, dolor
abdominal, célico, prurito intenso en la regién
perianal, perdida de peso, fiebre, tenesmo etc.

Para que los gérmenes desaparezcan del agua y
las verduras es necesario la desinfeccion, la cual
se consigue mediante distintos productos, el mas
conocido es el cloro.

La cama es un sitio donde la acumulacion y
propagacién de microorganisimos patopenos es
frecuente, es por esto que ¢l aseo debe ser
realizado diariamente.

La higiene personal tiene por objeto la
conservacion de la salud poniendo en practica los
medios para evitar las enfermedades. Tales como
“Lavarse las manos con agua y jabon, después de
ir al bafio y antes de preparar o consumir
cualquier alimento™.(20)

En los lugares con una deficiente higiene es muy
frecuente la propagacion de fauna nociva la cual
es transmisora de agentes dafiinos. “Ya sea en
fonma directa, como reservorio o como medio de
transporte de otros roedores™.21)

“El fecalismo al aire libre favorece que los
microorganismos contenidos en fa materia fecal
sean Iransportados por las moscas o por el
viento, productendo enfermedades”.(22)

de

Esto  favorece al aislamiento los

IRICTOOTEANISNOS COntarminantes.

Conocer los signos y sintomas de alarma es de
gran importancia, ya que ayuda a reducir la
mortalidad debido a las infecciones respiratorias
en nifios menores de cinco atos, en base al
reconocimiento y tratamiento oportuno de los
casos de neumonia, pues esta es la responsable
de la mayoria de las muertes por infecciones
respiratorias agudas. Cianosis, tiraje
(hundimiento del pecho ), respiracion rapida e
incapacidad para beber o tragar liquidos,



Orientacidn sobre los dafios que ocasiona el
tabaquismo.

Informar 12 importancia de 3 ingesta de liguidos
y comer frutas citricas de temporada.

Mencionar la importancia de llevar acabo el
tratamiento especifico.

No exponerse a cambios bruscos de temperatura.

Deteccidn y control de tuberculosis,

Orientar a la auxiliar de salud y madres de
familia sobre:

Reconocimiento de signos y sintomas de alarma.

La importancia de la vacuna BCG.

No arrojar flemas (esputo) en cualquier lugar y
uso de paniuelos desechables.
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“La inhalacién de dichos vapores disminuye por
un lado la actividad de los cilios bronquiales y
por otro lado irritan las paredes de las vias aéreas
con lo que las hacen mas susceptibles al
establecimiento de microbios”.2y

La ingesta abundante de liquidos favorece que
las flemas se tornen menos espesas y puedan ser
expulsadas facilmente por la accion de los cilios
al toser.

Es importante aclarar que cuando una persona
tenga una infeccion bacteriana si no recibe la
atencion médica adecuada o lleva acabo el
tratamiento especifico, corre el riesgo de contraer
otra infeccién ahora de tipo viral, que pudiese
complicar aun mas la infeccion ya existente.

“La exposicion a ambientes frios hace que los
individuos sean mas facilmente infectados
debido a una disminucidén de la movilidad de los
cilios v la alteracion de la flora normal del
aparato respiratorio, ocastonando por el frio, ya
que su lugar puede ser ocupado por microbios
mMas agresivos”.(24)

La tos persistente con flema por mas de dos
semanas puede ser un indicio de tuberculosis, de
ahi la importancia de recibir el tratamiento
oportuno.

“Se recomienda administrar esta vacuna a los
recién nacidos y lactantes ya que ¢s la edad mas
adecuada para  prevenir la  infeccion
tuberculosa” .25

El esputo y la saliva son las principales fuentes
de contagio, pues en ellos es transportado el
bacilo infectante de ahi la importancia de no
arrojar esputo y utilizar pafiuelos desechables
pues el bacilo permanece en el aire durante algun
tiempo y puede ser transportado a distancias
considerables e inhatados por otras personas.



i
™~

Sobre la posibilidad de continuar con su vida La deteccion oportuna de la tubercalosis permite

cotidiana.

Deteccién y controt de hipertension arterial y
diabetes mellitus.

Capacitar a la auxiliar de salud y familias acerca
de:

Identificacion de signos y sintomas.

Dieta baja en carbohidratos, grasas y sales.

Evitar sedentarismo y realizar ejercicio diario.

Contro! de peso

Inmunizaciones.
Capacitar sobre la importancia de la vacunacion.

Orientar de acuerdo al biologico.

otorgar al paciente un tratamiento oporuno que
le permita llevar acabo sus actividades diarias.

Para poder referir a algin miembro de la familia
gue presenta sintomas como: polifagia.
polidipsia,  poliuria, perdida de peso,
letargo.(diabetes  mellitus)  vértigo, cefalea,
aciifenos, fosfenos, (hipertension arterial ).

La Diabetes Mellitus es una enfermedad
metabblica que s¢ caracteriza por una
insuficiencia absoluta o relativa de la secrecion
de insulina la cual actia sobre los azicares de los
cuales la mas importante es la glucosa contenida
en fos carbohidratos principalmente.

Las grasas al momento de sustracrse se adhieren
con ayor facilidad a las paredes de las arterias
lo cual provoca un aumento de la resistencia
vascular periférica, aunade a esto el consumo
elevado de sales da como resultado la retencion
de liquidos y por lo tanto hay aumento de
volumen sanguineo.

“Se ha observado que el gjercicio disminuye la
resistencia periférica en la insulina al modificar
el metabolismo de la glucosa y la insulina en el
corto piazo™.26)

El contro} de peso es un facior que favorece el
buen funcionamiento metabélico det individuo.

La morbilidad en menores de cinco afios por

sarampion, tuberculosis, polio, ete. han
disminuido casi en un 100% debido a la
aplicacion  oporuna de  los productos

inmunizantes (vacunas).

Todo producto biologico trae consigo reacciones
que, si son atacadas pueden desactivar la accién
de la vacuna de ahi la importancia de informar a
las madres de familias sobre que hacer en estos
¢asos.



Orientar sobre el manejo de la canilla de
vacunacion.

Vigilancia de la autricién y crecimiento del
nifio.
Informar sobre la prueba del tamiz.

Orientar sobre la técnica de alimentacién al seno
matemno.

Capacitar sobre el desarrollo de! nific y manejo
de cartilla de vacunacién,

Orientar a las madres sobre la ablactacién a partir
de los seis meses de edad.

Mencionar la importancia de una buena higiene.

Planificacién familiar,
Mencicnar la importancia de la toma de
papanicolao.
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La cartilla de vacunacién en un documento
oficial en el cual se registran las vacunas
aplicadas y faltantes del nifio.

El tamiz neonatal es una prueba que debe hacerse
a todos los recién nacidos, para detectar
enfermedades que pueden producir retraso
mental como el hipotiroidisme y la
fenilcetonuria. La cual consiste en pinchar el
talon del neonato para tomar de dos a tres gotas
de sangre que son depositadas en una tira
reactiva. '

“La aplicacién de una buena técnica de
alimentacién otorga al recién nacido y a la madre
comodidades  y mayores beneficios de la
lactancia”.an

La cartilla de vacunacién incluye una grifica de
peso y talla en la cual la madre puede valorar el
crecimiento y desarrollo del nifio, también
incluye un apantado donde se muestran las
capacidades fisicas del niflo en las diferentes
etapas de la vida, donde se valora si su desarrollo
es adecuado a la edad.

La introduccion de nuevos alimentos al nifio se
recomienda que sea apartir de los seis meses de
edad ya que su aparato digestivo a alcanzado un
grado de madurez que permite asimilar los
nutrientes contenidos en los alimentos,

La higiene personal tiene por objete la
conservacion de la salud poniendo en practica los
medios para evitar las enfenmnedades.

“La citologia vaginal permite ademds detectar
algunos tipos de infecciones y prevenir el ¢dncer
cervicouterine  ya que representa una de las
principales causas de morbimortalidad, lo cual se
recomienda una vez al afio en mujeres menores
de 30 afios y cada 6 meses a mayores de 31
anos.”(28)



Orientar a la pareja sobre los diferentes métodos
anticonceptivos.

Capacitar sobre la técnica de autoexploracidn
mamarnia,

Atencién prenatal, de parto y puerperio.
Orientar sobre signos y sintomas de alarma,

Fomentar los habitos higiénicos y alimenticios.

Qrientar sobre las ganancias de peso durante el
embarazo,

Orientacién sobre la preparacion de las mamas.

Onentar sobre la controk

prenatal.

importancia del

Prevenci6n de accidentes y manejo inicial de
lesiones.

Orvientar a la madre en la prevencion de
accidentes en el hogar, escuela v via pablica.

“Promover y prestar servicios de planificacion
familiar propicia el mejoramiento de  las
condiciones de salud de Ja poblacion y constituye
ademas a reducir la incidencia de abortos y
embarazos no deseados”.(29)

Estrategia educativa que difunde conocimiento
sobre prevencion, diagnostico y autocuidado
oportuno de displasias mamanas.

“El que ta madre tenga conocimientos sobre los
signos y sintomas de alarma  favorece el
beneficio de binomio madre e hijo va que evitan
abortos, partos pre y postermino, muerte
intrauterina, productos dismaduros, etc.”(30)

Los signos y sintomas son sangrados
transvaginales disminucion de movimientos
fetales, salida de liguido amnidtico, expulsion
del tapon mucoso y contracciones uterinas antes
de la 37 semanas de gestacion.

Una buena higiene y una alimentacion
balanceada favorece el bienestar materno infanul.

“La ganancia ponderal ideal por mes es de 1 a
1.5 kg. de peso ya que evita complicaciones
como distocias de origen matemo y fetal™.gn

Preparar a la futura madre para llevar a cabo una
lactancia materna satisfactoria, previniendo
posibles imritaciones, agrietamientos del pezon
anormal, etc.

La atencién proporcionada durante el embarazo
garantiza que este sea nommoevolutivo y/o se
controlen las posibles complicaciones que
pueden afectar a tal grado la interrupcion del
mismo

La importancia que revisten los accidentes en los
nifios es enorme, ya que ocupan los primeros
lugares entre las causas de mortalidad en nuestro
pais.



Participacién social.

Orientar acerca del aprovechamiento de los
recursos naturales con los que cuenta la
comunidad.

Salud buecal.

Capacitar sobre la identificacion de signos y
sintomas de alarma.

Capacitar sobre higiene bucal.

Fomentar la visita periddica al dentista.

Prevencibn y control de la rabia.
Orientar sobre signos y sintomas de alarma.

Acciones a seguir en caso de que algiin integrante
de la familia sea agredido por algin animal.

Mantener a los animales domésticos con

esquema de vacunacion.

La presencia de areas recreativas en la
comunidad  (deportivos, parques, centros
culturales, etc.) favorecen la disminucién de
pandillerismo, drogadiccién que pueden afectar
la seguridad de los individuos.

La incidencia de caries dental en el pais sefiala a
esta patologia como el problemas de salud
publica mas frecuente en nuestro pais.

La higiene bucal permite prevenir en gran
medida a la caries dental y a otro padecimientos
bucodentales, esto al remover residuos de
alimentos que se almacenas en los dientes,

Es muy importante la visita al dentista cuando
menos dos veces al afio, a menudo se cree que no
existe el padecimiento por que este no s¢ siente o
no se ve, pero el mal esta latente. “El examen
penddico y cuidadoso de la boca por el
odontélogo permite detectar no solo caries sino
conocer otras situaciones patoldgicas™.(37)

La rabia se caracteriza por una encefalitis aguda
que es practicamente fatal en et curso de una
semana a partir de los primeros sintomas,

“La enfermedad en el hombre pasa por dos fases
las cuales son: prodromica: En la que hay ficbre,
cefalea, anorexia, inquictud e imitabilidad. E}
cuadro esta dominado por espasmos laringeos y
faringeos, hay temblores, convulsiones ¥
paralisis. A esta fase sigue un periodo de coma y
muerte”.(33)

Lo paimero que debe hacerse es lavarse la herida
perfectamente con agua y jabon, después, tanto el
pero como el nifio deben ser sometidos a
exdmenes médicos en un centro antirrdbico para
descartar la posibilidad de que el individuo
contagie la hidrofobia,

El control de la rabia se lleva acabo mediante la
vacunacion de los perros y otros animales que
estdn: expuestos a la infeccion.



Evitar que los pervos anden sueltos por la calle.

Prevencion y control de las enfermedades de
transmision sexual.

Orientar a la auxiliar de salud y madre de familia
sobre :

Formas de contagio.

Prevencion.

Efectos colaterales de las duchas vaginales.

1.1.6.4. ACTIVIDADES DE
INVESTIGACION
Consulta Bibliografica

En fugares densamente poblades se debe exigir a
los duefios mantenerlos dentro de su domicilio y
de no ser asi que los lleven con collar y correx
cuando se encuentren fuera de su domicilio.

Las autoridades competentes deberdn recoger y
exterminar a 10s perros vagabundos.

En la actualidad se reconocen una amplia
variedad de enfermedades transmitidas por esa
via, se difunden por medio del coito y otras
formas de contacto sexual.

Es necesario recordar que asi como el hecho de
tener relaciones sexuales sirve para el placer de la
pareja y para tener hijos, este acto a veces puede
ilevar con sigo el riesgo de transmitir algunas
enfermedades de transmision sexual. La dnica
forma de prevenirla es tener un solo compadero
sexual o el uso del preservativo.

Las duchas vaginales no son recomendables por
que pueden alterar la flora vaginal, y con ello
exponerla a posibles infecciones.

Para la realizacion de las actividades Técnicas,
Administrativas y Docentes se requiere de la
revision bibliografica para fundamentar dichas
actividades.
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CAPITULO 2

2.1. DIAGNOSTICO SITUACIONAL REALIZADQ EN EL CENTRO DE
SALUD DR. ANGEL DE LA GARZA BRITO

2.1.1 INFORMACION GENERAL.

e Nombre de la institucién:
Centro de Salud Urbano TIIl Dr. Angel de la Garza Brito.

o Jurisdiccidn:
Jurisdiccién Sanitaria No.6 Magdalena Contreras.

+ Localidad
Magdalena Contreras.

+ Dependencia:
Secretaria de salud.

+ Ubicacibn:
El centro de salud se encuentra ubicado en la Avenida San Jeronimo esquina con Nogal ¢/n
Col.Pueblo Nuevo CP.10640 tel.6453215.

& Vias de acceso:
Esta unidad se encuentra comunicada por autobuses de la ex.R.100 que parten del metro
Tasquefia 2 San Bemabe-Oyamel y Escuela la Magdalena. del M-Copilco a Oyamel por
microbuses de la ruta 66 de M-M.A. Quevedo a Escuela San Bernabe Oyamel.

2.1.2. ANTECEDENTES HISTORICOS.

En el Centro de Salud no se cuenta con un documento en el cual se encuentren los
antecedentes historicos sobresalientes de la institucion; para tal motivo se tuvo que recurrir al
personal de mayor antigiiedad, y se encontré que el Centro de Salud fue inaugurado en el mes de
septiembre de 1976, anteriormente inicio actividades en 1949 vacunando a la poblacién infantil v
posterionmente en §960, dando servicios de consulta en casa habitacion de ta poblacién ejidal.

2.1.3. ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO.

« Organizacidn:

Hasta el momento no se cuenta con un manual donde se establezcan las politicas, los objetivos v
la filosofia de la institucion.

+« Forma de gobierno:

No se proporciono informacidn.

¢ Areas de influencia:

7 médulos que dan atencion a 14 Areas Geoestadisticas {AGEBS).

s Mdédulos y comunidades:

En la actualidad el centro de salud cuenta para la atencion a la poblacion demandante con 7
modulos los cuales tienen 2 su cargo: 1 AGEBS 042-3, 030-0, 045-7, Y 031-5, Modulo 2.
AGEBS 039-1, 029-6, (23-6 y 024-5, Modulo 3, AGEBS 020-7, 014-1, y 024-5, Moédulo 4,
AGEBS 039-1,041-9 y 029-8, Modulo 5, AGEBS 044-2 Y 042-3, Médulo 5, AGEBS 044-2 v
042-3, Médulo 6 AGEBS 030-0 y 031-5, y el médulo 7, AGEBS 040-4, 041-9,044-2,030-0,
Ademds de estas areas de influencia el centro de salud tiene a su cargo el centro de salud Tl y
sus AGEBS cormespondientes los cuales son: Las cruces, Vista Hermosa, Héroes de Padiemna.
Primero de Mayo, Ex. Hacienda de Eslava, San Nicolas Totolapan, Lomas de San Bernabe y



33

Primero de Mayo, Ex. Hacienda de Eslava, San Nicolas Totolapan, Lomas de San Bernabe y
Tierra Colorada. La poblacion atendida en cada modulo se basa en la norma técnica que
establece; 500 familias y/o 200 habitantes, todo esto a poblacién abierta.

e Planos:

Se cuenta con los siguientes: Jurisdiccién, de modulos, de AGEBS, asi como de cada manzana,
donde se especifican el nimero de viviendas y nimero de familias que habitan en estas.
* Organigrama:

El cuerpo de gobiemo del Centro de Salud se encuentra integrado por.

* Director: Dr. Victor Garcia Torres.

* Administrador: Lic. Fernando Sanchez Gallegos.

* Jefe de atencion medica: Dr. Edgardo Lopez Alquicira.

* Jefe de-enfermeria: Enf. Alfredo Salazar Martinez.

* Jefe de Servicio Social; Lic. T.S Maria de loa Angeles Alcantara Monrroy.

* jefe de laboratorio: Quimica. Maria de loa Angeles Granados Silvestre.

* lefe deepidemiologia: Dra. Martha Teresa Méndez Valencia.

» Situacidn de salud

Las cinco primeras causas de morbilidad registradas en el centro de salud de 1996 son.
. Infecciones Agudas de las Vias Respiratorias Superiores.

. Dermatitis y Dermatosis.

. Enfermedades infecciosas en los drganos pélvicos Femeninos.

Amibiasis.

. Infecciones [ntestinales,

En lo que se refiere a estadisticas de morbilidad se cuenta con informacion a nivel
jurisdiccional siendo las cinco primeras causas.

. Enfermedades isquémicas del corazon.

. Tumores Malignos.

. Diabetes Mellitus,

9. Cirrosis y otras enfermedades cronicas del higado.

10 Enfermedad Cerebrovascular.

* Recursos:

* Fistcos:

En la actualidad la estructura de la planta fisica cuenta con:

* Oficina de gobiemno,

| Director.

* Servicios Administrativos.

| Administracidn.

| Checador.

! Caja de cobro de cuotas.

! Archivo clinico.

1 Farmacia.

1 Almacén.

1 Auditorio.

1 Vestidor de Enfermeria.

* Servicios Médicos.

7 Modulos (consultorios).

2 Consultorios de dental.

1 Consultonic de optometria.

* Epidemiclogia

1 Departamento de epidemiologia.

* BN —
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* Servicios paramédicos.

1 Departamento de Enfenmeria.

| Departamento de trabajo social

| Laboratorio Clinica.

| Departamento de RX,

I Servicio de inmunizaciones.

| Servicio de atencidn al adolescente.

| Servicio para crecer sanos y fucrtes.

i Central de equipos y esteritizacién (CEYE).

* Centros-comunitanos dependientes.
{.as cruces.

Vista kermosa.

Héroes de padiema.

Primero de Mayo.

Ex hacienda de Eslava.

San Nicolas Totolapan.

i.omas de San Bemabe,

Tierra Colorada.

* Material y/o equipo.
Cuenta con el material o equipo minimo necesario para brindar una atencion adecuada a la
poblacion que demanda servicios.

* Condiciones ambientales y de limpieza.
El centro de salud cuenta con condiciones ambientales favorables para el piblico en general y en
lo que se refiere a limpicza, ésta es deficiente en algunas zonas de la unidad.

* Técnicos.

-Programas:

Los programas con los que cuenta el centro de salud son:
Vacunacion Universal.

Control de enfermedades Crénico Degenerativas.
Plantficacion Familia.

Para crecer Sanos y Fuertes.

Deteccién y control de Tuberculosis.

Prevencion y control de cancer Cervico Uterino y Mamario.
Atencion en desastre.

Salud Reproductiva,

Salud del Escolar.

Prevencidn y control de la Rabia.

Prevencion de Enfermedades de Transmision Sexual.
Infecciones Respiratorias Agudas Superiores y Enferinedades Diarreicas Agudas
Materno [nfantil.

Informacién Epidemiologica.

Prevencion y control de la Lepra.

Control de casos de SIDA.
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* Manuales.

.L.os manuales con los que cuenta el Centro de Salud son.

-Bases para instrumentacion de servicio social de las profesiones para 1a salud. 1982.

-.De normas y procedimientos operativos para el programa de Planificacion Familiar. 1992.

.De vacunacion universal, 1994,

-Guia de técnicas de enfermeria en ¢linica para unidades de primer nivel de atencion. §986.

.De técnicas y procedimientos de enfermeria en sector, 1981.

.Sistemas de supervision. 1988,

.Norma técnica para la supervision y control de los servicios de enfermeria en el primer nivel de
atencion a poblacion abierta. 1988,

.De atencién y procedimientos de enfermeria clinica 1990,

.De organizacidn y funcionamiento de fa Central de equipos y esterilizacion en el primer nivel de
atencidn, 1991,

.De procedimientos de supervisidn de los servicios de salud del primer nivel de atencion,
.Tarjetero de contro! de usuarias de Planificacion Familiar, 1993,

.Cursos béasicos de refrigeracion para supervisores de la cadena de frio.

* Reglamento.
La institucién no cuenta con reglamentos establecidos para su funcionamiento.

* Flujograma.
No se cuenta con este.

* Econdmicos (presupuesto):
No se cuenta con un presupuesto establecido, solamente se autoriza a la administracion tomar el
25% de las cuotas de recuperacion,

* Humanos: .
Personal Médico: Cuenta con 22 médicos, 19 médicos penerales v 3 con especialidad en
medicina familiar, distribuidos de la siguiente manera: 3 estan en el cuerpo de gobiemo, 7 cubren
los mddulos de consulta externa del turno matutino v 4 del tumo vespertino, | para el modulo de
atencion al adolescente y | para el modulo que fleva acabo el programa “Para crecer fuertes v
sanos”, 6 mas estan ubicados en los médulos comunitarios que se encuentran en las dreas mas
distantes de la comunidad y son considerados como TI. Personal paramédico: Se cuenta con
cuatro odontdlogos, 2 en esta unidad y 2 designados al programa de salud escolar. El laboratorio
cuenta con | ingeniero quimico industrial, 1 quimico farmacobidlogo, 2 técnicos laboratoristas.
En RX. se cuenta con | técnico radidlogo. En estadistica, 2 trabajadores, Trabajo Social cuenta
con un Lic. en Trabajo Social encargado del servicio, 5 técnicas en T.S, 1 asignada al mddulo de
atencién al adolescente, | a! TI. Héroes de Padiemay 3 en modulos.

Personal de servicios generales. Se cuenta con 5 secretanias, 5 aux. de intendencia, 4 vigilantes, 1
encargado de la fanmacia, 2 cajeros, 2 encargados del almacén. | de recursos humanos y 1 aux.
de administracion.

2.1.4. DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

* Organizacion,

No se cuenta con las politicas, objetivos y filosofias de este departamento,

* Forma de organizacion.

No se cuenta con el organigrama de enfermeria. siendo el jefe de enfenmeria: Enf. Alfredo
Salazar Martinez.

* Descripcion del local con lo que cuenta el personal de enfermeria.



El departamento de enfermeria es de un espacio amplio el cual cuenta con | Vestidor de
enferineria, 2 estantes, 6 escritorios, 2 refrigeradores, | hielera, 1 tagja, 2 archivos, | anaquel v
sillas. Se hace mencion que dentro de esta area de trabajo se encuentra la Central de €quipos v
esterilizacion. ’

* Recursos técnicos de enfermeria.

-Programas.

En este punto se carece de dichos programas, pues solo se da orientacion verbal,

* Planos de modulo de trabajo.

Cada enfermera esta asignada a un modulo el cual cuenta con su plan correspondiente.

* Manuales.

Se cuentan con los siguientes:

.De funciones.

.De bienvenida.

.De procedimientos en clinica.

.De procedimientos en campo.

* Reglamentos.

No se cuenta con reglamentos establecidos para el departamento.

* Recursos humanos de enfermeriz.

Se tiénen regiswadas 24 enfermeras de las cuales, | es Lic. en enfenneria, |3 gencrates y 10
auxiliares, distribuidas de la siguiente manera:

1 en el cuerpo de gobiemo, 10 en los modulos de consulta externa, 2 en Central de equipos v
esterilizacion, 1 en inmunizaciones, 1 en epidemiologia, 1 en dental, 6 en médulos comunitarios
TI. ademas de que hay un elemento asignado al registro civil, identificacion, de los recién nacidos
, con miras al programa de vacunacién universal,

* Funciones y/o actividades segtin cateporia,

Estas estan determinadas de acuerdo a las necesidades que demanda la poblacion. por tal metivo
las funciones son variables, participando en el centro de salud como en la comunidad.

2.1.5. PRESTACIONES AL PERSONAL

Las prestaciones con las que cuenta el personal en la actualidad son las siguientes:
* Sistema de ahorro para el retiro (SAR).

* pago de quincena.

* Fondo de pensiones.

* Fondo de garantia para el retiro.

* Ayuda por servicio.

* Servicio Médico.

* Ayuda de despensa.

* Cuota sindical.

* Préstamo a corto y mediano plazo del 1SSSTE.

* Prevencion social.

* Ayuda por defuncion.

* Avuda de pasajes.

* Nivelacién salarial.

* Vales del dia de las madres y el dia libre en caso de ser mama.

* Vale por el dia del trabajador de salud .

* Vale de despensa para reyes en caso de tener hijos menores de 12 afios.
* Ayuda de despensa de fin de afto.

* Estimulo mensual de asistencia y puntualidad.

* Estimulo trimestral de puntualidad.
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* Estimulo anual por dias econdmicos no tomados.

* Dos periodos vacacionales de 10 dias habiles por afio.

* 40 dias de salario por pago de aguinaldo.

Todas las prestaciones mencionadas estan contenidas en el contrato colectivo de trabajo firmado
por ¢l sindicato y las autoridades de la secretaria de salud.

2.1.6. POLITICAS DOCENTES

Existe un documento el cual contempla:

Normas generales de campos clinicos.

* Las presentes normas tienen por objeto establecer los lineamientos que deben observar las
instituciones de salud y las educativas por el desarrollo de la ensefanza aprendizaje de los
campos clinicos.

* Nommas para a solicitud y asignacién de campos clinicos.

* Nommas para la utilizacion de campos clinicos.

* Nommas para la acreditacion de sedes.

* Normas para profesores de campo clinico.

* Normas'para la supervisién y evaluacién de los programas en campo clinico,

* Normas para la aplicacién de medidas disciplinarias en los campos clinicos.

El departamento de enfermeria cuenta con un documento donde establece los requisitos que
deben cubrir fas instituciones educativas para la admision de sus alumnos, de igual forma se
hacen mencion de los sistemnas de control, supervision v evaluacién de alumnos, asi como de la
participacion del personal para con ellos. No hay punte sobre atencion médica, pero esta se
proporciona en caso necesario, los tiempos de descanso son establecido por ¢l docente y el jefe
de enfermeria, asi como 1a distribucidn en el drea de trabajo.
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2.1.7. CONCLUSIONES Y SUGERENCIAS

Para atender los problemas de salud de 1a poblacidn, los servicios que presta la Secretaria
de Salud estan organizados en tres niveles de atencion, el orden creciente de complejidad y
respondiendo 2 la frecuencia del tipo de padecimientos debera acudirse inicialmente al primer
Nivel de Atencion

El Centro de Saled Urbano { primer nivel de atencion } es la puerta de entrada a los
servicios de salud y comprende acciones dirigidas al individuo, la familia, la comunidad y su
medio ambiente. Los servicios estan enfocados basicamente al preservar la salud asi como la
deteccion temprana, tratamiento oportuno y rehabilitacion, en st caso de padecimientos que se
presentan con mayor frecuencia.

Una de estas instituciones es el centro de Salud T [l “Dr. Angel de la Garza Brito" el cual
cuenta con una planta fisica adecuada a las necesidades de atencidn que demanda la poblacion
perteneciente al frea de influencia, sin embargo para el desempefio de las actividades del
personal resulta insuficiente debido a que no cuenta con una zona especifica para cada servicio,
como por ejemplo ia superficie que comparte el departamento de Enfermeria en central de
equipo y de esterilizacion, asi como el departamento de epidemiologia y atencién médica, lo cual
entorpece las actividades de cada uno de los integrantes del personal que labora en estos lugares
debido a la aglomeracion en espacios reducidos.

En cuanto al nimero de personal que labota en la unidad se puede considerar como
suficiente para el buen funcionamiento del mismo, esto en relacién a los servicios médicos,
paramédicos y administrativos; pero al no existir los documentos que establezean las politicas,
filosofia y objetivos, asi como también |z falta de actualizacién de manuales y normas técnicas
de procedimientos en campo y clinica, condiciona a que no existan mecanismos que promuevan,
que los recursos tanto fisicos, como humanos no sean orientados hacia las acciones de mayor
prioridad para los usuarios.

En lo que respecta al persona! de intendencia en nimero, es el requerido para cubrir las
necesidades de una unidad de esta dimensién, sin embargo no asi en el desempefio de sus
funciones, pues nuestra unidad muestra malas condiciones higiénicas en algunas areas.

En lo que se refiere a matenial y equipo se observa que cuenta con €l minimo basico para
brindar atencién dentro de la unidad, pero no para la atencién comunitaria, ya que las enfermeras
que realizan las visitas domiciliarias carecen del equipo indispensables para el desarrollo de sus
actividades. Se han venido asignado recursos crecientes a intervenciones de alto costo y baja
efectividad. ampliando aquellas a las que tienen acceso un limitado conjunto de la peblacién, en
tanto que otro segmento carece de las intervenciones mas elementales.

De los programas establecidos en la unidad existente algunos que no se Hevan en su
totatidad pues hay otras instituciones responsables de ellos y el centro de salud solo se encarga de
canalizarlos a estas y llevar un seguimiento a través de visitas domiciliarias.

Por to anterior es necesario definir una estrategia que oriente recursos de manera decidida a
la atencién de quienes menos tienen. Esta estratepia debe basarse en el principio de integralidad,
s decir debe evitar en la medida de lo posible las intervenciones fragmentadas. Al mismo
tiempo debe guiarse hacia las intervenciones con menor costo y mayor efectividad a saber



39

aquellas que de manera comprobada traduzcan los recursos en mayor bienestar para mayor
poblacion.

Se considera que el funcionamiento de la unidad es bueno, pero podria mejorar si se subsanara
las deficiencias y carencias antes mencionadas, penmitiria establecer una mejor organizacion y un
desarrollo adecuado de las actividades, con el fin de atender el crecimiento demografico y las
demandas de salud que en la actualidad enfrentan las grandes ciudades; a través de la adopcion
de mecanismos que permitan brindar servicios con mayor eficiencia, orientados mas hacia la
prevencion y menos a lo curativo, para que en un futuro se cuente con la infraestructura y
recursos necesarios para brindar atencion de calidad.

Finalmente es importante mencionar que la pasante contd con la papeleria ,material y equipo
necesario para llevar acabo cada una de las visitas domiciliarias, sin embargo el material y equipo
se propofciono 2 mes después de lo convenido. por esta razdn se perdieron muchas actividades
que pudieron ser importantes. Por otro lado se brindo muy poca informacion por parte del jefe
de enfermeria, para llevar acabo la elaboracién del Diagnostico Situacional del centro de salud,
Otro punto importante es que las  Areas Geoestadisticas del centro de salud Dr, Anget de la
Garza Bnito que se asignaron a la pasante en servicio se localizaban demasiado lejos del centro de
salud, por lo cual se perdia tiempo para llegar hasta ellas (40 minutos)y levar acabo las
actividades,

Owo aspecto importante que es necesano recalcar son las condiciones de salud de los areas
geoestadisticas trabajadas y en especial la 046-1 requieren de mayor dedicacion en el fomento y
aplicacion del paquete basico, por tal motivo se sugiere una serie de acciones que se encaminen
al mejoramiento de las condiciones de salud, que promueve el paquete basico de salud.

* Se sugiere seguir llevando acabo 1a aplicacién del paquete basico de servicios de salud, y hacer
el seguimiento de los casos que lo ameriten.

* Evaluar y supervisar periodicamente el cumplimiento de los objetivos de los programas de
salud en cada Area Geoestadistica para mejorar fas condiciones de salud, recordande que las
acciones de prevencion son mas sencillas y econdmicas que aquellas para el tratamiento y
curacion de los cuales se requiere presupuestos econdmicos mas elevados.

* Informar y concientizar a la poblacién de llevar a la préctica acciones encaminadas al
saneamiento basico, asi como a las diferentes intervenciones del programa para Ja promocion ia
salud con el esfuerzo del individuo, familia y comunidad para su propio beneficio.

* Por todo lo anterior s¢ recomienda verificar la frecuencia con las que se presentan las
enfermedades y compararlas con las estadisticas actuales de los principales padecimientos y
hacer mayor promocion en estos.

* Que la enfermera que participa en estas dreas se apoye cuando sea necesario en las
supervisoras, médicos, pasantes de la Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia, para su
vigilancia, y control del padecimiento hasta llegar a su restablecimiento por coinpleto.
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CAPITULO3

3.1, ACTIVIDADES CUALITATIVAS REALIZADAS EN MORELIA Y LA
PIEDAD MICHOACAN.

3.1.1. Primer Informe Mensual.

* Los dias Sy 6 de Agosto de 1996 se lleva acabo la introduccidon y presemtacion de los
pasantes con las autoridades comespondientes de la Subsccretaria de salud y de la Direccion
General de Salud Reproductiva en Morelia.

* El dia 7 de Agosto de 1996 se lieva acabo la presentacion de los pasantes con las autoridades
correspondientes de la Junisdiccion Sanitaria nimero 6 de la Piedad Michoacan.

* Los dias 8 y 9 de Agosto del mismo afio se proporciona un curso de lactancia a todos los
pasantes.

* Del dia 12 al 16 de Agosto de 1996 se presenta y participa con la supervisora del madulo de
Penjamillo en las diferentes comunidades pertenecientes al modulo { debido a la ausencia de la
supervisora de! médulo de Iz Piedad).

* Del 19 al 23 de Agosto de 1996 se participa con la supervisora de la Piedad en las
comunidades de Acuitzio, el Fuerte, Zaragoza, Rio grande y San Juan.

* El dia 26 del mismo mes se lleva acabo la entrega del primer informe.

3.1.2. Segundo Informe Mensual.

* Del dia 27 de Agosto al 6 de Septiembre se realizaron actividades con la supervisora en el
centro de salud tales como: preparacion de material y llenado de papeleria.

* El dia 9 y 19 de Septiembre se asiste a Morelia ( para la (inma y entrega de nombramientos de
becas).

* Del dia 10 al 24 de Septiembre de 1996 se siguen llevando acabo las actividades con la
supervisora y auxiliar de salud en las comunidades de Acuitzio, Zaragoza, Guanajuatitlo, EI
Algodonal y El Fuerte.

* El dia 25 de Septiembre se ileva acabo la entrega del segundo informe.

3.1.3. Tercer Informe Mensual.

* Del 26 al 30 de Septiembre y del | al 3 de Octubre de 1996 se siguid Hevando acabo las
actividades con la supervisora y auxiliar de salud.

* El dia 4 de Octubre se capacita a los pasantes sobre ¢l mes de salud reproductiva y la Tercera.
semana de vacunacion de 1996.

* Los dias 7, 8 y 9 de Octubre se asiste a la ciudad de México, a la Escuela Nacional de
Enfermeria y Obstetricia.

* Del 10 al 16 de Octubre se sigue trabajando con la supervisora y auxiliar de salud.

* El dia 17 de Qctubre se entrega la informacion del tercer y Gltimo informe.

* Del I8 de Octubre al 11 de Noviembre se siguié irabajando con la auxiliar de salud
unicamente.

* El dia 12 de Noviembre se renuncia al programa informando al jefe jurisdiccional y al jefe de
ensefianza, en el programa de Estrategia de Extension de Cobertura. En el médulo 6 de la Piedad
Michoagcan.

* El dia 13 de Noviembre se acude a Morelia para informar a las autoridades correspondientes
sobre la renuncia al programa de Estrategia de Extension de Cobertura en la capacitacién de
auxiliares de salud y parteras tradicionales.
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A partir del 14 de Noviembre se reubica a los pasantes en un nuevo programa en el Distrito
Federal, iniciando ¢l 2 de Diciembre del mismo afio,

3.2. ACTIVIDADES CUALITATIVAS REALIZADAS EN EL DISTRITO
FEDERAL.

3.2.1. Primer Informe Bimensual

* £1 2 de Diciembre se llevo acabo la presentacion de los pasantes que en ¢ste caso fueron 5, con
las autoridades de la Direccion General de Servicios de Safud Publica en el Distrito Federal
(D.GS.S.P.DF).

* Del 3 al 13 de Diciembre de 1996 se proporciono a los pasantes de.nuevo ingreso el curso
sobre el manejo y aplicacién del Paquete Bésico de Servicios de Salud (PBSS).

Este curso fue proporcionado por 10 enfermeras (os) de la Direccién General de Servicios de
Salud Piblica en el Distrito Federal y 5 pasantes que iniciaron su servicio social desde Agosto
de 1996 en la Direccién General de Servicios de Salud Piblica en el Distrito Federal. En el curso
se abordaron aspectos generales de Paquete Bésico de Servicios de Salud y el lienado de la
papeleria, mismo que se desarrollo en el centro de salud Dr. Castro Villagrana. El motivo de
realizar el curso en éste centro de salud se debié a la necesidad de orientar a los pasantes de
nuevo ingreso sobre la papeleria a utilizar en el campo.

* Del 16 al 19 de Diciembre se elaboro el programa de trabajo a desarrotlar durante el Servicio
Social en los AGEB'S (Area peoestadistica),que se asigharan.

* Del 20 de Diciembre de 1996 al 6 de Enero de 1997 corresponde al primer periodo vacacional
de los pasantes.

* Del 7 al 10 de Enero se realizaron las modificaciones pestinentes al programa de trabajo ya
realizado.

* E! dia 13 de Enero del mismo afio se llevo acabo la presentacidn con las autoridades
correspondientes al Centro de Salud Dr. Angel de la Garza Brito correspondiente a la
Jurisdiccién Sanitaria Magdalena Contreras,asi como ¢l recorrido a el Area Geoesladistica 043-0.
* E] dia 14 de Enero se informa nuevamente sobre ¢l llenado de la papeleria a utilizar, y se
proporciono el material para desarrollar las actividades.

* Del dia 14 al 29 de Enero de 1997 se lieva la aplicacion de Paquete Basico Servicios de Satud.

3.2.2. Segundo Informe Bimensual,

* Del 30 de Enero al 21 de Febrero se siguid llevando acabo la aplicacién de Paquete Basico de
Servicios de Salud.

* Del 22 al 28 de Febrero se participo en 1a Primera Semana Nacional de Salud de 1997

* Del 29 de Febrero a} 12 de Marzo se continua aplicando Paquete Basico de Servicios de Salud.

* El dia 13 de Marzo se dio el tema de residuos biologicos infecciosos en el Centro de Salud Dr.
Angel de la Garza Brito.

* Del 14 al 30 de Mayo de 1997 se sigue llevando acabe las intervenciones del Paquete Basico
de Servicios de Salud en ¢l Area Goestadistica 043-0.

3.2.3. Tercer Informe Bimensual,

* Del 31 al 11 de Abril se proporciono el primer curso de Paquete Basico al personal del centro
de salud Dr. Angel de la Garza Brito. En el bloque practico.




*« El dia 14 de Abril al 25 de Marzo se cambian a los pasantes a ¢l Area Geoestadistica 046-1
perteneciente al Centro de Salud Ex. Hacienda de Eslava para llevar acabo ahi la aplicacion del
Paquete Basico de Servicios de Salud.

* Del 28 de Abril al 2 de Mayo de 1997, se llevo acabo el segundo curso de capacitacion al
personal de los centros de salud de la Delegacion Gustave A Madero en el centro de salud Rafael
Ramirez.

* Del § at 23 de Mayo se sigue trabajando en el Area Geoestadistica 046-1.

* Del 24 al 30 de Mayo de 1997 se participa en la scgunda Semana Nacional de Salud en el
centro de salud Dr. Angel de la Garza Brito

31.2.4. Cuarto Informe Bimensual.

* Del dia 2 al 6 de junio del mismo afio se sigue aplicando e! Paquete Bésico de Servicios de
Salud en e! Area Geoestadistica.. 046-1

* Del 9 al 13 de junio se da Jer. curso de capacitacion al personal del centro salud Galo
Soberon de la Delegacion Azcapotzalco.

* Del dia 16 al 20 de junio se sigue llevando acabo en el Area Geoestadistica 046-1.

* Del dia 23 al 27 de julio de 1997 se da el 4o. curso de capacitacion al personal del centro de
salud Dr. Castro Villagrana en la Delegacion Tlalpan.

* Del 30 de junio al 18 de julio se aplica el paquete basico en e} Area Geoestadistica 046-1.

* Del 21 al 25 de Julio se proporciona el Sto. y Gltimo curso en el centro de salud Rafael
Ramirez de la Delegacion Gustavo A. Madero.

* El dia 30 de julio de 1997 sc asiste al centro de salud Dr. Angel de la Garza Brito, para
entregar la informacion, sobre las actividades realizadas en ¢l Area Geoestadistica 046-1 ¢
informar sobre el termino del servicio social.

* Fldia 31 de julio se asiste a la Direccion General de Servicios de Salud Piblica en et Distrito
Federal para informar a las autoridades comespondientes sobre la culminacidn del Servicio
Social.
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GRAFICA No. 1
3.3.1.2. ACTIVIDADES TECNICAS

12000 — "

10000

Actividades de Actividades del Distrite Total
Michoacan Federal

Fuente: Ibid. Cuadro No. 1
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GRAFICA No, 2
ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS

d.3.2.2

Total

Distrito Federal

Actividades en ¢l

400-¢7

Fuente: Ibid. Cuadro No.1
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GRAFICA No 3
. ACTIVIDADES DOCENTES

2

3.3.2.

R B

Actividades en

Michcacan.

Fuente! [bid. Cuadro No.1
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GRAFICA No. 4
3.3.4.2. ACTIVIDADES DE INVESTIGACION

e

100~

60-

40

20

Actividades en Actividades en el T Total
Michoacan Distrito Federal

Fuente: Ibid. Cuadro No.1
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GRAFICA No. 5
3.3.5.2. TOTAL DE ACTIVIDADES TECNICAS, ADMINISTRATIVAS,
DOCENTES Y DE INVESTIGACION

Actividades  Actividades Actividades Actividades de Total,
Técnicas. Administrativas. Docentes Investigacitn.

Fuente: ihid. Cuadro No. 1



GRAFICA No.5 BIS
PORCIENTO DE LAS ACTIVIDADES
TECNICAS,ADMINISTRATIVAS, DOCENTES Y DE INVESTIGACION.

1. Actividades Técnicas,
2. Actividades Administrativas.

3. Actividades Docentes.
4, Actividades de Investigacion.

COm

Fuente:Ibid. Cuadre No.1

57



58

3.4. ANALISIS DE RESULTADOS

3.4.1. Actividades Técnicas.

Estas ocuparon un 36% del total de actividades realizadas y se relacionan con las 135
intervenciones del Paquete Basico de Servicios de Salud.

La primera de ellas corresponde al Saneamiento Basico, los principales problemas observados
fueron la faita de cloracion del agua potable, el mal manejo de la desinfeccion y ebullicién del
agua y la eliminacién de excretas debido a la falta de servicios piblicos y a la carencia de
informacion sobre éstos temas en el Area Geoestadistica 046-1, en menor frecuencia en el 043-0
y en Jas comunidades de la Piedad Michoacan.

La sepunda y tercera y tercera intervencion son respecto al manejo efectivo de los casos de
diarrea en el hogar, en este punto se detectaron 30 casos en el Distrito Federal y 15 en la Piedad
Michoacéan, esto se da por las carencias econdmicas, el desempieo y la marginacion de la
poblacién. La distribucién de vida suero oral y de tratamientos antiparasitarios en las familias de
las Arcas Geoestadisticas 043-0 y 046-1 fue muy limitado y ¢n algunos casos, realizandose ésta
actividad solo en 172 ocasiones en cambio en la Piedad Michoacan se distribuyeron ¢n 754
ocasiones , esto (ltimo se explica porque fue posible disponer directamente del recurso.

La cuarta y quinta intervencion trata sobre deteccion de signos y sintomas de alarma de las
infecciones respiratorias agudas superiores {IRAS), la mayor frecuencia de estas se observo en el
Distrito Federal con 8! casos, esto se relaciona con la elevada densidad poblacional, l1a
contaminacién ambiental, el invierno y los espacios reducidos en la vivienda.

Los resultados en la Piedad Michoacan fueren bajos en cuanto a las enfermedades respiratorias,
sin embargo se registraron 2 casos de tuberculosis pulmonar.

La sexta intervencidn de salud corresponde a al deteccién y control de hipertension arterial y
diabetes meltitus, lo mas importante sobre esta actividad fue la identificacidén de 17 casos nuevos
y 22 en control de hipertension y diabetes mellitus 19 casos nuevos y 21 casos en control.

Con lo relacionado a las inmunizaciones hubo una excelente productividad, por la participacida
en las tres campaiias de vacunacion. Enseguida comresponde a la intervencion sobre la vigilancia
de la nutricion y crecimiento del nifio. Esta accion se vio favorecida en la Piedad Michoacan con
412 valoraciones y solo 52 casos en el Distrito Federal, identificando que la mayoria, tiene un
estado nutricional adecuado. Contando para esto con el apoyo de una bascula { Unicamente en la
Piedad Michoacdn) v cinta métrica en ¢l Distrito Federal, apoyandonos principalmente en la
grafica del crecimiento y desarrollo del nifio que se puede observar en el reverso de la cartilla de
vacunacidn,

La octava intervencion trata el tema de la planificacion familiar. Esta actividad fue homogénea
tanto en la Piedad Michoacan como en el Distrito Federal, detectando muchas necesidades de
conocimiento sobre el uso de los diferentes métodos anticonceptivos cabe mencionar que la
poblacién atendida fue mas alta en el Distrito Federal. Otra intervencion realizada fue ia atencion
prenatal, parto y puerperio la cual fue mas intensa en la Piedad Michoacan con 58 valoraciones
de la mujer embarazada y solo 8 casos en el Distrito Federal.
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La prevencion de accidentes y manejo inicial de lesiones fue otra intervencion realizada aunque
esta, estuvo mas limitada por que se refirieron solo 8 casos en Michoacan y 4 en el Distrito
Federal.

Sobre la participacién social lo mas importante fue la identificacion del lider comunitario
encontrados en Michoacan, ¢ y en el Distrito Federal ninguno, ya que aqui no fue necesaria la
participacién de los jefes de manzana de las Areas Geoestadisticas asignadas,

En el caso de la salud bucal se realizaron 120 demostraciones de cepillado bucal y el uso del hite
dental. También se detectaron 72 casos de caries dental en las comunidades asignadas en
Michoacan, mismas que se canalizaron al centro de salud de !a Piedad. En el Distrito Federal se
realizaron 172 demostraciones de cepillado y uso de hilo dental detectando y canalizando 119
casos de caries dental. Esto permite visualizar que la informacidn que tienen los individuos sobre
este tema es muy deficiente, también ta falta de interés por acudir al centro de salud.

Lo relacionado con la prevencion y control de la rabia, se hicieron |5 detecciones en la Piedad
Michoacén, y 34 en el Distrito Federal de perros y gatos no vacunados, detectando 2 casos de
mordedura en e} Distrito Federal y Uno en la Piedad Michoacan.

La gltima intervencién fue la prevencion y controt de enfermedades de transmisidn sexual,
identificando y refiriendo 8 casos en la Piedad Michoacin y 28 en el Distrito Federal; Dandonos
cuenta que ¢l mayor nimero de casos registrados fueron infecciones vaginales manifestando los
siguientes sintomas: flujo, comezén, y ardor entre otros), debido a la mala higiene que tienen, y a
la falta de informacion sobre el uso del condén, aumentando asi los casos de infecciones.

3.4.2, Actividades Administrativas

Estas ocupan el 1% del total de actividades realizadas durante e! servicio social, aunque son
pocas comparadas con las actividades técnicas, estas fueron de trascendencia para el desarrollo y
culminacién del servicio social, entre las que se encuentran: Entrevistas con el personal directivo
de la Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia y de las instituciones receptoras del servicio
social, elaboracion del programa de trabajo, el diagnostico situacional, informes y el lienado de
formatos de trabajo para la concentracion de datos. En Michoacan se realizaron 75 actividades
administrativas y 298 en el Distrito Federal, esta diferencia tan marcada se dio porque en el
Distrito Federal se concentraron la mayoria de los tramites administrativos que se requerian.

3.4.3. Actividades Docentes

Estas ocupan el mayor numero de actividades realizadas, esto es explicable por que el trabajo de
enfermeria en €l nivel preventivo se aplica un elevado nitmero de actividades docentes.

En este caso las actividades docentes ocuparon ¢l 63% del total. Logrando en Michoacin 8046
intervenciones y 9436 en el Distrito. Estas actividades se desarrollaron en intima relacién con las
actividades técnicas puesto que giran al rededor de las 15 intervenciones del paquete basico de
salud.

Por lo tanto aqui se describird el nimero de veces que se brindo la educacion para la salud en
los diversos temas, sobre ¢l saneamiento basico en los subtemas 120 veces las actividades
realizadas en la Piedad Michoacn y en el Distrito 172 estos se dieron més repetidas veces en el
Distrito, por la concentracién poblacional en esta zona geografica.
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Los misinos datos en fos temas de: manejo efectivo de casos de diarrea en el hogar, tratamicnto
antiparasitario a las familias, identificacién de signos de alarma de las infecciones respiratorias
agudas, deteccion y control de tberculosis, prevencion y control de diabetes mellitus
hipertension arterial, planificacién familiar, prevencion de accidentes y manejo inicial lesiones,
participacion social, salud bucal, prevencion y control de rabia, prevencién y control de
enfermedades de transmision sexual,

En lo que se refiere a inmunizaciones la capacitacién a las auxiliares de salud y a las familias
sobre la importancia de la vacunacion fueron 1163 que se dio el tema al igual gue la onientacién
sobre el biolégico aplicado y 814 veces sobre el manejo de la cartilla de vacunacién.

En cuanto a ta vigilancia de 1a nutricidén y crecimiento del nifio se dieron mas veces en el
Distrito Federal que en Michoacan excepto en la realizacion de la prueba del tamiz, ya que en ¢l
Distrito Federal no se llevaron acabo actividades sobre esta prueba, sin embargo en la Piedad
Michoacan se realizaron 58.

Sobre la atencion prenatal, parto y puerperio se realizaron mas en la Piedad Michoacan con un
totat de 58 y 8 en el Distrito Federal, ya que en provincia la pasante tiene campo abierto para este
trabajo.

Por altimo sobre la prestacion de servicios, se aplicaron guias para ia deteccion de necesidades
de capacitacidn a las auxiliares de salud, se preparo material para las jornadas quinirgicas, se
realizaron visitas a las auxiliares de salud. Lo que mas se realizo fue la revision de carpetas
(control de actividades realizadas de la auxiliar de salud que en total fueron 140),

34.4. Actividades de Investigacion
La realizacién en la bitsqueda de material bibliografico tiene un nimero de 115 bibliografias

consultadas con las cuales se pudo realizar la consulta y fundamentacién en cada una de las 15
intervenciones de salud fortaleciende la ensefianza y aprendizaje durante el servicio social.
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CAPITULO 4

4.1. CONCLUSIONES

A pesar de los avances tecnoldgicos en éste siglo, todavia la morbilidad humana es muy alta
y grandes masas de poblacion padecen enfenmedades innecesarias, (34 Enfermedades que pueden
tener solucién con la prevencion, autocuidado y el fomento a la salud,

México actualmente presenta un importante nimero de enfermedades debido a padecimiento
infecciosos, parasitarios, probtemas asociados a la reproduccion, cerebrovasculares, desnutricién
etc. La causa fundamental de estos problemas es la pobreza e ignorancia, por lo que en su gran

mayoria s¢ concentran en poblaciones rurales dispersas y en zonas urbanas de alta marginacion.
39

Por todo esto {a finalidad del pasante en servicio social en el ler. Nivel de atencidn fue el llevar
acabo la aplicacidn de! Paquete basico dé sefvicios de salud, y con la ayuda de los individuos de
la comunidad en el fomento y conservacién de la salud, mediante su propio comportamiento y
esfuerzo, impulsando e! interés de la gente por mejorar sus condiciones de vida en el nivel
personal, familiar y social.

Todas tas actividades realizadas durante el servicio social giraron en tomo a los programas de
estrategia dc extension de cobertura en Michoacdn y al Paquete Basico de Servicios de Salud en
el Distrito Federal. Se registran los resultados obtenidos en los cuadros y graficas.

Los resultados de las actividades técnicas que se muestran en el cuadro No, | son de 10127
actividades realizadas entre La Piedad Michoacdn y el Distrito Federal. Habiendo planeado 8588
actividades técnicas solo para el Distrito Federal, y en Michoacan no hubo tiempo de planearlas.

En cuanto a fas actividades docentes se lograron 17482 actividades que se concentran en el
cuadro No 3, siendo estas las cifras mas altas en comparacion con los resultados de las otras
actividades. Esto debido a que los programas desarrollados fueron en el ler. Nivel de atencion
mismos que requieren de orientacion y enseflanza continua. Rebasando asi las actividades
planeadas que fueron 17000,

En relacién a las actividades administrativas se realizaron 373, que se pueden observar en el
cuadro No. 2 ¥ que superan también las planeadas que fueron 357. Las de investigacién fueron
las menos realizadas teniendo un total de 115 actividades de 150 planeadas, esto se debid a que
no hube necesidad de recurnir a2 una mayor cantidad de bibliografia puesto que los temas
preparados eran semejantes en ambas sedes.

Cabe mencionar que el tiempo que se participé en la Piedad Michoacan fue muy poco (del 5 de
agosto al 12 de noviembre de 1996), siendo solo de tres meses mi participacion en el programa,
sin embargo se registraron en las actividades técnicas y en varios rubros de la 15 intervenciones
del Paquete Basico de Servicios de Salud un niimero mayor de actividades en comparacidn con
el Distrito Federal; Donde mi participacion fue mucho mayor { 8 meses). Los motivos que
generaron esta mejor productividad se justifica por la elevada concentracidn de poblacién
demandante de servicios en la casa de la auxiliar de salud, lugar donde a las personas se les
canalizaba y atendia. Otro recurso fue la visita domiciliaria para la atencién a la salud y los casos



mds comunes que requerian visitas fueron: La atencion a las mujeres con embarazo de alto
riesgo, visitas a las mujeres puerperas y a la vigilancia de la nutricion y crecimiento del nifto
menor de cinco aflos, que por algin motive no acudian a la casa de la auxiliar de salud. Otra
razon fue el disponer con el material para el trabajo comunitario,

Los aspectos de prestacién de servicios dnicamente se realizaron en la Piedad Michoacan que
pueden consultarse en el cuadro No.3 de las actividades docentes. Teniendo un total de 214
actividades entre las que se encuentran: Aplicacion de guias para la deteccion de necesidades de
capacitacion a la auxiliar de salud, revision de carpetas de la auxiliar de salud, entre otras.

Al finalizar el servicio social se logro realizar un total de 28097 actividades que se muestra en ¢l
cuadro NO. 5 de las actividades realizadas en servicio, superando las actividades planeadas que
fueron 26095 que se pueden apreciar en ¢! total de las actividades programadas para el Servicio
Social.

Otro aspecto a analizar son las metas descritas en el programa de trabajo, respecto a estas las que
se lograron en un 100% son:

La capacitacion a las familia en el uso del suero vida oral y la distribucion del mismo, deteccion
de nuevos casos de tuberculosis, en la valoracion del estado nutricional de! menor de 5 afios, en
las visitas domiciliarias a mujeres en estado gravido y puerperio, la aplicacién de productos
inmunizantes asi como la informacién a la poblacién sobre ¢l manejo de cartillas de vacunacion.

Las metas que se lograron en un 83% fueron:

La capacitacion a las familias en enfermedades diarreicas agudas e infecciones respiratorias
aguda, en las medidas necesarias para un saneamiento basico adecuado en el hogar, en la
prevencion de accidentes en el hogar y via pablica, la orentacion a la poblacién sobre las
medidas de prevencion de enfermedades de transmision sexual, en la deteccion de signos y
sintomnas de parasitosis y en la promocion de medidas de prevencion y control de la rabia. En ia
promocion de 12 metodologia anticonceptiva se logro un 83% del 90% planeado.

Con menor porcentaje la deteccion de caries dentat en los integrantes de cada familia con un 46%
de un 30% planeado.

Por altimo'en la prevencion y deteccidn de hipertension arterial y diabetes mellitus con un 51%
logrado de un 100% planeado.

Las metas no alcanzadas son relacionadas a las visitas domiciliarias, puesto que se realizaron 292
de 350 planeadas y que s¢ pueden consultar el cuadro No.3. Esto debido a la lejania de las Areas
Geoestadisticas (AGEB’S) trabajadas, al retraso en 1a entrega de maletines que se otorgo después
de 2 meses en ambas sedes, y a la realizacion tan minuciosa en cada una de las intervenciones en
el Distrito Federal.

Es importante mencionar que aungue no se obtuvo un 100% en la totalidad de las actividades
planeadas, si se logro rebasar ¢l nimero de actividades planeadas considerandolas globalmente
durante a prestacion del servicio social.

Por uitimo me permito afiadir que dentro de las experiencias vividas durante la realizacion del
Servicio Social en las comunidades asignadas en la Piedad Michoacan y el Distrito Federal, lo
mas importante para mi fue la participacion directa con la comunidad, donde en cada una se
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realizaron una serie de actividades en cordinacion con cada integrante de la familia, para detectar
y controlar sus principales problemas de salud.

Los problemas de salud detectados se relacionan por la falta de recursos econdmicos, devido al
desemplen y al poco sueldo que persiven por su trabajo, repercutiendo asi, en la salud de las
familias y de la comunidad donde éstos problemas se observarén con mayor frecuencia en las
comunidades trabajadas en el Distrito Federal debido a 1a concentracion poblacional que aqui
impera.

Los aspectos Socioculturaies en las comunidades de la Piedad Michoacan, se observo que el
nivel educativo no es tan importante para ellos, lo cuat se puede corraborar en que la mayoria de
la poblacion termina tnicamente ia primaria y muy pocas la secundaria, en cambio el aspecto
laboral es lo prioritario para ellos.

Asi tambien sus aspectos culturales se inclinan mas por la participacion a eventos y fiestas que se
realizan en su poblado, esto devido a la lejania que se tiene con el cento del Estado,
desfavoreciendo de esta manera ef conocimiento de aspectos que enrriquescan y favorescan su
conocimiento sobre aspectos en salud.

En el Distrito Federal los aspectos Socioculturales de la gente se ven deteriorados, debido a la
falta de interés y de recursos econdmicos para asistir a sitios en los cuales aprendan y conozcan
sobre el beneficio de su salud y de su comunidad, afectande de esta manera el Desarrollo
Socioeconémico y cultural de nuestro pais. Considero que todavia falta mucho por hacer en éstas
comunidades y que el principal objetivo como futura énfermera, es proporcionar conocimientos y
atencidn en salud al individuo, familia y comunidad que lo requiera a través de la enseflanza y
de 1a prestacion de cuidados.



4.2. SUGERENCIAS

Que el pasante en la Licenciatura y Obstetricia siga impartiendo los cursos del Paquete
Basico en todos los centros det D.F y Estades del pais.

Hacer ¢l seguimiento del paciente con alguna enfermedad que lo amerite en cada Area
Geoestadistica (AGEB'S), y no realizar solamente una visita, siendo constante en el control
del padecimiento y en su recuperacidn ya sea con la colaboracién del pasante, el personal
del Centro de Salud o por nuevos pasantes que realizan su servicio social en el ler. Nivel de
atencion.

Seguir capacitando al personal de los centros de salud en la aplicacién del paquete basico, y
asi brindar calidad de servicios en las comunidad a trabajar.

Contar con el material y equipo necesario para trabajar con la comunidad, proporcionarlo en
el tiempo acerdado por la instirucién para un mejor desempeiio de cada una de las actividades
del pasante.

Que las Areas Geoestadisticas que son asignados a los pasantes no se encuentren tan retiradas
del centro de salud asignado o en su defecto que sean trasladados por algin vehiculo del
centro para que ¢l translado de una comunidad a otra sea mas ripida y se vean los avances en
et trabajo comunitario.

Solicitar ¢l apoyo de instituciones privadas ( Colgate, Curiti, Palmolive, Laboratorios.
Editoriales, Alimenticias, Gerber, Kellogs cte.) con el objeto de aprovechar que las empresas
otorgan para apoyar mejor el trabajo comunitario en actividades técnicas, administrativas,
docentes y de investigacion.

Que las autoridades correspondientes de la Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia
proporcione material para a realizacion de rotafolios, folletos, tripticos, laminas ilustrativas
etc. con la finalidad de hacer mas factible las actividades del pasante en Servicio Social.
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SECRETARIA DE SALUD . UNIVERSIDAD NACIONAL

AUTONOMA DE MEXICO |
SUBSECRETARIA DE " ESCUELA NACIONAL DE
SERVICIOS DE SALUD ' ENFERMERIA Y OBSTETRICIA

DIRECCION GENERAL DE
SALUD REFRODUCTIVA

GUIA PARA DETECTAR NECESIDADES
DE CAPACITACION




NOMBRE COMPLETO DE LA AUXILIAR: EDAD:
ESTADO CIVIL: ANTIGEDAD EN EL PROGRAMA: mm._.bo.ou
MODULO: COMUNIDAD:

ESCOLARIDAD:

JURISDICCION:

FECHA DE ENTREVISTA;

SERVICIO QUE SE PRESTA

Sl

NO

OBSERVACIONES *

1.  Control Prenatal

2. Atencion de Parto

3. Alencion del Puerperio

4, Contral del Nifio Menor de 5 arios

5. Prevencién y Control de la Enfermedades
Diarreicas Agudas

6. Prevencion y Control de las Infecciones
Respiratorias Agudas

. En caso de registrar NO, favor de anotar la
causa
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