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INTRODUCCION

Las instituciones de primer nivel de atencion son aquellas que
prestan.su-servicio en la atencién, promocion y proteccion especifica
a la salud, tiene a cargo la atencién a nivel familiar y comunitario,

: proporcibn_éh los brogramas prioritarios del paquete basico y algunas

presente informe final presenta en

vidades de énfermerla, técnicas, administrativas,
vlgacmn llevadas a cabo por una pasante de la
eria y obstetricia durante su estancia en el DIF
AIx lahuaca Estado de México perteneciente al primer

nivel de atencnon

Flhalmente cabe recalcar la Iimportancia del desemperfio
profesional - que puede realizar un pasante egresado de la ENEO-
UNAM, demostrando la capacidad, eficacia y responsabilidad en su

desempefio profesional.
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JUSTIFICACION

En nuestro pais, la atencion médica en las areas rurales
marginadas ha sido deficiente por las propias limitaciones econdmicas
y sociales existentes, lo cual provoca un desequilibrio en el proceso
salud- enfermedad de la poblacién.

Por consigmente, es*importante que la practica de enfermeria

onentada 'hac1a la comumdad deba centrarse en las necesidades

reales’ sal ud asi como por los recursos existentes en

la comuhqda rind ‘ndo atencién preventiva no sélo a un individuo,

si no a la familia'y comunidad.

Por todo lo. anterior, considero la importancia de orientar, informar y
sens'ibbilizar'a las familias asumir la responsabilidad por su propia salud,
ensefiandoles los principios basicos necesarios y las técnicas de
autocuidado; asi mismo estimular a la comunidad para que participe
activamente en el desarrollo y aplicacion de los servicios de salud y en los

programas de educacidon sanitaria, con el fin de prevenir posibles

complicaciones en un proceso salud-enfermedad que puedan poner en

riesgo la vida de la poblacion.
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OBJETIVOS
GENERAL:

Disminuir el indice en la tasa de morbilidad y mortalidad general,
dentro de la comunidad de san Miguel Enyege mediante las actividades
generales de enfermeria que se realizaran durante el periodo de Servicio
Social que comprende de 1° de agosto del 2001 al 31 de julio del 2002.

ESPECIFICOS:

Erradicar las enfermedades que mas prevalecen en {os habitantes de
la comunidad de San Miguel Enyege.

Promover técnicas de autocuidado para lograr una prevencién de las
enfermedades que representan un alto indice en esta comunidad.

Lograr un autoconocimiento en cada uno de los participantes sobre su
salud y como prevenir las enfermedades que mas se presentan por medio
de los programas de Educacién para la Salud y la Feria de la Salud.
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capitulo -
I

diagndstico

situacional
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1.1 DATOS GENERALES.

NOMBRE DE LA INSTITUCION:

+ DIF desarrollo integral

de la familia, sistema
municipal de
Ixtlahuaca.

NIVEL.DE ATENCION:

e Primer nivel

MODULOS Y COMUNIDADES:

San Miguel Enyege

San Juan de las manzanas
San Mateo Ixtlahuaca

La Estacion

Jalpa de Dolores

San Antonio Bonixi

San Antonio de los Remedios
Cabecera Municipal



DEPENDENCIA: ~

UBICACION:

COLINDA:;

SISTEMA DE TRANSPORTE:

Descentralizada

Estado de México Municipio de
Ixtlahuaca, Lerdo de Tejada
entre Av. de los maestros y
calle Juarez.

Norte
San Felipe del Progreso
Sur
Atlacomulco
Este
Jiquipilco
Oeste
Almoloya

e Camion de pasajeros que
corre del metro
observatorio o toreo con
destino a Ixtlahuaca

6
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TAXIS:
A) Santa Ana Ixtlahuaca con d‘evstin‘o'a: o
" e -San Miguel Enyege.

- San:Andrés del Pedregal
» -San Ignacio .~

CAMION DE PASAJEROS CON DESTINO A:-

« San Felipe del Progreso
e San Miguel Enyege.
e Santa Ana centro

1.2 ANTECEDENTES HISTORICOS

El DIF Municipal de Ixtlahuaca fue inagurado en diciembre de
1993 siendo presidenta del sistema para el desarrollo integral de
la familia del Estado de México la sefiora Julieta Lechuga de
Pichardo y la presidenta del sistema municipal DIF la sefiora
Maria Elena Ruiz.

Se construy$ para el beneficio de las comunidades marginadas
de escasos recursos del municipio de Ixtlahuaca.
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1.3 OBJETIVOS

GENERAL: k
~~Asegurar la atencién permanente a:la poblacuon marglnada

brindando servicios integrales de asistencia- medlco social
encaminadas dentro de ios programas basicos del sistema para el
desarrollo integral de la familia en el Estado de México conforme
a las normas establecidas en el ambito nacional y estatal.

ESPECIFICOS:

1.- Promover lo minimos de bienestar médico social y el
desarrollo de la comunidad que lo requiera para crear mejores
cond’icione‘s de vida a los habitantes del municipio.

2.~ Fomentar la educacuon escolar y extraescolar e lmpulsar el
sano crec:mlento f|5|co y mental de la nifiez.

3.- Coordinar las actividades que en materia de asistencia social
realizan otras instituciones publicas o privadas en el municipio.

4.- Impuisar, promover o gestionar la creacién de instituciones o
establecimientos de asistencia médico-social en beneficio a la
comunidad en estado de abandono, de senescentes y de

discapacitados sin recursos.




1.4 ORGANIZACION

FILOSOFiA:

POLITICA:

oo

Brindar atencion de calidad y calidez a todo ser
humano o usuarlo que Io requnera sin importar

credo, raza, status oaal y nivel econdmico

para que engan una: vuda sana y feliz, como

mtegranyt}es' sfera bIOpSICOSOClal.

Proporcnonar eI desarrollo del individuo como

persona ‘de’ una sociedad tratandolo con el

respeto que se merece por el personal que

‘ "“I’a:l?oﬁr’é en el DIF.

NOMBRE DE LA PRESIDENTA DEL DIF:

DIRECTORA DEL DIF:

Lic. Claudia Trujillo de Quijada

: CP Léticia Santillana Paz

HORARIO DE SERVICIO DEL DIF:
De lunes a viernes de 8: 00 a.m. a 20:00 p.m. Sabados y domingos de
9:00 a.m. a1700pm



1.5 RECURSOS FiSICOS

SERVICIOS MEDICOS:

SERVICIO NUMERO DE CAMAS
Consulta Externa 2
Odontologia 2
Sicologia _
Oftalmologia _

Rehabilitacion _

Urgencias 2

Unidad Toco-quirtdrgica

SERVICIOS AUXILIARES:

TESIS CON
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Hortaliza

Y

Clinica del maltrato

Y

Clinica de la senectud

A7

Clinica de la mujer

Y

Clinica de nutricion

Y

Asistencia a la familia

Y

Proteccién al infante

\Y

Y

Planificacion Familiar



SERVICIOS ADMINISTRATIVOS:

= - Direccion: - :
= Tesoreria " "

= Central de enfermeras -

'cd -Odontolégica

SERVICIOS GENERALES:

Transporte *

Formacia
. Fq"riier'éria ff

= Lavanderia
‘= -Sala de juntas

OTROS:

= Unidad movil
= Teléfono

= Servicio de computadora



1.6 ESTRUCTURA DE LA PLANTA FiSICA

El DIF municipal de Ixtlahuaca esta disefiado en una sola planta,
cuenta con los servicios de infraestructura los cuales son:
alumbrado, electricidad, agua potable, drenaje, techo de
concreto, piso de mosaico, paredes enyesadas, en lo que se

refiere a su ‘estado estructural, éste, se encuentra deteriorado;

equiere de una remodelacidon inmediata para una

atencién adecuada al usuario.




1.7 RECURSOS HUMANOS

PERSONAL DEL SERVICIO DE SALUD QUE LABORA EN EL DIF DE

IXTLAHUACA:

SERVICIO

NUMERO DE PERSONAL

Coordinacion Médica

Consulta externa

Odontologia

Enfermeria

Rehabilitacion
Trabajo Social

1 en cabecera municipal.
MEDICOS:
8 en cabecera municipal.
7 en cada mddulo.
1 en la unidad mdvil.
1 en el turno de sabados y
domingos.

ODONTOLOGOS:
2 cabecera municipal.
1 en San Antonio Bonixi.’
lenla uhidad movil.

ENFERMERAS:

8 en cabecera municipal.

2 en cabecera municipal
2 en cabecera municipal
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PSICOLOGIA

PSICOLOGOS
1 en cabecera municipal.
1 en San Antonio Bonixi.

OFTALMOLOGIA

OFTALMOLOGOS
2 cabecera municipal.

PERSONAL ADMINISTRATIVO QUE LABORA EN EL DIF MUNICIPAL

DE IXTLAHUACA:

NUMERO DE PERSONAL

SERVICIO
Tesoreria 1
Area contable 1 :
Apoyo operativo 1 ;
Apoyo administrativo 2 .

PERSONAL DE SERVICIOS GENERALES:

" .SERVICIO NUMERO DE PERSONAL
Intendencia y lavanderia ' 2 '
Transporte 4
Farmacia 1
Funeraria 1
TESIS Cug 14

FALLA DE QRIGEN




1.8 AREA DE ENFERMERIA

Es triste pensar que esta lnstltUC|on no cuente con un

departamento de enfermen'a por ende 1 poco s cuenta con :

sin embargo se tiene uno para todo personal que Iabora o que
ingrese a laborar en esta institucion.

Reglamento para los pasantes en cualquier darea no existe.

El personal de enfermeria que labora en el DIF, es de categoria
auxiliar ya que su preparacién escolar es saliendo de la secundaria
ingresan a _estudiar un curso de dos afios de enfermeria donde se
preparan.para ser auxiliares.

tlene un control en el sistema de supervision y
evaluacmn del personal de enfermeria en especifi co; solamente esté
control l‘o hacen ‘con el personal médico.



DISTRIBUCION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA POR

TURNO Y SERVICIO.

Sébados y.

p.m.

9:00 a.m. a 17:00

“urgencias

TURNO T SERVICIO | "~ TOTAL
Matutino Clinica de 3
rehabilitacidon
8:00 a.m. a 14:00 Consulta externa y 1
p.m. urgencias

Vespertino Rehabilitacion 3
14:00 p:m. _
1

NOTA: Debido a la falta de personal de enfermeria que labora en el
turno vespertino, las enfermeras de rehabilitacion deberan atender el

area de consuita externa y urgencias cuando se solicite su servicio.
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1.9 PRESTACIONES AL PERSONAL.

= Vacaciones
= Aguinaldo
» Licencias por maternidad, defuncién y enfermedad..

= Permisos

No se cuenta con. pohtlcas docentes para el personal de enfermerla Yy
' embargo se esta planeando la |mplementaC|on de estas'
arrollo profesional del personal de salud.: = .0

Los incentivos que el DIF brinda a la comunidad como ayuda ala

economla famlhar son:

- ‘Juguetes regalados cada 6 de enero y30de ébril.

= Despensas a Ias personas de Ia tercera edad ya las familias de

escasos I'ECLII'SOS cada mes

. Rera‘lb's”ay.Iasfrnamés cada 10 de mayo.



MORTALIDAD Y MORBILIDAD

Mortalidad General: Morbilidad encontrada de junio a agosto durante

el afilo 2001.
MORBILIDAD FRECUENCIA
1.- Alcoholismo 48
2.- Hipertensién arterial 45
3.- Enfermedad refnsp‘irat’o‘ria aguda 40
a.- Farmgoamlgdalltts - 35
5.-,Inféééiohés gast 23
(infecciosas y parasitarias)
: 6Col|t|s 7 20
7.- Desnutricion 17

FUENTE: Datos obtenidos en el concentrado médico, elaborado por

la doctora Laura Susana Gonzalez, en el médulo medico-social de San

Miguel Enyege.
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ANALISIS DE LA SITUACION.
Analizando la situacion en Jla que se encuentra.la institucion, la
problematica es realmente seria tanto del personal de salud como del

personal administrativo; por lo que se requr reide una organizacion

estricta 'y excelentemente apllcada po personal _profesional y

el DIF, ya que sin

capacntado que conozca el funcuonamlent
Jue 's o cumplir_con la

La 'ifresponsabilidad y. escasez dél' ersonal “de salud propucna una

atencuon de baja calidad al- pacnente, s mlsmo a escasez y la
descontmuacnon del material y”equ po medlco y de enfermeria que

siguen siendo reutilizados por»el personal de salud vienen a contraer

otro problema mas en la atencion al paciente.

En Io que.se ref‘ lere.a las‘prestaaones para los pasantes que prestan

su servicio somal ‘es-nulo por otra parte estos no tienen derecho a
asistir. a los cursos de capac:tacuon y de educacion continua otorgados

por._.el: ni ersonal que labora en la institucibn u otras

instituciones.

Finalmente reitero que hay que tener mds atencién por parte de las
autoridades hacia este tipo de institucién, ya que su ineficiencia
afecta directamente a la comunidad que demanda sus servicios.



CAPITULO
II |
DIAGNOSTICO
DE
SALUD
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3.1 ANTECEDENTES HISTORICOS

Se dice que los asentamientos mas antiguos pueden ‘dat'ar'se‘hacia los
afos 200 a 600 de nuestra era. En la epoca prehlspa ca: era ‘uno de

pertenece al grupo otomn uno de los mas antiguos de mesoamerica,
se" tlene conocimientos que dominaciones como la Tolteca,
Chlchlmeca y Azteca poblaron este lugar.!

3.2 SITUACION Y LIMITES
La localidad de San Miguel Enyege se encuentra ubicada dentro del
municipio de Ixtlahuaca al noroeste del Estado de México, teniendo

como limites las siguientes localidades:

= Al norte San Andrés del Pedregal

=  Alsur San Miguel el Alto

= Al este La Concepcion Enyege
! Sinchez Blas, Joaquin.” Monografia Municipal de Ixtlal Insti Mexiq de Cultura, edicion
1997. p.p. 114 :
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EXTENSION TERRITORIAL:
Esta localidad ocupa 12.50Km de superficie territorial.
OROGRAFIiA E HIDROGRAFIA:

La comunidad de San Miguel Enyege se a5|enta en eI 60% de un valle ’
formado en el subsuelo con lodos volcanicos, cemzas y arena, el 40%
restante en la zona montafiosa que puede observarse alo IeJos
Cuenta con un manantial que desciende de la zona montafiosa y
arroyos qué atraviesan por las zonas del valle los cuales se vierten
del rio Lerma.

CLIMA:

Tiene un clima templado subhiimedo con liuvias en verano, la
temperatura del mes mas frio es de —2° C hasta 10° Cy el mes mas
calido es inferior a 250, C, la temperatura promedio es de 18° C. Esta
Iocalldad presenta Una estacién invernal bien definida en la actualidad
por encontrérse_a Lm costado del volcan Nevado de Toluca, y por
’ en ‘und zona de valle y montafiosa, permite un

enfrlamlento en la atmadsfera .



FLORA:

Podemos encontrar una gran diversidad de arboles como: encino,
pino, ocote,-cedro, fresno, tepozan, pirul, eucalipto, trueno, sauce,

llorén y roble.: v

En Ias huertas famlllares podemos observar arboles frutales entre
ellos manzana, pera, membnllo, d}urazno, capulin, tejocote, perdn y

vestres cOnSideradas como medicinales de las

berro, carriso, escobilla, hongos,
manzanllla, ' glrasol nabo, romero, ruda,

on, -t Asn mismo se observan flores como
rosas, geramos, pensamlentos vnoletas, claveles, dalias, alcatraces,
maravillas y bola de meve entre otras.

FAUNA:

Aun podemos encontrar coyotes, cacomixtle, zorrillo, tlacuache,
ardillas, hurén, conejos, liebres, tuzas, armadillos, murciélagos,
zopilote, lechuza y aguililla.

En las presas bordos y rios encontramos: carpa, ranas, charales,
ajolotes, acociles, sapos y pescaditos; en cuanto a reptiles podemos
ver viboras de cascabel, culebras, lombrices, lagartos y lagartijas.



Otras especies como: abejas, aViépas, jicotes, hormigas de diversas
clases y una gran vanedad de marlposas

En el: patlo y Ias mllpa " de las casas se pueden observar caballos,
burros borregos, vacas, toros, conejos guajolotes, gallinas, gallos,

pollos, burros,
patos, perros y gatos.

FAUNA NOCIVA: - o

Predominan las moscas, mosquitos,. pulgas, piojos',i chinches, ratas,
cucarachas, arafias, cochinillas y ciempiés. e
TOPOGRAFIA:

Su altura de un punto de la tierra con relacién al nivel del mar es de
2550msnm.

ViAS DE COMUNICACION:

Cuenta con teléfonos plblicos que podemos encontrar en las lonjas
mercantiles, teléfonos inaldmbricos en algunas viviendas, ademas de
grabadoras, radios, televisores, y algunas computadoras en las
instituciones educativas.

TRANSPORTE:

Autobls que viene desde Ixtlahuaca llegando a San Felipe del
Progreso pasando por San Miguel Enyege.

Taxis que cubren la misma ruta ademas de liegar a Santa Ana Nichi y
Santa Ana centro pasando por San Miguel Enyege.

Carretas que son Utiles para transportarse de un pueblo a otro con su

carga.



VIAS DE ACCESO:

Existen dos vias de acceso lmportantes para_ Ilegar a estd localidad,
una es la carretera federal de Ixtlahuaca San Fellpe del Progreso, la
clinica se encuentra a nivel ~del ‘kxlor_ngtfqi;ll,sobre esta vialidad. La
otra es una desviacién al nivel del kiléijnét'}d 2" de la misma carretera
que pasa por la localidad de ‘Emiliianyo Zapata, Guadalupe Cachi
saliendo a San Migue! Enyege.

SERVICIOS PUBLICOS:
Agua:
Cuentan con un manantial que - nace en la' zona montaiiosa y

desciende por los canales que la p acién construye para que se

abastezcan de este recurso, otro n. con tuberias superficiales

por donde pasa este I|qu1d nalmente abastecerse. El

tratamiento para’ su punf‘cacnon es por cloracuon y cal, el uso -
irracional de fertilizantes y pestlc1das, asi. como depdsitos de basura
en los canales y el inadecuado mantenimiento de las tuberias
propician la contaminacidon de este recurso.

DRENAJE Y PAVIMENTACION:
Estos dos servicios publicos ain no estédn instalados dentro de la
comunidad de San Miguel Enyege.

ENERGIA ELECTRICA: Sélo existe en el interior de las casas
quedando, nulo el alumbrado en las calles de la comunidad.



SANEAMIENTO AMBIENTAL:
Se encuentra descuidado ya que las condiciones de limpieza en toda
la localidad es nula, ios habitantes auin desconocen los problemas que

esto les puede ocasionar.

PRINCIPALES CONTAMINANTES:
Las principales fuentes de contaminacion en la localidad son: heces

fecales al aire libre, pesticidas y basura inorganica.

EDUCACION: e

Se cuenta con dos kinders los cuales trabajan solo el turno matutino,
1 primaria esta labora tanto turno matutino como furno vespertino y
finalmente 1 secundaria la cual solo labora en el turno matutino.

Los problemas educacionales se deben principalmente a la es cases
de profesores, deficiencia y mal uso de los recursos didacticos y a la
desercion de los alumnos por falta de recursos econémicos para
seguir con sus estudios.

VIVIENDA:

El material con el que se construyen las viviendas en su mayoria son
de techo y piso de concreto y las paredes de tabique sin embargo
todavia pueden verse viviendas con techo de teja, paredes de adobe
y piso de tierra.

3.1 ATENCION MEDICA:

Para atencion a la salud, la comunidad cuenta con un mddulo médico
social y una farmacia. El personal de salud que brinda atencién.
médica es de una doctora general y una pasante de la licenciatura en



enfermeria obstetricia sin embargo tienen otras alternativas para su
atencion médica con personas dedicadas a la herbolaria, parteras,

hueseros y espirituistas.

PROBLEMAS DE SALUD:
El horario de atencion que presta la clinica de San Miguel Enyege, la
inexistencia del servicio de inmunizaciones, la falta de medios de
comunicacion y la poblacién no derechohabiente (1822), son Ios que
hacen que no se brinde una atenciéon médica de calldad '

HABITOS HIGIENICOS: :
Generalmente no los practican en la comunidad ya que no tienen un
conocimiento de autocuidado, ademas de la carencia e inadecuada

infraestructura con la que cuentan .2

NUTRICION:

La disponibilidad de los alimentos basicos para la satisfaccion de las
necesidades de nutricion es de autoconsumo por produccién propia y
reventa fuera de la Iocalidad Los malos habitos alimentarios asi como
el consumo limitante: de. Ios alimentos basicos de la localidad (tortilla,

sopa, salsa, arroz é), propician frecuentemente problemas

nutricionale e tes afectando principalmente a los nifios,

mujeres gestante pe sonas de la tercera edad.
El estado de nutrICIon de la comunidad esta intimamente relacionado

con los datos de morbn mortalidad.

¥ Investigacién datos 1 por ohscrvacién.



3.4 ORGANIZACION SOCIAL:

La mayoria de las familias pertenecen al grupo monogamico unidas
en matrimonio o en unidn libre sin embargo de estas las mujeres se
quedan a cargo de los hijos debido a la emigracion de sus esposos a
otros Iugares en busca de trabaJo principalmente a el Distrito Federal

o Estados'Unldos para f‘nalmente abandonarlas quedando como

mamas solteras Yy algunos papas'solteros
La clase social predominante es la ba]a, de escasos récursos, seguida
a la clase media y algunas clases sociales altas. ' -

RELIGION:
La mayoria de la poblacion es creyente catdlica, seguida de la
evangélica y los testigos de Jehova.

CELEBRACIONES:

Las celebridades mas importantes son las siguientes:
29 de septiembre, fiesta de San Miguel Arcangel.

12 de diciembre, Virgen de Guadalupe.

24 de diciembre, Navidad.

1 de enero, Afio nuevo.

10 de mayo, dia de las madres



NIVEL CULTURAL: g o
El grupo predominante es el Mazahua, aun es . un pu‘e‘blo con muchas
tradiciones y costumbres de las cuales se mencionakah'algun'as:

TRADICIONE

COSTUMBRES

Tortilla hecha a mano

Lactancia materna ‘Dlalecto mazahua £

Cargar al bebé en el , Guardar 9 dlas de Iuto sin
Reboso. Olr radxo Y ver television.
Quitarse el sombrero o la S‘al’udar a todas las personas
Gorra cuando se entra a misa - y besar la mano de padrinos
O se va a comer. i .y personas de la tercera edad.

VALORES: Cordialidad,,iéydda,mutua, bondad, amor, humildad,
sencillez, dignidad, respeto y amistad.

ANTIVALORES:
Rifias, mentira, egoismo, agresividad, infidelidad, rencor,

resentimiento y envidia.
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VESTIDO: Las prendas que integran el vestido de las mujerés
adultas y tercera edad es la tipica mazahua que consta de: tres faldas
de colores mexicanos, un fondo entero o medio fondo, una faja en la

cintura, mandilvyfr'e' bILjSé de: colores fluorescentes, no usan

ropa interior.y s ‘ pe ye4 d’osvtr/enzas.

Las prendas que’integran el vestido de los hombres adultos y de la
tercera edad constan de :

Pantalén acampanado, playera y camisa, faja en la cintura, cinturdn,
boxer como ropa interior, botas o huaraches, sombrero o gorra.

PROBLEMAS DE DESORGANIZACION SOCIAL:

La emigracion de hombres casados o en unidn libre en busca de
mejores recursos econdmicos hace que dejen a sus hijos a cargo solo
de la mama y sus visitas cada mes, hace que las mamas busquen
también trabajo, lo cual trae como consecuencia el descuido de los
hijos, dejandolos a cargo de los abuelitos personas ya cansadas pero
que aun asi todavia trabajan.

Existen otros problemas entre los que se mencionaran:

Paternidyad irresponsable.

Explotacién de la mano de obra en el campo.

Conflictos por la tenencia de la tierra y medios de produccion.
Proliferacién de cantinas y pulquerias en el pueblo.
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2.1 INTRODUCCION. ,

Actualmente el personal de salud se encuentra muy centralizado en el
Distrito Federal, poco de este personal es el que pbdemos ver
descentralizado es decir prestando su servicio en las zonas rurales
alejadas donde podemos observar: la multitud de personas que
padecen una enfermedad ala cual no toman importancia dejando
que avance hasta volverse una enfermedad crénica ya que no
_cuentan con ‘servici‘os"nibédicdislénj donde puedan atenderse.

Coﬁsidqrando qu poblacién que atiende el mddulo rural de

asistencia ic



2.2 OBJETIVO GENERAL.

Se aplicardn técnicas y conoc1m|entos adqumdos por una pasante
de la Licenciatura de Enfermerla y: Obstetr:cna en‘el modulo médico-

social de San Miguel Enyege : _defacuerdo:qqn s} establecnldo se iniciara
del (1-agosto del 200" a
acabo: solo con el apoyo‘de mate

lo nte'fior se llevara

equiipo_que. otorgue dicha

institucién para el benef‘ao dela comunldad.
ESPECIFICOS:

> Concluir satisfactoriamente el Servicio Social en la_ institucién

establecida. } ,
Uevar a la practica los conocumle os teoncos-practlcos

A\

adqumdos durante mi preparacnori' )

usuanos po parte del pers, ‘ al d den general




2.3 LIMITES. o
LUGAR: mddulo de asistencia médico-social San Mlguel Enyege
TIEMPO: 1-agosto del 2001 al 31-]u||o del 2002.
GRUPO DE TRABAJO: Comunidad de San Mjlg

Enyege

2.4 RECURSOS HUMANOS. i
- 1 pasante de la Licenciatura en Enfermeria y Obstetricia.

o,

» 1 pasante de psicologia . ;
<> 1 doctora del médulo de San Miguel Enyege.

0,

%+ Poblacion de la localidad.

2.5 RECURSOS DISPONIBLES.
A) FISICOS:
-Mddulo de asistencia médico-social de San Mlguel Enyege
B) MATERIALES: ,
-Un cubiculo de consulta externa que cuenta con:

.1 estetoscopio
< 1 mesa de exploracién
< 3sillas
< 1 baumanometro
Sala de espera:
> sillas para los pacientes
< Bafio para el personal de salud:
< 1 taza de W.C.
» 1 cesto para papel higiénico
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Bafio de pacientes:
<+ 1 regadera
< 1 taza de W.C.
< 1 lavabo
2.6 ACTIVIDADES DE ENFERMERIA A REALIZAR EN EL
MODULO MEDICO-SOCIAL DE SAN MIGUEL ENYEGE.

ACTIVIDADES TECNICAS DE ENFERMERIA.

o Lavado de manos médico
e Toma de signos vitales
. Expl'ofaciéh fisica obstetrica
. Confrol prenatal
- = - Somatometria
. VVVeynocIisis
e ,R'éhibdra‘tacién oral
. Papanicolau y exploracién de mama
« Curaciones
. Tendldo de cama

. VParthl ‘ar e Ias campanas de vacunacion ..

. ApllcaC| n de myeccnones (I.M, LV, L A)-
‘e ,:Esterlhzamon de materlal y equipo
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ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS DE ENFERMERIA.

Llenar {a solicitud de material y equipo
» Participar en la realizacién de cronogramas
* Realizar el informe semanal de morbilidad
« Archivar expedientes

ara soluciones

pediente clinico

ntos en orden alfabético en el anaquel
TES DE ENFERMERIA

n:para la salud en base al
5n" de’ las necesidades reales y

localidad:
aciente sobre su padecimiento

idactico para educacién a la salud vy

« Capacitacién al personal de salud en caso necesario
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ACTIVIDADES DE INVESTIGACION DE ENFERMERIA

« Elaboracion de un diagndstico de salud

omunitarias_para investigar por medio de la

"observacion y. la interrogacién los problemas y necesidades de

salud que afectan directamente a la familia.
« Consultar bibliografia para las investigaciones realizadas

2.7 METAS

A) Cubrir en un 90% a un 100% todas las actividades
generales de enfermeria planeadas en este programa.

B) Cubrir en un 100% los objetivos establecidos.

C) Llevar acabo otras actividades de enfermeria en caso que se
requiera; 'que'éstén incluidas en esté programa.

D) Brindar iuna’ at'enrcic'm de calidad y calidez al usuario que
ingrese a consulta en esta institucion.

'E) ;Dé‘sar'?olla:rme en un 100% como profesional, durante mi
estancia en el médulo médico-social de San Miguel Enyege.



2.8 EVALUACION.

a) Se llevar acabo durante y aI termmo del serwcno socual por

- Creatividad e 'lnlcuativa

s AMbt'iVaci_ n y cuestionarios

- Inves xgacnon documental e investigacién de campo
- V|5|tas comunitarias

- .Cronograma de actividades
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CUADRO # 1

Total de la poblacién y distribucién por grupo de edad y sexo.

GRUPO
ETARIO

MASCULINO
Fo

%

FEMENINO
Fo

%

TOTAL
" Fo

%

0-4
5-9
10-14
15-19
20-24
25-29

3034 |
35-39

79
150
140
120

40-44 |

45-49

50-54 | 3

55-59
60-64
65-69
70+

3.4
7.2
6.7
57

120
160
1707

925
“114.92
114.92
| 114

TOTAL

984

47.71

1,088

52.15

2,072

99.35

FUENTE: Investigacion realizada por la alumna pasante de Ia

lic. En
2001-2002

TESIS CON
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CUADRO # 2
Promedio del estado civil segiin sexo en las familias encuestadas
en la comunidad de San Miguel Enyege, septiembre-junio del afio
2001 al 2002.

Estado Civil Mujeres Hombres
Fo % Fo %
Casados 200 31.1 (185 30
Solteros 230 36.0 (270 43.9
Uniodn Libre 120 18.8 (115 18.6
Mamas Solteras |40 6.2 {20 - 3.2
. Viudas 30 4.7 |15 2.4
Divorciados |18 2.8 |10 1.6
Total 638 99.8 |615 99.7

FUENTE: Idem, cuadro # 1

En el cuadro # 2 se puede observar que el grupo de solteros del sexo
femenino y el masculino -es el que mas predomina con 36% en
mujeres y 43.9% en hohtires, en seguida estd el grupo de casados
con un 31.3 para las rmijéres y un 30% para los hombres, le sigue el
grupo en-unién ‘vlribljéqu‘.‘lé,”cdfresponde al 18.8% para las mujeres y el
18.6 para los homzbres, un‘dato relevante es el nimero de madres
solteras con un 6.2 mientras los padres solteros con un 3.2%,
finalmente con menores porcentajes estan los grupos de viudos y
divorciados.

NOTA: El restante de la poblacidn encuestada son menores de 14

afos.
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CUADRO # 3
Nivel de escolaridad de la poblacion encuestada en la comunidad de
San Miguel Enyege , sep-jun;2001-2002. :

NIVEL ESCOLAR Fo %
Sin primaria 749 36.1
Primaria completa 404 19.4
Primaria incompleta 367 17.7
Secundaria completa 180 ) 8.6
Secundaria incompleta 225 10.8
Preparatoria completa 86 : 4.1
Preparatoria incompleta 58 2.7
Profesionistas 3 ) 0.14
TOTAL 2072 : 99.54

IFUENTE' Idem, cuadro # 1

En el cuadro anterior puede observarse que de la poblacion total
adulta, la frecuencia en primer Iugar fue sin pnmana con un 36.1%,
seguida la primaria completa con "n‘“"94°/o y. en tercer lugar |a
Vlsmo cuadro, un dato

primaria incompleta con un 1 '7%,
relevante es que.solo eI 0. 14 Iac10n es profesionista; por
lo que se. puede decnr resiuna; poblac1on en su totalidad

analfabeta funcional.
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CUADRO #4

La Poblacidon econémicamente activa por edad y sexo en la localidad

de San Miguel Enyege en los afios 2001-2002.

~60.59

EDAD HOMBRES MUJERES TOTAL
Fo % |Fo % Fo %
10-14 39 375 |20 1.92 |59 5.8
15-19 120 11.56 |78  7.51 |198 19.07.
20-24 85 770 [86  8.28 [171  16.47
25-29 69 6.64 |55 530 |124° 1194
‘ : 10.59 (41 3.94 [151 = 145
520 (22 2.1 (76
443 |34 3.27 |8C
2.98 |41
347 |15 -
289 |14 1
15 30
TOTAL 625 409

FUENTE: Idem, cuadro#1
En el cuadro anterior puede observarse que el grupo de 15 a 19

afios, ocupa el primer nivel

de la PEA, en segundo lugar

encontramos al grupo de 20 a 24 afios con un 16.47% y en

ﬂltirho lugar tenemos al grupo de 30 a 34 afios con un 14.54%.

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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CUADRO #5

Distribucién del tipo de ocupacién de’la poblacién econémicamente
activa de la localidad de San Miguel Enyege. Sep-May 2001-2002.

TIPO DE SECTOR Fo %
Primario 190 42.5
Secundario 115 25.7
Terciario 112 31.7
TOTAL 447 99.9

FUENTE: Idem. Cuadro #1

se observa que la mayor parte de la poblacion se
nersa en el sector primario, mientras que el secundario y

el terciario *_*‘pasan a segundo término.

TESIS CON
FALLA DY OQRIGEN
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CUADRO # 6
CAUSAS DE MORTALIDAD GENERAL

Las causas predominantes en orden de frecuencia fueron las siguientes:

1.- Cirrosis hepatica alcohdlica

2.- Hipertension arterial

3.- Insuficiencia cardiaca

4.- Infarto agudo al miocardio

5.- Diabetes Mellitus tipo II

6.- Shock Hipovolémico

7.- Bronconeumonia

8.- Edema agudo pulmonar

9.- Insuficiencia respiratoria

10.- Shock cardiaco

11.- Cardiopatia congénita

12.- Hemorragia del tubo digestivo alto
13.- Insuficiencia hepatica crdnica

14.- Insuficiencia renal crénica

15.- Carcinoma de préstata, angioedema crénico y hematoblastoma

FUENTE: Datos obtenidos en las actas de defuncion del registro civil
# 4 en Santa Ana Ixtlahuaca.

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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CUADRO #7

Principales causas de mortalidad infantil

Las causas de mortalidad infantil en la localidad fueron:

1.-Insuficiencia respiratoria aguda traumatica
2.-Enfermedad hialina

3.-Desequilibrio hidroeléctrolitico x gastroenteritis infecciosa
4.-Asfixia neonatal

5.-Sepsis neonatal

6.-Traumatismo cranecencefalico

7.-Hemorragia intravascular

FUENTE: Idem, cuadro #6

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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CUADRO #8

Morbilidad general en la localidad

Las enfermedades de mayor prevalencia en la localidad fueron:

1.-Enfermedad respiratoria aguda

2.-Infecciones gastrointestinales (infecciosas y parasitarias)
3.-Hipertensién arterial

4.-Cirrosis hepatica alcohdlica

5.-Diabetes mellitus tipo II

6.-Cervicovaginitis

7.-Traumatismos (fracturas, heridas de 1ler, 2do y3er grado,
quemaduras y accidentes) ,

8.-Virus del papiloma humano i

FUENTE: Datos obtenidos en el concentrado del médulo de asistencia
médico-socialvde,San',MigUeI Enyege otorgados por la doctora Laura

Susana Gonzdlez.

TESIS CON
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CUADRO #9

Dispaosicién de la basura en la localidad de San Miguel Enyegé

Método Fo x familia %

Se quema 350 82.1
A cielo abierto 50 11.7
Por servicio publico 15 3.52
Se entierra 11 2.58
TOTAL 426 99.9

FUENTE: Idem, cuadro # 1

En el cuadro anterior se observa que el 82.1% de Ia‘poblatr:'i\‘én qUema
la basura, el 11.7% chj“vh'a‘c_e a cielo abjerto.y el 3.52% lo hace por

medio del servicio publico recolector.

TESIS CON

FALLA DE ORIGEN
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CUADRO #10

Disposicion de excretas

Método : #.de familias ) ) %

Fosa séptica 317 : . 7441
Al aire libre 109 25.58
TOTAL 426 99.99

FUENTE: Idem, cuadro #1

En el cuadro #10 se puede observar que el 74.41% de las familias
encuestadas utilizan fosa-séptica para la disposicidon de sus excretas,
mientras que el 25.58% las realiza al aire libre.

TESIS COH
FALLA DE ORIGEN
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CONCLUSIONES

Indudablemente la localidad de San Miguel Enyege es tipo rural, las
costumbres tan arraigadas de sus habitantes relacionado con el

insuficiente conocimiento sobre su autocuidado, el saneamiento

ambiental limitante, la falta de infraestructura, los malos habitos
higiénicos, la mala nutricidn, el inadecuado almacenamiento 'y
conduccién del agua, la inasistencia oportuna a recibir atencion
médica, los bajos recursos econdmicos en la poblacién y la falta de
personal de salud ponen en riesgos a la poblacién de alterar su salud.

La atencion brindada por los curanderos, hueseros 'y parteras
empiricas contintian siendo un problema de salud para la poblacion
que recurre a este tipo de atencién para ser tratados.

Por otro, lado sigue prevaleciendo el alcoholismo tanto en hombres
como en mujeres; el hacinamiento y la promiscuidad con frecuencia
se ven debido a los escasos recursos econdmicos para ampliar sus
viviendas, la farmaco-dependencia, el pandillerismo y el vandalismo
empieza a notarse entre la poblacion adolescente del sexo masculino.

Por Ultimo, pienso que es de gran importancia dar educacion
adecuada, a los habitantes de esta localidad para que aln
determinado plazo de tiempo puedan lograrse y verse cambios,
avances y estilos de vida en cuanto a la conservacion de su salud.

FALLA DE ORIGEN
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SUGERENCIAS

Por los problemas, necesidades reales y potenciales detectados en la
localidad de San Miguel Enyege se sugiere lo siguiente:

Promocién 'y proteccidn ‘a_ la: salud por medio de programas
sobre habitos hlglenlcos enla: preparac1on de alimentos, higiene
personal nutricién .y saneamlento ambiental para de esta
manera -~ disminuir, morbilldad de enfermedades
gastromtestlnales, resplrato as y prevencion de la desnutnc:on

Reahzar programas de educacnon sexual planificacion familiar y

. recreacion “al aire ‘libre’ "’dmgldos a la poblacion en edad

reproductiva para mantenerlos mas informados de cémo vivir
plenamente y responsablemente su sexualidad, ademas de
mantenerlos ocupados realizando algtn deporte.

Promover programas para la prevencion del alcoholismo por
medio de capacitacidon y terapias realizados por personal
especializado en el area para poder disminuir la prevalencia de
esté problema social.

Por medio de programas fomentar el uso de letrinas y orientar
sobre el adecuado mantenimiento de la basura para de esta
manera mantener el saneamiento ambiental limpio y puro;
ademas de realizar redadas y campafias de vacunacion para
perros y gatos y asi proteger a la poblacidn que sea atacada
por este tipo de animales.

TESIS CON
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Realizar programas de paternidad responsable e. integracic'm
familiar dmg:dos a los matrimonios y parejas en union libre, en
especial para proteger a la poblacién femenina evitando la
procreacidn . 'sin . planear, embarazos de alto riesgo y el
abandono de mujeres embarazadas por parte de sus parejas.

',Promover Ia educacion fomentando el desarrollo universitario
por medio de secundaria, preparatoria o universidad abierta en
“coordinacion con el INEA, para meJorar y elevar el nivel de vida

de Ias famlllas

Prdrriéver‘progi'amas de capacitacién en salud a las personas
empiricas: dedlcadas a’atender los problemas de salud en la
localldad :

Realizar programas de capacitacion para el trabajo en el
manejo adecuado de las herramientas y utensilios asi como de
los fertilizantes en la agricultura y ganaderia para disminuir el
riesgo de traumatismos y quemaduras en la integridad del
cuerpo humano.

Realizar programas para el apoyo al deporte o actividades
manuales para evitar que la poblacidn adolescente se orille a la
farmaco - dependencia, vandalismo, o pandillerismo.

w
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ACTIVIDADES DE ENFERMERIA LLEVADAS ACABO EN EL
MODULO MEDICO-SOCIAL DE SAN MIGUEL ENYEGE
DURANTE EL SERVICIO SOCIAL PERIODO (2001-2002).

5.1 Las actividades de enfermeria realizadas en el primer nivel de
atencidn a la salud se consideran como enlace importante, para
establecer el primer contacto del individuo con el sistema de
salud hacia la comumdad por ello a continuacién se definiran las
actividades de enfermena -técnicas, docentes, administrativas y
de |nve5t|gaC|on reallzadas en-el modulo de asistencia médico-
social de San Mlguel Enyege -
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5.2 ACTIVIDADES TECNICAS DE ENFERMERIA

[ACTIVIDAD

" | DEFINICION

Preparacion de la unidad

clinica

Somatometria (peso . y
talla) '

Venoclisis - -

Citologia vaginal

Es la limpieza que
se hace al equipo
y mobiliario de la
unidad del
paciente.

Es la parte de la
antropometria
fisica que se
ocupa de las
mediciones del
cuerpo  humano
para la valoracién
del estado de
salud

o enfermedad.

Introduccion de
una sustancia
meédica
directamente a
vena.

Es un estudio de
laboratorio donde
se obtienen
células del cuello
del Gtero tras una

tincion especifica.

|FUNDAMENTACION |

La limpieza y el orden|
favorecen el bienestar y la
recuperacion del paciente.

La cuantificacion de gramos
de masa corporal y la
medicidon existente de la
planta de los pies del
individuo a la parte mas
elevada del craneo -nos
permite valorar el estado de
salud.

Restablecer o conservar el
equilibrio de liquidos vy
electralitos.

O contar con un medio
para suministrar
medicamentos.

Al realizar este estudio nos
permite valorar si alguna
paciente a desarrollado
cancer.

TESIS CON 55
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ACTIVIDAD

DEFINICION

FUNDAMENTACION

Sanitizacion de utensilios

Ministracion de
medicamentos
parenterales

intramusculares

antibidticos

Manejo

del  expediente
clinico. RN

Rehidratacion oral

Procedimiento por
medio del cual se

asean los
utensilios

asignados al
paciente en
referencia a las

bases de asepsia.

Procedimiento. por

el: . cual. -se
introduce una
sustancia

inyectable en

tejido muscular.

Documento  que
tiene por objetivo

hacer el relato
patografico
individual
registrando la
evolucion de la
enfermedad del
paciente.

Actividad por

medio de la cual
se rehidrata a un
paciente para
prevenir la
deshidratacion.

La limpieza del equipo y
material fomenta y mantiene
habitos higiénicos al individuo

que los usara.

Su -aplicacidon nos permite

controlar y tratar el
padecimiento del paciente.
El expediente clinico se

fundamenta legalmente y el
manejo inadecuado nos causa
problemas muy graves.

La rehidratacion oportuna del
paciente permite reponer. las
sales y los liquidos que se
perdieron.

TESIS

FALLA DE ORIGEN
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ACTIVIDAD

DEFINICION

FUNDAMENTACION

Curacién de heridas

Participacion - en la
campaia de vacunacién

. { permitiendo

Procedimiento por
la cual se inicia la
limpieza con
técnica
estrictamente
aséptica
preparando el area
lesionada para la
cicatrizacion.

Es el servicio que
estad dirigido a la’
prevencion de
enfermedades
evitables
avanzar en la de
otros
padecimientos
inmunoprevenibles.

La técnica de

asepsia en la curacién de

maxima

heridas favorece el

proceso de cicatrizacion
rapidamente y previene
que se infecte.

El conocimiento y correcta
aplicacion de las vacunas
en la poblacidn infantil
permite un desarrollo
optimo en esté grupo de
edad.

NOTA: Las actividades técnicas de enfermeria, se realizaron en muy
pocas ocasiones, debido a la escasez de material y equipo due
proporcionaba el DIF; ademas de que la mayor parte del tiempo de

servicio social se trabajo en comunidad. Por otra parte

con las que se hicieron,

la calidad

se trato de hacer con las mejores técnicas
de asepsia a pesar de que el equipo y material estaba descontinuado
y seguia siendo reutilizado por el personal de salud.

TESIS CON

FALLA DE ORIGEN
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5.3 ACTIVIDADES DE ENFERMERIA EN INVESTIGACION

ACTIVIDAD DEFINICION FUNDAMENTACION
Elaborar un|Documento técnico{Es de gran importancia
diagndstico de|practico el cual|informarnos sobre la
salud y en base a|después de|tendencia, trascendencia vy
este formular un|investigar y|vulnerabilidad de los factores
programa de|procesar la|que condicionan el dafio a la
educacién para la|informacion salud, para de estda manera
salud y uno para la|obtenida en la| poder tomar medidas
feria de la salud. comunidad nos|necesarias para prevenir y

permite tener unjcontrolar el dafio.

panorama real vy

orientador de los

problemas de salud

en -un lugar

especifico. . -

Realizar
comunitarias.

visitas|.

Es la practica que se

centra en la visita
directa a las
viviendas para
detectar las
necesidades reales y
potenciales que

afectan la salud.

Conocer en forma directa los
problemas que alteran el
proceso salud-enfermedad en
una comunidad nos permite
orientarnos hacia las funciones
de promocién, prevencién y
vigilancia de los problemas de
salud existentes.
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ACTIVIDAD DEFINICION FUNDAMENTACION

Se refiere a la Contar con informacion ya

recopilacién de la [documentada hace mas
Consulta bibliografica |informacién que accesible y rapida nuestra

sea de interés para |investigacion.

un estudio

especifico con la
ayuda de libros,
revistas y
periodicos.

NOTA: Las actividades de investigacidon fueron las que se
realizaron frecuentemente ya que para formular el diagnéstico de
salud se trabajo directamente en la comunidad. Por otra parte
considero excelente la calidad con la que hicieron pues se puso todo
el empefio, dedicacion y calidez con las que se elaboraron a pesar de

los peligros y el poco apoyo por el DIF.

~ TESIS CON
FALLA DE QRIGEN

59




5.4 ACTIVIDADES DE ENFERMERIA ADMINISTRATIVAS

ACTIVIDAD DEFINICION FUNDAMENTACION
Llenado de la solicitud de|Son formatos|Nos sirve para calcular la
material y equipo. diversos en los|dotacion diaria , el consumo y
cuales se anotan|su aprovechamiento.
diariamente los
faltantes de
material de

Acomodo de los
medicamentos en el
anaquel.

Realizacién - del :informe

semanal de morbilidad,

curacién y equipo.

Serie de
actividades que
nos permite tener
en orden alfabético
el medicamento
existente.

Actividad en la cual
se registran en una
hoja las
enfermedades de
mayor prevalencia

acomodado el
medicamento proporciona
pérdida de tiempo y
tranquilidad en las urgencias.

El tener

registradas las
enfermedades prevalecientes
nos permite actuar
oportunamente en el control de
estas.

Tener

en una comunidad.

TESIS CON
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ACTIVIDAD

Archivar
clinicos

Elaboracion
membretes -
soluciones. - -

expedientes

de

para

DEFINICION
Actividad en la cual
el personal de
enfermeria lleva el
control de los
expedientes clinicos,
para evitar la
pérdida o confusion
de estos.

Actividad en la cual
se anotan los datos
de importancia en el
membrete de una

'FUNDAMENTACION

Llevar el control 'y buen

funcionamiento del expediente
clinico, permite al personal de
enfermeria que tenga
conocimiento de manejar la cita
semanal

diaria, Q. perlodlca

recopilando los"' :

elementales; tenlendo en cuenta
la evolucién deI pacnente )

Al verificar Ios datos en el
membrete de una solucidn es de
importancia ya que nos permite

e vitar  errore de - manera
solucién para su ce) ortuna S .08 o manern
identificacion. P : :

NOTA: Las. actividades administrativas se llevaron acabo en:pocas

ocasiones ya que la estancia dentro de esta institucidn fue: corta,‘
debido a que la mayor parte de tiempo se trabajo en:la’comunidad -
asugnada, por esta misma. La calidad con la que se elaboraron fue
mas que excelente ya que se aplicaron todos los conocimientos:y
técnicas que se adquirieron dentro del aula de clases en la materia de
administracidn en los servicios de enfermeria.
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5.5 ACTIVIDADES DOCENTES DE ENFERMERIA BASADAS EN
EL PAQUETE BASICO DE SALUD.

Educacién para la
salud mediante la
elaboracion dos
programas basados
en algunos subtemas
del manual del
paquete basico y del
diagnostico de salud.

Capacitacion al
personal de base y a
los pasantes de
enfermeria.

Elaboracién de

equipo didactico para
educacion a la salud.

" ACTIVIDAD |

FUNDAMENTACION

DEFINICION
Se refiere al
conjunto de
acciones
encaminadas a
modificar la
conducta y
actitudes con
respecto a la salud
en un individuo,
familia o]
comunidad.

Es el conjunto de
acciones dirigidas al
personal de salud
los cuales tienen la
posibilidad de
beneficiarse con la
experiencia que les
adquiere un experto
en salud.

Material  didactico
que proporciona y
sirve para presentar
informacion o dirigir

La educacion al paciente

ensefidndole el autocuidado
aumenta su conocimiento
sobre el mantenimiento de
la salud y la prevencién de
la enfermedad.

La- capacitaciéon al personal
(enfermeria), es de gran
importancia para la atencion
al paciente ademas un
estimulo para la superacion
profesional de los mismos.

Su uso presupone los
reconocimientos basicos
para ensefiar conceptos y
principios basicos ademas

actividades en ellde hacer activa y dinamica
desarrollo de unjla participacion del oyente.
tema.

NOTA: Estas actividades se realizaron durante todo el tiempo de

servicio social,
general.

pues fueron la parte fundamental

del objetivo




5.6 SUBTEMAS TOMADOS DEL MANUAL DEL PAQUETE BASICO DE
SALUD PARA EL APOYO EN LA REALIZACION DEL PROGRAMA DE
EDUCACION PARA LA SALUD Y EL PROGRAMA DE LA FERIA DE LA

SALUD.

1.- SANEAMIENTO BASICO A NIVEL FAMILIAR:

Comprende una serie de medidas eficaces para impulsar la higiene en
el ambiente que viven las familias y las comunidades.

2.-PLANIFICACION FAMILIAR:

Es un servicio estratégico para la salud materno-infantil y el bienestar-
familiar ya que favorece en los individuos y:las. pareJas la posxbllldad
de una vida sexual y reproductiva satisfactos 1 Ti€ - con
libertad para decidir de manera responsable rmada ‘sobre el
numero y espacnamiento de Ios huos que ‘desean; co ,pleno respeto a
su dignidad. S :

3.-AT_ENVCION-DELEMBARAZO f

r g nte el embarazo, con el objeto
ortalldad materna infantil en el perlodo pennatal

4.-v161LANciA' D'E LA NUTRICION Y CRECIMIENTO INFANTIL:

La nutricién es esencial para la salud, especialmente durante la etapa
gestacional y en los nifios menores de cinco afios. Las acciones se
enfocan a la vigilancia, deteccidon y atencidn o referencia de los casos
de desnutricion severa o moderada. Se dirige a un grupo de edad en
el que los dafios por desnutricidén son irreversibles tanto en términos
de crecimiento como de desarrollo.

- 5.- INMUNIZACIONES:

Este servicio esta dirigido a la prevencion de enfermedades evitables
con vacunas, a mantener la erradicacion de la poliomielitis y avanzar
en |a de otros padecimientos inmunoprevenibles. Asi mismo asegura
que todas las vacunas lleguen a todas las localidades mediante la
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sensibilizacidn dela_ poblacién, el abasto oportuno y el correcto
funcionamiento -de  la -red-'de - distribucidn . y- conservacién de los
blologlcos en todas las‘unldades )

6. MANEJO DE-CASOS DE DIARREAS EN EL HOGAR

e _patologla comun en las areas rurales y son
uerte en _menores de cnnco anos Sln embargo,

ascendentes

7. PREVENCIO
- DIABEI'ES MEL TUS :
- Lareduccién’.de’ la: pevalenc1a y mortalidad por la hipertension
arterial y dlabetes meliitus implica introducir cambios en los estilos de
vida, ,_a5| ‘como’ |nten51fcar su- deteccion oportuna y tratamiento
adecuados, sobre todo por su - frecuencia creciente en edad
‘reproductiva. g5

‘CONTROL DE LA HIPERTENSION ARTERIAL Y

8. PARTICIPACION COMUNITARIA PARA EL AUTOCUIDADO A LA
SALUD. :
Estrategia que se fund ‘en la participacidn de la poblacién, en
el meJor uso de los recursos comunitarios y el esfuerzo de auxiliares y
comités locales representatlvos “y.rcapacitados para apoyar las
acciones y -la vinculac n:el-sector salud, asi como en brindar
informacion a la pobla rca:de los recursos disponibles para la
atencion a la salud 'y en:general,-sobre la forma de ejercer un mayor
control sobre la.mi .

L,‘CANCER CERVICO-UTERINO:

Este: Serwcno esta dmgldo ala pobIaCIon femenina, con prlorldad en
el grupo “de 25-a” 64 afios de edad, en quienes el cancer cérvico-
Uterino. -es la primera causa de muerte por tumores malignos. En
México se considera un problema de salud puablica que muestra
incremento en su incidencia. Las acciones de deteccidén constituyen
una intervencién estratégica que exige la participacion de los
integrantes del equipo de salud'y del personal comunitario.
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CONCLUSIONES :
- Una: vez. culm' ado mi servicio social en una lnsttucmn de

espero se vuelva a repetl

omo‘ una profesmnal forma

pfim'ér;ia .-awl ‘salud pues “considero que la practlca del Llcenmado en

Enfermerla vy ‘Obstetricia en la comunidad se centra en las

nece51 ades ‘basicas, problemas de salud prioritarios y recursos
comunltarlos existentes en la regién mediante el trato directo con los

habltantes por medio de la visita comunitaria.

Por otro, lado considero muy importante ampliar la cobertura
de Ioé servicios del Licenciado en Enfermeria y Obstetricia para que la
atencién- que presten estos llegue a las comunidades marginadas vy
carentes de estos servncnos para mejorar la atencidon médica y llevar
: . vigilancia y control de las

enfermedades mas comunes’en dlcha reglon

'Finélmente, es importante recalcar que la labor del Licenciado
en Enfermérl'a y Obstetricia en el trato directo con la comunidad
marginada debe ser de calidad y calidez social ya que son quienes
mas necesitan de nuestra atencidn para saber conservar su salud y
aprender el autocuidado pues es uno de nuestros objetivos por
nuestra labor de convencimiento y nuestro trabajo en campo.
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CONCLUSIONES FINALES

Las acciones del : Licenciado en Enfermeria y Obstetricia en
instituciones: de primer. nivel de atencion y actividad en campo son
mas  que: necesarias para cuidar la salud de la poblacnon donde se
esta trabaJando, teniendo en énfasis la promocién y prevenc1on de
los problemas de salud mds comunes en la comunidad.

pesar:.de que se esta haciendo un gran esfuerzo para
alud,  principalmente en la promocion y
n.no se ven resultados, por lo que pienso que
lo‘ se’incluya al Licenciado en Enfermeria y Obstetricia,
rofesmnal estd capacitado para investigar, planear,
T organlzar promocionar, coordinar y sensibilizar a
aun a5| a otros profesionales, para disminuir este

Sin embargo
que. -los::
prevenao
‘para su so

Por otro Iado, creo que las funciones del Licenciado en Enfermeria y
Obstetricia ‘son relevantes en estd area de promocidn y prevencion;
pues aqui cobra una particular importancia la investigacion de campo,
ya que permite la elaboracién de soluciones iddneas, cientificamente
fundadas.

Finalmente, creo importante que el personal de salud que labore en
campo en esta localidad tenga la capacidad para seguir adelante,
sensibilizando a sus habitantes acerca del autocuidado ya que éstos
tienen un conocimiento casi nulo de lo que es para conservar su
salud y de ésta manera disminuir la problematica de los problemas de
salud que se presentan con mayor frecuencia.
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PROPUESTAS

Con la experiencia que se adquirié durante el servicio social en.una
localidad rural y en una institucion de primer nivel de atencion 'y .para:
fortalecer atin mas la prestacion del servicio social de Enfermeria en
este tipo de instituciones que tienen a cargo el trabajo de’ campo-con
la finalidad de crear una cultura de sensnbuluzacnon a Ios habltantes de
una localidad yo propongo lo siguiente:

> Desarrollar esfuerzos para que el Licenciado en Enfermeria y
Obstetricia tome conciencia de la importancia en la medicina
preventiva y de la necesidad de desempeiiar un papel
positivo en el desarrollo de las investigaciones que aporten
conocimiento sobre los multiples problemas que se enfrentan
los servicios de ésta.

3%

Creo importante que ésta institucion de primer nivel de
atencién cuente con un departamento de Enfermeria que a
su vez sea un Licenciado en Enfermeria y Obstetricia quién
esté a su cargo ya que estos estan capacitados para su buen
funcionamiento.
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Es deseable apoyar y desarrollar - esfuerzos permanentes
para .elevar- el~nivel ‘de “educacién’ para la salud y el
autocuidado de’ la poblacnon lo que seguramente, mejorara

‘el aprovechamlento ‘de _los- recursos ‘sanitarios disponibles,

que pot- suivalor.y escasez, no se justifica que de ninguna
manera sean desaprovechados.

Procurar mejorar la ef”cacua de los" servncios de salud en
general, de tal forma' que estos sean atendidos por personal
altamente capacitado en su area, evitando:una calidad baja
de atencion médica al usruano que requiere de sus servicios.

Finalmente propongo el desarrollo de un programa en el
DIF municipal de Ixtlahuaca, elaborado por el personal de
enfermeria, cuyo propodsito sea mejorar los servicios de
medicina preventiva y educacién para la salud que conlleve
en su contenido los lineamientos basicos para su desarrollo.
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INTRODUCCION

Las actividades en un programa de educacién para Ia salud se dirigen
especialmente al “equipo de salud quienes son los que actian como
educadores  en- el autocuidado integral; por lo que la educacion para la
salud ‘se refiere al conjunto de acciones encaminadas a modificar la
conducta con respecto a la salud, en el individuo, familia y comunidad, la
cual se basa en diversas concepciones de aprendizaje, técnicas y medios
didacticos para promover la salud y prevenir las enfermedades, todo esto
se logra solo con la cooperacidon, conocimiento mutuo y compatibilidad de
expectativas entre el sistema de atencién médica el equipo de servicios
médicos y la poblacion amparada por éstos. La educacién para la salud es
un proceso intercional y dindmico que tiene como objetivo procurar la
participacién activa y consciente de los individuos en beneficio a su salud,
la de su familia y comunidad, a través de diferentes acciones del personal
profesional de enfermeria y todo aquel que quiera participar.

Estas acciones se derivan del diagnodstico de salud que se realiza en la
comunidad que sera objeto de estudio con el fin de detectar las
necesidades reales y problemas potenciales que pongan en peligro el
equilibrio del proceso salud-enfermedad de la poblacidon; una vez
detectadas las necesidades y problemas de salud se priorizan y se dan
sugerencias para ayudar en su resolucion.
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JUSTIFICACION

La finalidad por la cual-se elabora este programa de educacion para la
salud, es para orientar.y sensibilizar a la poblacion de la localidad de San
Miguel Enyege, . sobrelos principales problemas de salud que afectan
directamente. su bienestar, siendo estos tomados del paquete basico de
salud; ‘pues considero que en nuestro pais principalmente en las zonas
rurales marginadas la educacién para la salud es deficiente o no le toman
importancia:ya sea por la ignorancia de los habitantes, la lejania del lugar
donde se va a trabajar, el peligro o simplemente la apatia.

Haciendo estd investigacién me pude dar cuenta que lo que se tiene que
hacer una vez obtenida la informacion es dar a conocer al organismo
competente la problematica de salud existente en la comunidad para que
estos estén atentos del impacto que causa este problema y asi mismo
buscar sus posibles soluciones.

TESIS CON
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OBJETIVO GENERAL:

Promover la educacién para la salud en'la’comunidad de San Miguel
Enyege por medio de un programa que_tenga‘como contenido los temas
principales de los problemas de salud ‘con mayor prevalencia en esta
localidad; los cuales fueron tomados del paquete basico de salud.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Propiciar la responsabilidad y participacion activa de los habitantes de la
localidad de San Miguel Enyege para fomentar el autocuidado
por medio de platicas de los temas seleccionados para prevenir alteraciones
en su salud.

Lograr en la comunidad un cambio de actitudes y conducta a través de la
educacién para la salud promoviendo la prevencién de los problemas de
salud mas comunes en dicha comunidad.
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METAS:

Orientar por lo menos al, 90% dela poblacnon eleglda, sobre el autocuxdado
a su salud para prevemr la- de esta Al S

Cubrir el 100% de - las actlwdades programadas dentro del tlempo
establecido. ; :

LIMITES:
UNIVERSO ESPACIO ~ . TIEMPO
Poblacion abierta San Miguel Enyege 01-08- 2000 al 31-07-
instituciones 2001 . .
educativas y modulo- E
médico.
METODOLOGIA:

La metodologia utilizada paraiel desarrollo de las actividades programadas
de educacion para la salud “fue mediante: integracidn de grupos
interinstitucionales, instrumentos y talleres.

RECURSOS:

Humanos:

1 profesora de la E.N.E.O-UNAM.

1 Pasante de la Licenciatura en Enfermeria y Obstetricia.
1 doctora del mddulo médico-social.

1 pasante de Psicologia.

2 trabajadoras sociales.

Habitantes de la localidad.

Profesores y alumnos de las instituciones educativas.
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FISICOS: ..

DIF Municipal:
Mddulo médico-social.
Instituciones educativas de la localidad,

MATERIALES:

Papeleria en general.
Mobiliario.

Computadora.

Proyector de acetatos.
Rotafolios, periddicos murales.
Maquina de ‘escribir.
Incentivos.

FINANCIEROS:

Subrogados porla responsabley del programa.
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ESTRATEGIAS

Se convocara la participacion por medio del comité de saldd para la
invitacidn a las familias a las platicas de educacion para la salud en el :
modulo medlco socxal de San Miguel Enyege : .

%_educatlvas para ‘dar a- conocer el
"hora de cuando se requiera ir a

Se- wsitaran Ias |nst|tUCIone
programa.y; de’ esa manera. poner fech
dar un tema 4

Se. seleccnon A,voluntarlos de Ia localidad para promover y dar a
conocer el progr ma ‘en’la comunldad

Se brindaran talleres a los participantes para una mejor compresion
del tema :

Se aplicaran evaluaciones diagnosticas (instrumentos), de 3 a 5
preguntas por cada tema para medir el aprendizaje de los asistentes a las
platicas.
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EVALUACION

Tomando -en cuenta que la finalidad basica o propdsito de toda
evaluacién es:proporcionar criterios para la toma de decisiones en relacion
con la estructura, funcionamiento y desarrollo del programa se evalla de la
siguiente manera:

Con ‘el - programa de educacién para la salud que se nombra
“prevencidn y sensibilizacion para el fomento al autocuidado de la salud en
los ‘habitantes de San Miguel Enyege” se pretende la busqueda de una
solucion inteligente a la importancia de la promocion y prevencién para el
conocimiento del autocuidado en los habitantes, ya que estos tienen una
deficiente informacién acerca de lo que es el autocuidado a su persona en
referencia a la salud; por otro lado se trata de resolver entre muchas una
“necesidad humana” con la intencion de proporcionar la responsabilidad,
participacion, cambio de actitudes y conductas a través de la educacion
para la salud, considerando que la intervencion del pasante de la
licenciatura en Enfermeria y Obstetricia en una investigacion de campo
(comunidad), constituye una apuesta, por el simple hecho de que no
siempre los objetivos o las metas planeadas tienen los resultados
exactamente esperados, sin embargo fue disefiado conforme a las
necesidades y problemas de salud que mas afectan a la comunidad en
coordinacion con las sugerencias de las instituciones educativas de la
localidad y los datos de morbilidad otorgados por la doctora que atendia el
modulo medico-social de la localidad.

Finalmente con base a los resultados obtenidos y en comparacion
con los objetivos y las metas planeadas puedo decir de un 100% de la
poblacién a la que se le pretendio orientar sobre la promocion y prevencion
para el autocuidado en la salud el 75% recibié informacion general sobre
los principales problemas y necesidades de salud que prevalecen en su
comunidad.
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TEMA TECNI- PERSO- |FECHA ~Y|LUGAR Y|RECURSOS |

CAS. NAS A LAS |HORA DURACION | DIDACTI-
QUE vA COos
DIRIGIDA. . UTILIZADOS
PARTICIPACION Taller Poblacion 29-08-01 a las | 30 minutos | Pizarrén, gises y
Social abierta 12:00 p.m maédulo rotafolio.

medico-sociat
de San Miguen

Enyege.
25-09-01 a las
Mamas de los 11:00a.m 45 minutos | Acetatos, gises,
INMUNIZACIONES Exposicion nifios del jardin jardin de nifios | pizarron.
19-10-01 a las
Alumnos de 12:20 p.m
. Lluvia de ideas | 1ro, 2do y 3ro 40 minutos | Periédico mural,
NUTRICION de secundaria secundaria gises y pizarrén )
16-11-01 a las
9:30 a.m
Exposicién Alumnos de
iggtggégNE:?Am 2do y 3ro de 25 minutos | video casetera,
secundaria - | 13-12-01 a las | secundaria video casett,
i 11:00 a.m television
B IR sonido de audio
Exposicion  y | Mujeres enf.
SIGNOS ¥ mesa redonda |edad . 7 L

SINTOMAS DE

reproductiva i |0 45  minutos, | Rotafolio
Qnm%iggggNTE . 15-01-02 9:50 | mddulo colores, g papel
Coaam | médico-social - - | bond y crayones.
i ’ de San Miguel
Exposlclén e Enyege
METODOS y : ' . - L
L 60" " minutos, | Acetatos,
ANTICONCEPTIVOS 25:02-02 9:50 | médulo - - | proyector,

) a.mi maédico-social | periédico mural.
TR L de San Miguel| -~ .
Exposicion 0} T Enyege .
"’ Mamas e hijos | B ] EEE s
del .“jardin > de | 22-03-02 9:50 |40 minutos | Acetatos,
s alme s Jardin U de | proyector,
G v mifios, -{ pizarrdn y gises.

HIGIENE Y SALUD

Exposicién Al K
DIABETES - Poblacion..
MELLITUS g

. Acetatos,
Sala de espera | proyector y
del DIF | plumones.
Municipal de
Ixtlahuaca.

8o
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TEMA TECNI- PERSO- FECHA Y|LUGAR | Y RECURSOS
CAS. NAS A LAS|HORA DURACION | DIDACTI-
QUE VA Ccos
DIRIGIDA UTILIZADOS
HIPERTENSION Exposicion y | Poblacion 26-04-02 9:50 | Sala de espera | Periédico mural
ARTERIAL. lluvia ideas. abierta. a.m det DIF | cartulinas y
Municipal  de | plumones.
Ixtlahuaca, 60
minutos.
MANEIO DE | Mesa redonda | Pablacién 10-05-02 9:30 | Sala de espera | Rotafolio,
DIARREAS EN EL|y lluvia de|abierta. a.m del mddulo | globos, sillas,
HOGAR. ideas. meédico-social |hojas de color y
de San Miguel | cartulinas.
Enyege.
., Taller
REHIDRATACION | exposicion. Poblacion 14-06-02 9:50 | 30 minutos
ORAL. abierta. a.m madulo Rotafolio,
meédico-social | cartoncillo, jarra,
de San Miguel |agua hervida,
Enyege. vida suero oral,
mesa, sillas,
plumones Yy
cuchara.
Exposicion  y . T
CANCER DE MAMA | lluvia de ideas. |Poblacién = 5-07-02 9:10 |Sala de espera
Y femenina - - de| . a.m del mddulo | Rotafolio, hojas
CERVICOUTERINO, diferentes ’ médico-social | de fomi,
Edades, - de San Miguel | plumones,
Enyege. pegamento,

tijeras y colores.
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UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO

ESCUELA NACIONAL DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA
DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA (DIF) IXTLAHUACA
TITULO DEL PROGRAMA: FERIA DE LA SALUD
PASANTE: AZUCENA ROMERO TAVERA
No DE CUENTA: 9754979-8
NiVEL ACADEMICO: LICENCIATURA

FEBRERO DEL ANO 2002

RESPONSABLE DEL. PROGRAMA ASESOR ACADEMICO
DE SERVICIO SOCIAL.

LIC. CAROLINA SOLIS GUZMAN. LIC. LETICIA RAMIREZ
TORIZ.
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INTRODUCCION

Durante la prestacién del servicio social en el médulo de asistencia
médico-social que pertenece al DIF Municipal de Ixtlahuaca se’planeo la
realizacidon de una practica comunitaria en esta localidad para:formular el
diagndstico integral de salud, detectando los problemas y necesidades de
salud que alteran la integridad del cuerpo humano de los habitantes:y de
esta manera promover los programas que promueve el DIF Municipal-de
Ixtlahuaca y estimular a realizar nuevos programas para tratar: de
solucionar los problemas de salud de mayor prevalencia.en:la.comunidad.

En esta ocasidn se va a tener la oportunidad de que el pasante y el
personal de salud que labora en el DIF, tengan contacto directo con la
poblacién “sana” de todas las edades para promover la salud a través de
platicas por medio de juegos didacticos para prevenir y detectar
enfermedades de baja complejidad en los problemas de salud mas
comunes en las etapas de la vida.

La estrategia a seguir en la comunidad es la FERIA DE LA SALUD,
donde se prevée la asistencia de la poblacion abierta en un evento de
distraccion, aprendizaje y esparcimiento familiar que integra a todo el
grupo incluyendo al pasante y al personal de salud que desee participar en
el evento; por otro lado los invitados tendran la oportunidad de disipar
dudas acerca de su salud acercandose al equipo de salud participante o a
la alumna pasante quién es la responsable del evento.

De esta manera la FERIA DE LA SALUD, hoy pretende ser una
estrategia para vincular los conocimientos tedrico-practicos, adquiridos en
el aula de clases, al contacto con la poblacién sana visualizando que el
alumno pasante adquirid la capacidad de disefiar, ejecutar y evaluar
programas de educacién para la salud; ademas de ser analitico y creativo
para hacer llegar mensajes que logren cambios en habitos y estilos de vida
familiares.

83
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JUSTIFICACION

Los problemas y las necesidades reales de salud con mayor
prevalencia como: desnutricién, maltrato infantil, enfermedades cronico-
degenerativas (diabetes mellitus e hipertensidon arterial), enfermedades
gastrointestinales ( amibiasis, parasitosis, diarreas, deshidratacion),
planificacién familiar, cancer de mama y cérvico-Uterino, enfermedades
respiratorias y cirrosis hepatica alcohdlica constituyen un problema de salud
en la comunidad de San Miguel Enyege que afectan a la poblacion en
general, a tal magnitud que son eje de programas de salud; por ello se
pretende otorgar la promocion y prevencion a los habitantes de esta
comunidad recurriendo a platicas, demostraciones, competencias y juegos
dentro de la denominada FERIA DE LA SALUD.

OBJETIVO GENERAL.:

La alumna pasante de la Licenciatura en Enfermeria y Obstetricia
planeara, ejecutara y evaluara el programa de la FERIA DE LA SALUD, en la
comunidad de San Miguel Enyege, teniendo como base los programas que
promueve el DIF; y al mismo tiempo se sugerira la realizacién de nuevos
programas en base a las necesidades y problemas de salud detectados
durante la actividad realizada en campo.

TESIS CON
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OBJETIVOS ESPECIFICOS.

Desarrollar en la poblacion de San Miguel Enyege un cambio de
actitud dirigido a promover el autocuidado y la implementaciéon de medidas
preventivas para disminuir la incidencia de los problemas de salud mas
comunes en la localidad en las diferentes etapas de la vida.

Promover la salud y la prevencidn en problemas nutricionales,
planificacién familiar,. maltrato infantil, enfermedades gastrointestinales,
respiratorias, cirrosis hepatica alcohdlica a través de diversas técnicas como
platicas, juegos, guifiones exposiciones entre otras.

as de salud que promueve el DIF

OQ°/9,,"pIéticas, juegos, demostraciones,
los problemas y necesidades de saiud
1 Miguel Enyege, en la FERIA DE LA

|vidédes programadas en la FERIA DE

; acién sobre su autocuidado en un 100%
\' SALUD.
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LIMITES: :
UNIVERSO: Poblacion abierta'de 'San" Miguel Enyege.

ESPACIO: Escuela primaria Jose Vlcente Vlllada

TIEMPO: Planeacidn: febrero del afio 2002 i
Ejecucion: 21 de junio del afio 2002.-
Evaluacion: 31 de julio de_l afio 2003.

ORGANIZACION.
RECURSOS HUMANOS:

1 pasante de la Licenciatura en Enfermeria y Obstetricia.

1 profesora de la E.N.E.O- U.N.A.M.

1 doctora del médulo médico-social de San Miguel Enyege.
3 responsables de los programas que promueve el DIF.

2 pasantes de auxiliar de Enfermeria.

1 enfermera de base del DIF.

12 pasantes de psicologia.

2 trabajadoras sociales del DIF.

Comunidad abierta de San Miguel Enyege.

RECURSOS MATERIALES:

Papeleria en general, - . |
Rotafolios, periddicos murales, folletos, tripticos, guifones, obsequios, i
mesas, sillas, lona, mampara,” manteles, equipo de sonido, television, video
casetera, video casett y comida.
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RECURSOS FISICOS:

InstalaciyonesidellDIF, modulo médico-social de - San Miguel Enyege,
esc‘u‘elaf prima‘ria,’Jos‘é Vicente Villada.

RECURSOS FINANCIEROS:

E! presupuesto -para- su elaboracion fue de . aproximadamente $1500
nuevos pesos de los cuales $ 300 fueron otorgados por la alumna pasante
quien:es la responsable del programa y el restante por el DIF Municipal de
Ixtlahuaca.

ESTRATEGIAS.

' Se invitd personalmente al equipo de salud, de base de las diferentes
areas que labora en el DIF de Ixtlahuaca para su participacién en la FERIA
DE LA SALUD.

Se ' realizaron y entregaron invitaciones a las autoridades
gubernamentales y del DIF para su asistencia al evento.

Se convocd la participacion social por medio del comité de salud y la
alumna pasante del servicio social directamente a algunas viviendas para
hacerles la invitacién a la FERIA DE LA SALUD.

Se visitd con anterioridad a las autoridades de la institucion educativa
para que fuera prestada a ejecutar la FERIA DE LA SALUD.

Se pego propaganda en los lugares mas céntricos de la localidad para
invitar a los habitantes que no se les pudo avisar, al evento FERIA DE LA
SALUD.

Se invitd al personal experto en las areas de nutricidn, psicologia,
trabajo social, odontologia y oftalmologia para su participacion en la feria
de la salud en su campo de competencia.
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METODOLOGIA

ACTIVIDAD PROGRAMADA

FECHA

Analisis de la zona para ejecutar
la feria de la salud.

Visita al lugar asignado para
ejecutar la feria de fa salud.

Invitacién al equipo de salud para
su participacion en el evento.

Asignacion de los subprogramas
para su exposicion al equupo de
salud. g

Investigacion del
referencial a los temas.que. se
expondran en (a feria de |a salud.
de

Elaboracién recursos

didacticos.

Elaboracion del oficio para el
préstamo de las instalaciones de
la institucidon educativa para
realizar la feria de la salud.

Revision del programa de la feria
de la salud por la direccion del
DIF de Ixtlahuaca.

Invitacidn a la poblacién abierta
de la localidad para su asistencia
a la feria de la salud.

* marco|’’

Del 1ro de septiembre al 30 de
octubre del afio 2001.
19 de noviembre del afio 2001.

Diciembre y enero del afio 2001-
2002.

Febrero del afio 2002.
Mes de marzo del afio 2002.
Mes de‘_‘maryo del'afio 2002.

Del 20 'al 30 de mayo del afio
2002.

Del 1ro al 10 de junio deI ano
2002.

Del 2 de mayo al 14 de junio del
aio 2002.
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ACTIVIDAD PROGRAMADA FECHA

Ejecucion de la feria de la salud. |21 junio del afio 2002.

Evaluacion del programa de la|Del 22 al 28 de junio del afio
feria de la salud. 2002.

Integracion y entrega de a ,Dé|‘_'5_dev julio al 20 de julio del
evaluacion final de la feria 'de la|afio2002. . ~ o e
salud. Ry | e

Periodo vacacional ‘asign

"al 31 de julio del
alumna pasante. .. " R T O

INDICADORES DE EVALUACION PARA LA FERIA DE LA SALUD.
1.-Porcentaje de familias beneficiadas por el programa.
2.-Promedio de platicas otorgadas por todos los médulos.
3.-Porcentaje de la poblacion asistente.

4 -Participacién activa de los asistentes en los médulos.
5.-Promedio de mddulos que otorgaron sus actividades.
6.-Total del personal de salud participante en el evento.

7.- Asistencia del gobernador y sus regidores asi como los profesores de las
instituciones educativas al evento.
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EVALUACION

La feria de la salud es un programa sujeto a un seguimiento y evaluacion
ya que las actividades implicitas en este estan dirigidas a la medicion de
procesos, resultados e impacto del programa, pero también de manera
relevante, a proporcionar informacion sobre la promocion y prevencion de
los problemas y necesidades de salud para el autocuidado en los habitantes
de San Miguel Enyege, permitiendo de estd manera reorientar acciones,
mejorar la funcionalidad y, en general aumentar la efectividad y el uso
eficiente de los recursos asignados para el logro de los objetivos y las
metas planeadas.

La informacion requerida para su elaboracién fue tomada en gran parte por
el diagnostico situacional de salud y el programa de educacién para la salud
en coordinacidn con la doctora Laura Susana Gonzalez que atendia el
maédulo en ese momento, el DIF Municipal de Ixtlahuaca y los orientadores
de las instituciones educativas de la localidad, de conformidad con los
indicadores establecidos por estas.

Con el programa de la feria de la salud se pretende dar seguimiento a
algunas actividades del programa de educaciéon para la salud ademas de
dar a conocer los programas de salud con los que trabaja el DIF en las
comunidades en materia de promover la salud y evitar la enfermedad a
consecuencia de la falta de informacién o el desconocimiento del
autocuidado integral.

De acuerdo a los resultados esperados y en comparacién con los objetivos
y las metas planeadas se logrd promover la salud y la prevencion mediante
mddulos de educacién, donde se informaba a los invitados sobre sus
temas en cuanto a las necesidades y problemas de salud en su comunidad,
por otro.lado se dieron a conocer en un 100% los programas que
promueve el DIF a los habitantes, asi mismo del 100% de la poblacién que
se pretendié que asistiera solo el 70% de esta asistid; al evento por lo que
considero regular su asistencia, ya que la restante se quedo sin recibir
informacion.
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En cuanto a la participacion de los invitados en ‘cada médulo se considera
deficiente ya que no participaban voluntariamente.’ .

En referencia a el porcentaje de la poblacion benefi cuada tenemos solo el
80% de esta; ya que no asistid toda la: poblac1on que se esperaba; sin
embargo la participacidn del personal de: salud- en cada mddulo de
educacion yo la considero excelente ya que estos pusIeron todo su empefio
y dedicacidn para su participaciéon en el evento.
El total de mddulos de educacién para’lasalud: fue de IS por lo que se
considera aceptable y regular por el hecho dé:que se planearon 20 de
estos, los faltantes fueron debido a que eI personal de enfermeria de base
no participo en el evento. :

Con referencia a la asistencia del gobernador y sus regidores los cuales
fueron invitados al evento fue deficiente pues se invitaron a 20 de estos de
los cuales solo asistieron 6 personas sin saber porque el restante no lo hizo.

De acuerdo con lo anterior, la inasistencia de estos Ultimos, nos muestra el
poco interés por parte de estas autoridades a afrontar y resolver los
problemas de salud que afectan a su comunidad.

Por Ultimo la eficiencia del programa se midié a través del uso de recursos
disponibles; por‘lo que se puede decir que estd llego a su maximo grado
gracias a la-coordinacién con las instituciones mencionadas anteriormente.

TESIS COd
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En-cuanto . a-la poblacion asistente a las  platicas, su 'asistencia la
considero deficiente 'ya que fue a pocos los .que Ies mtereso asistir a los
lugares donde se impartieron. S

~La participacién activa de los asistentes a las platicas fue deficiente ya
que solo participaban 1 o 2 personas voluntariamente.

. El promedio de sesiones para educacién a la salud otorgadas por
familia” directamente en sus hogares fue de aproximadamente de 50,
debido a la carga de trabajo, la desconfianza de las personas, el peligro
entre otras.

Por Ujtimo el total de sesiones de educacién para la salud fue de 12
platicas en un- afio impartidas 1 por mes ya fuera en las instituciones
educativas, el mddulo medico-social o el DIF.

En cuanto a los recursos que se usaron en el desarrollo del programa
se considera Optimo ya que se supo aprovechar correctamente
complementado con instrumentos (evaluaciones diagnosticas), técnicas y
recursos didacticos para motivar a alin mas la participacion de las
personas; cabe confirmar que se evalué a los participantes antes, durante
y después de cada platica, para medir el grado de aprendizaje que
alcanzaron por cada tema expuesto.
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INDICADORES DE EVA’LUACIéN EN EL PROGRAMA DE
EDUCACION PARA LA SALUD.

1.- Porcentaje de la poblacién a la que se le pretendié orientar, sensibilizar
y promocionar sobre los problemas y necesidades de salud por medio de
las sesiones de educacion para la salud.

2.- Porcentaje de la poblacion de la localidad que asistié a las sesiones
educacionales para la salud.

3.~ Promedio de participaciones por parte de los invitados a las platicas de
educacién para la salud.

4.- Promedio de las platicas otorgadas a las familias directamente en sus
hogares.

5.-Promedio de platicas otorgadas durante todo el afio de servicio social en
el DIF municipal de Ixtlahuaca.
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CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DEL EVENTO DE LA FERIA DE LA

SALUD.
" HORA ACTIVIDADES RESPONSABLES
PROGRAMADAS
De 6:00 a.m a 9:00 ;Adornar el lugar Enfermeras:

a.m donde se llevara Alma Delia Robledo.
acabo la feria de la Olivia Castillo.
salud. Azucena Romero.

De 9:05.a.m, a 9:30 |Presentacidn del Azucena Romero
a.um, - presidium. Tavera.
De 9:35 a.m. a 10:00 |Introduccién,
wtaum justificacion yi Azucena Romero.
e objetivos.
De 10:05 ‘a.m.a - |Palabras ‘de| Azucena Romero.
10'15’a‘m ’ o blenvenrda
De 10: 20 am.a  ’ Inauguracion de la |Criséforo Francisco
10:30’ a mis SALUD Mondragon 6to

regidor de salud
publica en Ixtlahuaca.

e Por la autoridades del
10:30 a.m tido’por los | DIF.

Sndaneils Comunidad abierta y
Inicio del evento equipo de  salud
|donde participara la | participante.
comunidad invitada.

De 15:10 p.m.:a- .| Palabras de| Azucena Romero.
16:00 p m.. *|agradecimiento y

clausura.
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UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO

ESCUELA NACIONAL DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA
GUIA DE VISITA DOMICILIARIA

Numero de folio:

Encuestador:

Domicilio:

SEPTIEMBRE 2001

I.- Datos dell;a‘ familia.

Apeliidos_ :

- Paterno materno

1.1.- Dinamica familiar.

Composicién familiar:

Nombre |Parentesco|Edad Ocupa- |Escolaridad{Estado |Observa-
cidn | civil. ciones

TESIS CCH
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' 1I. Blenestar Soaal

a.Cuando alguuen de Ia familia  se enferma a que institucion de salud
acuden de Ias s«gutentes que se le mencionaran?

a)ISEMYMM b)SSA c) HOSPITAL GENERAL DE TOLUCA d) D.LF

‘e) OTROS

¢Podria decirme cuales son las enfermedades que atacan mas a su familia?

éCuentan 'cc_)‘n_;;far cias o laboratorios dentro de su comunidad?épodria

decirme cuantas? .

éCuentan con algin comité que le ayude para su atencidén médica cudl ?
II1.-Educacion.

éCon cuantos jardines de nifios, pnmanas, secundanas, preparatorias y
universidades cuentan dentro de su comunldad? -

1V.-Religién.
éMe puede decir a que tipo 1 el'(gloh"b’e’rtenet:e su familia?

éUstedes veneran algun sa o or que lo hacen y en que fecha?

V.- orgamzacnon‘”c ormcah'

éPodria usted ecurme las cantidades anuales en producciéon ganadera y
agricola?: ‘

c’,Existe alglin:grupo de personas que dirijan o influyan en el proceso

prodqctivb? =
<€
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VI.- Nivel cultural.

é Me puede mencnonar a que grupo etnlco pertenecen’«‘

¢Podna decurme algunas costumbres, ‘tradncmnes, celebraciones y valores
que predom' e o ,unldad7~' e : PRI

trabajar en su area?.

éCuentan idad 1"deflos alimentos basicos dentro de su
comunidad?: e '

éMe podria dec Ilmentos que integran la dieta comdn de su familia?

éCudl es el:ho ario numero de comidas al dia que usted acostumbra en la

familia?

¢lava las’ frutas -verduras, hierve o clorar el agua antes de ingerirlas si no
porqué?’ G

IX.- Vestido.

éPodria decirme las variedades de vestido de nifios, nifias, sefioritas,
jévenes, adultos y personas de la tercera edad segun las caracteristicas
climatoldgicas?
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X.- Medlo Amblente

(_Practlcan habltos hlglenlcos en. beneficio 'a su salud dentro de su
comunldad ‘como partlc1panyque hacen7 : - . .

Anﬁ»byifentg fisico

Habitacion:

Tenencia:: © .. propia () alqunlada( 3

Tipo: sola ( ) departamento(. vecmdad( )
Pisos: : ©-.concreto ()

Muros: R tabiqu'e(-)

Cuartos: TLETUNO R (v

Cocina: o separada

Sanitario: © - familia

Higiene: ' S

Servicios sanitarios.
Agua intradomiciliaria .

Drenaje: -~ si e
Eliminacién de basura: z) ciotros (1)
Pavimentacién: . ' o & o sno ()
Fauna: e G, ) () otros ()
Fauna nociva: : chmches( ) otros ( )

Medios de transpofté: ;ca:njii‘c'jf'ni( Niitren (V) tax1( ) propio ( )

Qtros ¢)

TESIS COW 78
FALLA DE ORIGEN




Habitos higiénicos personales:
: Aseo . parcial. Total () _diario (. ) semanal ( )
S G _Cada tercer dia (") otros (-)

de:st cuentah con teatros, cines y discotécas donde
puedan dnvert' R

é MenCIone algunos tros tipos de distraccion donde acude usted o su
famllxa a dlvertlrse7 :

XIV SltuaC|on economlca famifiar.
é Cuantas per ona penden de usted econdmicamente?

¢ Cuanto asqende su ingreso mensualmente?

¢Podria_decir
familiares? ‘

idnto: equivale el salario de las ocupaciones de sus

PROBLEMAS Y NECESIDADES, E SALUD DETECTADOS Y JERARQUIZADOS
PARA SU ATENCION EN ESTA FA ILIA
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No. Of. SMDI/0110/02,
IxUalhuaca, Méx., Marzo 7 de 2002,

LIC. MA. GUADALUPE QUIJANO PEDRAZA
OFICIAL DEL REGISTRO CIVIL

SANTA ANA IXTLAHUACA

PRESENTE

Sirva esle medio para presentar a sus finas atenciones a la C. AZUCENA
ROMERO TAVERA, estudianle de la Licenciatura en Enfermeria y prestadora de
setvicio social en este Sistema.

Asilmismo, solicilo su apoyo a electo de que le sea brindada informacion
referente a mortalidad, nupcialidad y natalidad de fas comunldades que atiende la
Oficialia de! Registro Civil a su digno cargo.

Sin mas por el momento, me despido no sin antes reilerarle las seguridades
de mi mas alta y distinguida consideracion. .

TAMENTE

C P. ANG L IHERNANDEZ PENA

Qmec OR GENERAL D)EL SISTEMA MUNICIPAL DIF
Wi DE IXTLAHUACA, MEXICO
. o

C.C.P. MINUTARIO.

Ke'a)
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Ixtlahuaca, Méx., Octubre 2 de 2001.

LIC. SUSANA SALAS SEGURA
DIRECTORA DE LA ESCUELA NACIONAL
DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA
PRESENTE

Sirva este conducto para enviarle un cordial saludo, a la vez, hacer de su
conocimiento que el Sistema Municipal DIF de Ixtlahuaca, cuenta con siete clinicas rurales
en diversas comunidades del municipio, y una en la cabecera municipal, cuyo objetivo
esencial es brindar servicios médicos de salud basicos con calidad 'y calidez a la
ciudadania ixtlahuaquense, por lo que me permito solicitar su apoyo con material didactico
(videocasetes, diapositivas, tripticos, volantes, etcétera), a fin de impartir platicas a la
poblacidn que acude en demanda del servicio.

Sin mas de momento y agradeciendo de antemano sus finas atenciones, hago
propicia la ocasion para reiterarle las seguridades de mi mas alta y distinguida
consideracién. )

ATENTAMENTE

DIRECTORA GENERAL DEL SISTEMA MUNICIPAL DIF.
DE IXTLAHUACA, MEX. )

c.c.p. Lic. Claudia Edith Trujillo de Quijada, Presidenta del Sisterma Municipal DIF Ixtlahuaca.

Minutario. . /Q\L‘-’ (
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PROFR. FRANCISCO LOPEZ VAZQUEZ

DIR. DE LA PRIM “JOSE VICENTE VILLADA” TURNOM /tmo
PROFR. JUAN SEPULBEDA GONZALEZ N i N
DIR. DE LA ESC. PRIM. “JOSE VICENTE VILLADA’”TURNO VESPERTINO

LIC. CAROLINA SOLIS GUZMAN
PROFESORA DE LA E.N.E.O. — U.N.A.M.
COORDINADORA DE SERVICIO SOCIAL

LIC. LETICIA RAMIREZ TORRES.

PROFRA. DE LA E.N.E.O. — U.N.A.M.
COORDINADORA DE SERVICIO SOCIAL
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