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Resumen

Intervenciones en enfermeria en salud publica y medicina

alternativa preventiva en una familia monoparental

En el presente estudio de caso, como dice la OMS con respecto a la
salud publica, se determiné las lineas de intervencion y estimular la
produccion, difusiéon y aplicacién de conocimientos valiosos. (1)

La salud en el mundo es de gran importancia ya que de esta depende
la existencia de la humanidad, siendo esta de tal complejidad que se
necesita de un equilibrio en el ambito espiritual, fisico, econémico,
social, cultural, laboral, familiar, etc. Es por ello que en este estudio
de caso se considero la teoria del autocuidado de Dorothea Elizabeth
Orem, en una familia monoparental aparentemente sana que enmarca
a la mujer como parte fundamental por ser jefe de familia, se abordara
los factores de riesgo de la mujer en edad adulta fortaleciendo el
empoderamiento del cuidado de la salud de ella, dos integrantes de la
familia potencialmente con factores de riesgo por ser adolescentes,
todo esto con un enfoque preventivo con medicina alternativa y su
gama terapeéuticas como disciplinas, corrientes, teorias etc. desde la
oriental hasta la regional dando la oportunidad de equilibrar el entorno
para favorecer la salud de la familia. Dando como resultado la
aplicacion del proceso de atenciéon de enfermeria con una aceptacion
de cuidados preventivos de bajo costo y mayor beneficio a largo plazo
para la familia R. N. Palabras clave salud publica, medicina alternativa,
medicina tradicional en México, prevencidon, familia, tipos de familia,
enfermeria, intervenciones de enfermeria, diagnostico de enfermeria,

cuidado, cuidados de enfermeria.




Resumen

Interventions in public health nursing and preventive

alternative medicine in a single-parent family

In this case study, as WHO says with respect to public health, the lines
of intervention were identified and the production, dissemination and
application of valuable knowledge was identified. (1)

Health in the world is of great importance since it depends on the
existence of humanity, this being of such complexity that a balance in
the spiritual, physical, economic, social, cultural, labor, family, etc. is
needed. That is why this case study considered Dorothea Elizabeth
Orem's theory of self-care, in a seemingly healthy single-parent family
that frames women as a fundamental part of being head of the family,
addressing the risk factors of women in adult strengthening the
empowerment of her health care, two family members potentially with
risk factors for being scared, all this with a preventive approach with
alternative medicine and its therapeutic range such as disciplines,
currents, theories etc. from eastern to regional giving the opportunity
to balance the environment to promote the health of the family.
Resulting in the application of the nursing care process with an
acceptance of low-cost preventive care and greater long-term benefit
for the R. N family. Public health key words, alternative medicine,
traditional medicine in Mexico, prevention, family, family types,

nursing, nursing interventions, nursing diagnosis, care, nursing care.
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Introduccidén

La enfermeria es una pieza fundamental para la promocién de la salud
y prevencién de la enfermedad en la poblacion, comunidad, familia y
persona. Por lo que se fortalece con la especialidad en salud publica.
En este estudio de caso se plasma cada una de las competencias de

la especialidad.

Teniendo como objetivo promover habitos saludables en una familia
monoparental bajo aplicacion del Proceso Atencion de Enfermeria
mediante promocién de la salud, prevenciéon, deteccion oportuna de
enfermedades con enfoque en Sistemas de Enfermeria de Dorothea

Elizabeth Orem y el uso de la medicina alternativa preventiva.

En el capitulo uno se fundamenta la vulnerabilidad, factibilidad
magnitud y trascendencia de la prevencién y deteccion oportuna de
enfermedades que conllevan a mantener y mejorar la salud de una
familia monoparental. EI marco tedrico es el pilar fundamental de
nuestro estudio de caso ya que nos constituye la base donde se
sustenta el analisis, la revision de las investigaciones previas que de
manera directa o indirecta abordan el tema intervenciones de
enfermeria en salud publica y medicina alternativa preventiva en una
familia monoparental, haciendo uso de palabras claves para facilitar la
investigacion. En el capitulo tres se describe la metodologia de la
seleccion de la familia de estudio derivada de un diagndstico de salud
de la comunidad de San Luis Tlalxialtemalco ubicado en la alcaldia
Xochimilco. Considerando los aspectos éticos como la autorizacién de
la entrada a su hogar manteniendo la privacidad de sus datos
personales y poder retirarse del estudio cuando ellos lo decidieran. En
el capitulo cuatro se plasma la aplicacion del proceso de atencién
enfermeria dando educacién para la salud medicina alternativa
preventiva en diversas areas de oportunidad como lo es el saneamiento
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en el hogar complementando con teorias orientales como el feng shui,
promocion de vacunacién, fortaleciendo con medicina alternativa,
detecciones oportunas para cancer de mama y cancer cérvico uterino,
prevenir enfermedades bucales con apoyo de la fitoterapia, al igual que

los accidentes en la via publica y en el hogar.



Objetivos

Objetivo Generales

. Promover habitos saludables en una familia monoparental bajo
aplicacién del Proceso Atencidén de Enfermeria mediante promocién de
la salud, prevencion, deteccidn oportuna de enfermedades con enfoque
en Sistemas de Enfermeria de Dorothea Elizabeth Orem y el uso de la

medicina alternativa preventiva.

Objetivos Especificos

. Valorar factores condicionantes, requisitos de desarrollo,
requisitos universales de autocuidado de la familia.

. Establecer diagndsticos de enfermeria enfocados a el problema,
riesgo y promocién de la salud.

. Disefiar un plan de cuidados de enfermeria especializada en
salud publica con énfasis en apoyo educativo.

. Promover el autocuidado de la familia basados en intervenciones
especializadas en salud publica.

. Evaluar el impacto de la familia en estudio.



Capitulo |

Fundamentacion

Caracteristicas de Salud Publica (Magnitud, Trascendencia, Vulnerabilidad,
Factibilidad)

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) expresan que la vivienda es el ente
facilitador del cumplimiento de un conjunto de funciones especificas
para el individuo y/o la familia: proteger de las inclemencias del clima;
garantizar la seguridad y proteccién; facilitar el descanso; permitir
el empleo de los sentidos para el ejercicio de las manifestaciones
culturales; implementar el almacenamiento; procesamiento y consumo
de los alimentos; suministrar los recursos de la higiene personal,
doméstica y el saneamiento; favorecer la convalecencia de los
enfermos, la atencion de los ancianos y personas con discapacidad;
procurar el desenvolvimiento de la vida del nifio; promover el desarrollo
equilibrado de la vida familiar; etc. Sin embargo, la mayor parte de la
poblacién mundial habita en alojamientos que no cumplen los
requisitos basicos. En este contexto cobran particular relevancia los
datos de la CEPAL, segun la cual un 39% de los hogares de América
Latina y el Caribe viven en condiciones de pobreza, un 18% en
condiciones de indigencia y un 37% de las viviendas son inadecuadas
para ser habitadas. Por otra parte, son muchos los factores del
ambiente doméstico que influyen negativamente en la salud: falta de
acceso al agua potable, saneamiento basico insuficiente en el hogar y
la comunidad, inseguridad alimentaria, etc. Dada la amplia gama de
elementos propios de la vivienda que afectan a la salud, no es posible
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dar una definicién simple de lo que constituye una vivienda de calidad
insalubre. También es dificil demostrar de manera concluyente las
relaciones entre los distintos aspectos de la vivienda y la salud, ya que
también ejercen influencia otras variables asociadas, como la
predisposicion o susceptibilidad fisica, econdmica, politica o social que
tiene una comunidad de ser afectada.

El analisis de la vulnerabilidad debe considerar los factores que la
originan: exposicion, fragilidad social y nivel de resiliencia.

Para disminuir la vulnerabilidad social y el riesgo de la vivienda para
la salud, se deben aplicar estrategias de intervencion basadas en la
inter subjetividad. (1)

La armonia que propone el feng shui se basa en principios bien
establecidos de la metafisica china: estudia el flujo de la energia o Chi
en el paisaje para determinar como influyen en las viviendas y en las
personas que las habitan. A través de la practica del feng shui
generamos una energia armonica en todos los ambientes de la casa;
para que nuestros espacios se conviertan en la tierra fértil en la cual
nuestros afectos, nuestra salud y nuestros proyectos podran germinar

y desarrollarse plenamente. (2)

En cuanto a los adolescentes en general se considera que los
adolescentes (jovenes de 10 a 19 afos) son un grupo sano. Sin
embargo, muchos mueren de forma prematura debido a accidentes,
suicidios, violencia, complicaciones relacionadas con el embarazo y
enfermedades prevenibles o tratables.

Mas numerosos aun son los que tienen problemas de salud o
discapacidades. Ademas, muchas enfermedades graves de la edad
adulta comienzan en la adolescencia. Por ejemplo, el consumo de
tabaco, las infecciones de transmision sexual, entre ellas el VIH, y los
malos habitos alimentarios y de ejercicio, son causas de enfermedad o

muerte prematura en fases posteriores de la vida.
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Estrategia Mundial para la Salud de la Mujer, el Nifio y el Adolescente
(2016-2030). La estrategia se centra en la proteccidon de las mujeres,
los nifios y los adolescentes que viven en entornos humanitarios y
fragiles y en la realizaciéon de su derecho humano a gozar del grado
maximo de salud que se pueda lograr, incluso en las circunstancias
mas dificiles. (3)

Actualmente tenemos los conocimientos y la posibilidad de poner fin a
la mortalidad prevenible de mujeres, nifios y adolescentes, de mejorar
en gran medida su salud y bienestar y de realizar el cambio
transformador necesario para configurar un futuro mas prospero y
sostenible. Eso es lo que se pretende conseguir con esta Estrategia
Mundial para la Salud de la Mujer, el Nifio y el Adolescente, es
universal, se aplica a todas las personas (incluidas las marginadas y
de dificil acceso) en todas partes (incluidas las situaciones de crisis)
y aborda problemas transnacionales. (4)

Debido a las diferencias bioldgicas y sociales, el hecho de pertenecer
a uno u otro sexo tiene gran impacto en la salud. La salud de la mujer
y la nina es especialmente preocupante porque en muchas sociedades
se encuentran en una situacién de desventaja por la discriminacién
condicionada por factores socioculturales.

Algunos de los factores socioculturales que impiden que las mujeres y
ninas se beneficien de servicios de salud de calidad y alcancen el
maximo nivel posible de salud son: las desigualdades en las relaciones
de poder entre hombres y mujeres; las normas sociales que reducen
las posibilidades de recibir educacion y encontrar oportunidades de
empleo; la atencion exclusiva a las funciones reproductoras de la
mujer, y el padecimiento potencial o real de violencia fisica, sexual y
emocional.

La pobreza es un importante obstaculo a la obtencién de buenos

resultados sanitarios en ambos sexos. (5)
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El instituto Nacional Estadistico y Geografico (INEGI) con el sistema

de cuentas Nacionales de México nos dice que el Producto interno

Bruto (PIB) destinado al sector salud en la participacion porcentual

respecto al PIB Nacional es de 5.7 y de acuerdo con la distribucion

porcentual es 100, los cuales es distribuido en:

Servicios meédicos de atencién ambulatoria participacion
porcentual respecto al PIB Nacional 0.9, participacion porcentual
16.4

Actividades auxiliares del cuidado de la salud participacidon
porcentual respecto al PIB Nacional 0.05, distribuciéon porcentual
0.8

Administracion de la salud Publica participacion porcentual
respecto al PIB Nacional 0.4 y distribucion porcentual de 0.8
Horas y valor econdmico del trabajo no remunerado en el
cuidado de la salud participacién porcentual respecto al PIB
Nacional 1.6 y por distribucién porcentual 28.1 por tipo de
cuidado, cuidado preventivo horas 25.6% y su valor econémico
10.2%.

Medicina tradicional, el gasto de los hogares en medicina
tradicional, distribucién porcentual (2018), 40.9 productos de

medicina tradicional, 59.1 en servicios de medicina tradicional.

En México, de cada 100 hogares familiares:

70 son nucleares, formados por el papa, la mama y los hijos o
s6lo la mama o el papa con hijos; una pareja que vive junta y no
tiene hijos también constituye un hogar nuclear.

28 son ampliados y estan formados por un hogar nuclear mas
otros parientes (tios, primos, hermanos, suegros, etcétera).

1 es compuesto, constituido por un hogar nuclear o ampliado,

mas personas sin parentesco con el jefe del hogar.
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En total suman 99 debido a que el 1 restante corresponde a los no
especificados
Y de cada 100 hogares no familiares: 93 son unipersonales, integrados
por una sola persona.

e 7 es co-residente y estd formado por dos o mas personas sin

relaciones de parentesco.

Los hogares también se clasifican de acuerdo con la persona que los
dirige. La informacidén de la Encuesta Inter censal 2015, muestra que
el 29% del total de los hogares son dirigidos por una mujer, esto

significa que 9 millones 266 mil 211 hogares tienen jefatura femenina.

(6)

La Medicina Tradicional y Natural (MTN) es conceptualizada por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como las practicas, enfoques,
conocimientos y creencias sanitarias diversas que incorporan
medicinas basadas en plantas, animales y/o minerales, terapias
espirituales, técnicas manuales y ejercicios aplicados de forma
individual o en combinacion para mantener el bienestar, ademas de
tratar, diagnosticar y prevenir las enfermedades. De acuerdo con la
Organizacion de Naciones Unidas, la MTN es la suma total de
conocimientos, habilidades y practicas basados en teorias, creencias
y experiencias oriundos de las diferentes culturas, sean o no
explicables, y usados en el mantenimiento de la salud, asi como en la
prevencion, diagnosis o tratamiento de las enfermedades fisicas o
mentales.

La gran aceptacion social de la MTN, en el ambito nacional e
internacional, se debe en gran medida a los problemas de salud que
ha resuelto, ya que ha sido utilizada con éxito en rehabilitacién logo
foniatrica, prevencion de suicidios, tratamientos estomatoldgicos,
ortopédicos, urolégicos, como analgésico para realizar maniobras, en

la cefalea por migrafas, en la prevencion de enfermedades en

-14 -




pacientes geriatricos, en enfermedades oftalmoldgicas y
otorrinolaringolodgicas. De acuerdo al planteamiento anterior las
autoras afirman que las enfermedades que no han contado con
solucién por la escasa visidon integradora de la medicina occidental,
gracias a la perspectiva de ver al hombre como un todo en interaccion
con todos los fendmenos que lo rodean, se ha podido desentrafar la

causa y tratar al paciente. (7)
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Capitulo 2

Marco tedrico

Marco conceptual

Cartilla Nacional de Salud

Es un documento oficial de entrega gratuita a la poblacion, su objetivo
es promover el auto cuidado de la salud, a través de acciones
de prevencion, deteccion oportuna y control de enfermedades, es
un instrumento que facilita el seguimiento personalizado del estado
de salud mediante el registro de cada una de las acciones que se

proporcionan.(8)

Cuidado

A la accion encaminada a hacer por alguien lo que no puede
hacer la persona por si sola con respecto a sus necesidades
basicas, incluye también la explicacion para mejorar la salud a
través de la ensefianza de lo desconocido, la facilitacién de la
expresion de sentimientos, la intencion de mejorar la calidad de
la vida del enfermo y su familia ante la nueva experiencia que
debe afrontar.(9)

Cuidados de enfermeria de baja complejidad

A los que se proporcionan al paciente que se encuentra en estado
de alerta y hemodinamica mente estable, con minimo riesgo vital

0 en recuperacion de un proceso morbido. EIl cuidado se enfoca
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a satisfacer las necesidades basicas de salud y de la vida cotidiana.

(9)

Diagnostico de enfermeria

Al juicio clinico sobre las respuestas de la persona, familia o
comunidad ante procesos vitales o problemas de salud reales o
potenciales que son la base para la seleccion de intervenciones, y el
logro de los objetivos que la enfermera responsable de la persona

desea alcanzar. (9)

Educacién para la salud

Las personas han de adquirir conocimientos, aptitudes e informacion
que les permitan elegir opciones saludables, por ejemplo con respecto
a su alimentacién y a los servicios de salud que necesitan. Tienen que
tener la oportunidad de elegir estas opciones y gozar de un entorno en
el que puedan demandar nuevas medidas normativas que sigan

mejorando su salud.(10)

Enfermera(o)

A la persona que ha concluido sus estudios de nivel superior en el
area de la enfermeria, en alguna institucién perteneciente al
Sistema Educativo Nacional y se le ha expedido cédula de ejercicio
con efectos de patente por la autoridad educativa competente,

para ejercer profesionalmente la enfermeria. (9)

Familia
Entre las muchas definiciones de familia, una dice que es un grupo

de personas que viven bajo un mismo techo, comparten creencias
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y costumbres vy tienen como finalidad el bien ser y el bienestar de
cada uno de sus miembros. Para Friedman, “la familia esta compuesta
de personas unidas por lazos matrimoniales, sanguineos o de
adopcién. Los miembros de la familia usualmente viven juntos,
interactuan y se comunican con cada rol que tengan, bien sea esposa,
esposo, madre, padre, hijo, hija, hermano, hermana. La familia
comparte una cultura comun” (11).

“‘La familia esta constituida por un grupo de individuos, hombres,
mujeres, adolescentes y nifios, cuyos rangos de edades pueden
extenderse dos o0 mas generaciones. Las relaciones dentro de la
familia son mas intensas que en cualquier grupo de la sociedad. La
familia normalmente posee una larga historia colectiva. Su vida es
un continuo flujo del distante pasado, del presente y del futuro. La
familia tiene ciertas caracteristicas que la distinguen: comparte un
lenguaje, una clase social, un hogar, un ingreso econdmico; tiene
funciones de satisfacer las necesidades afectivas y econdmicas de
sus miembros, la satisfaccién sexual de la pareja y la procreacion y
crianza de los hijos”(12)

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define familia como "Los
miembros del hogar emparentados entre si, hasta un grado
determinado por sangre, adopcion y matrimonio. ElI grado de
parentesco utilizado para determinar los limites de la familia dependera
de los usos, a los que se destinen los datos y, por lo tanto, no puede

definirse con precisidén en escala mundial”. (13)

Intervenciones de enfermeria independientes

A las actividades que ejecuta el personal de enfermeria dirigidas
a la atencion de las respuestas humanas, son acciones para
las cuales esta legalmente autorizado a realizar de acuerdo a

su formacion académica y experiencia profesional. Son actividades
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gque no requieren prescripcion previa por otros profesionales de la
salud. (9)

Medicina alternativa

Se utiliza para describir terapéutica que no se incluyen en el
aprendizaje de la medicina convencional, como la acupuntura, el
masaje terapéutico y las plantas medicinales. Las personas suelen
considerar este tipo de terapias como ajenas a la medicina establecida,
por eso reciben el nombre de "alternativas."

Las practicas que tienen una base biolégica implican complementar la
dieta normal de una persona con nutrientes, plantas medicinales,
extractos y ciertos alimentos. Si alguna vez has tomado suplementos
con vitaminas o plantas medicinales, has recurrido a una técnica de
base bioldgica.

Las terapias de manipulacién y basadas en el cuerpo se centran en los
sistemas y estructuras del cuerpo. Si alguna vez has visitado a un
quiropractico o recibido un masaje, has seguido un tratamiento de
manipulacion.

Las intervenciones para la mente y el cuerpo utilizan la conexién que
existe entre la mente, el cuerpo y el espiritu para crear un mayor
bienestar general. Las técnicas que actuan sobre la mente y el cuerpo
incluyen la meditacion, el yoga o retro alimentacion.

Las terapias energéticas pretenden restaurar los desequilibrios que se
producen en la energia natural del cuerpo. Incluyen técnicas como el
Chi Kung o el Reiki.

Ademas de estos cuatro tipos de practicas distintas, la CAM incluye
varios sistemas de medicina completos. Estos sistemas de medicina
alternativa son sistemas completos de teoria y practica, y muchos se
originaron en épocas anteriores a la medicina convencional que

usamos en Occidente hoy en dia. Algunos ejemplos de sistemas de
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medicina alternativa incluyen la medicina tradicional china, la medicina

ayurvédica, la homeopatia y la naturopatia. (14)

Medicina tradicional en México

Se considera medicina tradicional mexicana, al conjunto de sistemas
de atencidn a la salud que tiene sus raices en profundos conocimientos
sobre la salud y la enfermedad que los diferentes pueblos indigenas y
rurales de nuestro pais han acumulado a través de su historia,
fundamentados en una interpretacion del mundo (cosmovision), de la
salud y enfermedad de origen prehispanico, que ha incorporado
elementos provenientes de otras medicinas, como la medicina antigua
espafiola, la medicina africana y en menor medida por la interaccion
de la propia medicina occidental.

La medicina tradicional sefala a la naturaleza, a los hombres y a lo
sobrenatural como los tres agentes que producen las enfermedades.
Por esta razon utiliza una gran variedad de técnicas terapéuticas que
van desde el uso de la herbolaria, de animales y de minerales.

La medicina tradicional (alternativa) esta reconocida en la Constituciéon
Politica (Art. 2) como derecho cultural de los pueblos indigenas. En
sus expresiones mas profundas, comprende:

El universo como totalidad interconectada, el cuerpo humano que
incluye a la mente y el espiritu.

Un entendimiento y clasificacion de las diferentes enfermedades,
coherente con toda la cosmovision y concepcion de la salud vy
enfermedad.

Un entendimiento de las causas de enfermedad que toma en cuenta
mecanismos que rompen el equilibrio frio-calor del cuerpo, derivados
del comportamiento individual y de las relaciones sociales, ambientales
y espirituales.

Una serie de estrategias para diagnosticar las enfermedades y los

desequilibrios, inmersa en el conjunto del sistema.
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Y un amplio conjunto de elementos terapéuticos, que incluyen la
herbolaria, el uso de productos animales y minerales.

Algunas entidades federativas como Morelos, Chiapas, Ciudad de
México, Querétaro, Oaxaca, Nayarit han elaborado iniciativas para
reformar su ley de salud y regular la practica de la medicina tradicional.
(15)

Prevencion
La prevencion primaria establece premisas de educacién en salud

para reducir riesgos. (8)

Promocion

La promocién de la salud permite que las personas tengan un mayor
control de su propia salud. Abarca una amplia gama de intervenciones
sociales y ambientales destinadas a beneficiar y proteger la salud y la
calidad de vida individuales mediante la prevencién y soluciéon de las
causas primordiales de los problemas de salud, y no centrandose
unicamente en el tratamiento y la curacion.

(10)

Salud Publica
"salud publica es el arte y la ciencia de prevenir la enfermedad,
prolongar la vida y promover la eficiencia fisica y mental, mediante el

esfuerzo organizado de la comunidad". Para Milton Terris. (16)

Tipos de familia y definiciones
La familia consanguinea, la primera etapa de la familia. Aqui los
grupos conyugales se clasifican por generaciones, a familia

consanguinea ha desaparecido. Ni aun los pueblos mas salvajes de
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que habla la historia presentan algun ejemplo indudable de

ella.(17)
Cuadro 1

Con Prentesco Caracteristicas

Nuclear Hombre y mujer sin hijos

Nuclear numerosa Padre y madre con hijos

Reconstruida (binuclear) Padre y madre, en el que alguno o
ambos han sido divorciados o viudos
y tienen hijos de una unién anterios

Monoprental Padre o madre con hijos

Monoparental extendida Padre o madre con hijos, mas otras
personas con parentesco.

Monoparental extendida compuesta Padre o madre con hijos, mas otras
pesonas sin parentesco

Extensa Padre y madre con hijos mas otras
personas con parentesco

Extensa compuesta Padre y madre con hijos, mas otras
personas sin parentesco

No parental Familias con vinculos de parentesco
que realizan funciones o roles de familia
sin la presencia de los padres (ej. tios 'y
sobrinos, abuelos y nietos, primos o
hermanos, etc.

Fuente: de propia autoria basado en (17)

Grupos similares a familias (sin parentesco), Personas sin vinculo de

parentesco que realizan funciones o roles familiares.

Cuadro 2

PRESENCIA FISICA EN EL HOGAR CARACTERISTICAS

Nucleo integrado Presencia de ambos padres en el hogar
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Nucleo no integrado

No hay personas fisicas de alguno de

los padres

Extensa ascendente

Hijos casados o en union libre que viven

en la casa de alguno de los padres.

Extensa descendente

Padre que viven en la casa de alguno

de los hijos

Extensa colateral

Nucleo o pareja que vive en la casa de

familiares colaterales

Persona que vive sola

Sin familiar alguno, independientemente

de su estado civil o etapa de ciclo evolutivo

Como se observa, la tipologia o clasificacién de las familias presenta

una gran diversidad de variaciones, segun su esquema conceptual y

marco tedrico de referencia. (17)

Tipos de hogares en México

Para la realizacion del Encuesta Inter censal 2015, los hogares se

clasificaron en familiares y no familiares.

Un hogar familiar es aquel en el que al menos uno de los integrantes

tiene parentesco con el jefe o jefa del hogar. A su vez se divide en

hogar: nuclear, ampliado y compuesto.

Un hogar no familiar es en donde ninguno de los integrantes tiene

parentesco con el jefe o jefa del hogar. Se divide en: hogar

unipersonal y corresidente. (6)
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Marco Empirico.

En la tesis de titulacion de Jiménez Napoles S. cito textual “No se
puede hablar de una Enfermeria que tenga otras visiones terapéuticas
diferentes a la medicina occidental como lo es en este caso la Medicina
Alternativa (Herbolaria) por lo que podemos decir que Enfermeria tiene
algunos vinculos con la Herbolaria después de tener una funcién y

vinculacion con la medicina occidental. (18)

De acuerdo al trabajo monografico de Marquez Sanchez BC.se hizo un
inventario realizado por investigadores del Instituto Nacional
Indigenista, en México existen mas de tres mil quinientas especies
medicinales, las cuales son utilizadas por un gran sector de la
poblacién para tratar la sintomatologia de los padecimientos mas
comunes. Sin embargo, el porcentaje de especies botanicas
estudiadas desde un punto de vista farmacoldégico es relativamente
bajo. Si bien es cierto que durante las ultimas décadas la investigacion
cientifica de las plantas medicinales en México se ha destacado por un
notable avance en los estudios quimicos, el nivel de conocimiento
de los recursos herbolarios nacionales es insuficiente en

comparacion con lo logrado en otros paises.(19)

La herbolaria en odontologia cito las conclusiones de |la tesis de Ibarra
Hernandez JL “La herbolaria ha sido parte fundamental de la medicina
en todo el mundo. Existen dentifricos y enjuagues bucales, hechos a
base de hierbas medicinales, los cuales pueden sustituir a una
pasta dental y enjuague bucal convencional para la prevencion y
tratamiento de enfermedad periodontal. Existen diversos estudios in

vitro e in vivo, en los que se demuestra que el uso de plantas
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medicinales en diferentes preparados es un método eficaz como
tratamiento alternativo de la enfermedad periodontal. No se debe de
hacer uso indiscriminado de las plantas medicinales, no auto

medicarse”.(20)

En Tesis Grupal de Ramirez Sanchez M.l. Quintanilla Amaro Chabla
de la importancia de la medicina tradicional ya que es un recurso
natural, la forma mas sencilla menos riesgosa y mas econdmica para
aliviar los padecimientos; y obtener mejor aprovechamiento de los

recursos con los que cuenta la comunidad.(21)

En una tesis el autor concluye que el feng shui se consideraron
conceptos basicos y principios como puntos para el disefio aplicado
con Feng Shui, como son la tranquilidad, la estabilidad emocional,
la salud, la seguridad, etc. Aspectos que se penso que serian
adecuados y aplicables en el proyecto por medio del Feng Shui con la
utilizacién de colores adecuados propicios para larelajacion,
o para la actividad dependiendo en cada caso ,las plantas también
cumplieron una funcion importante en este aspecto, ya que los aromas
y sensaciones que proyecta cada elemento vegetativo se tomaron en
cuenta, como por ejemplo, el laurel de la india, propicio para la

meditacién y la reflexion.(22)

En una tesis realizada por Morales Amado B. con el titulo “Eficacia de
la aromaterapia para control y reduccion de la ansiedad en pacientes
odontopediatricos sometidos a extraccion dental en el Hospital
Regional Tenancingo, 2017” dice el autor que la aromaterapia es una

técnica eficaz para controlar y reducir la ansiedad en
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procedimientos de extraccion dentales pacientes odontopediatricos
(pTS<0.05; pUMW<0.05), igualmente efectiva tanto si se aplica por
inhalacion directa como por difusion en el ambiente (pTS=0.05;
pUMW=2=0.05). Se ha demostrado que el aceite esencial de naranja
Citrus aurantium ha resultado eficaz y que su aplicacién, mediante la
inhalacion de la esencia, ha ayudado a reducir la frecuencia cardiaca,
el ritmo respiratorio y la presion arterial. De acuerdo con ello, puede
pensarse que la aromaterapia es una buena alternativa para
relajar al paciente antes de someterse a procedimientos

odontolégicos(23).

En una tesis realizada en el 2019 con el titulo de “Efecto de la atencién
plena compasiva sobre l|la sintomatologia ansiosa y depresiva en
adolescentes con riesgo para el consumo de drogas” dice que el
objetivo principal de una estrategia de prevencion, dependera de en
qué nivel se encuentre ésta, es decir, una estrategia de prevencion,
desde su concepcidn, debe estar disefada con un objetivo
especifico y definir en éste la poblaciéon y sus caracteristicas, hacia la

cual se dirigira su aplicacién.(24)

“*

En la tesis “ Ejercicio de poder de la madre soltera profesionista con
hijos adolescentes: un analisis sistémico” refiere que en la mayoria
de las familias la madre soltera si ejercia su capacidad de poder
a nivel familiar, era ella quien tomaba las decisiones personales
y de grupo, establecia las reglas y las hacia respetar; no recibia ayuda
economica de algun familiar externo, y en general los limites al
exterior fueron claros lo cual significo que no permitia que

miembros ajenos a sus sistema, se entrometieran.(25)
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Se realiz6 una revision bibliografica de materiales disponibles en
revistas electronicas de la base SciELO con el objetivo de fundamentar
la contribucién de la Medicina Tradicional y Natural a la Salud Publica
cubana y las interrelaciones ciencia-tecnologia-sociedad. La
perspectiva Ciencia, Tecnologia y Sociedad (CTS) contribuye a
construir una cultura cientifica para que la poblacidén en general pueda
llegar a sentirla como propia, lo cual requiere priorizar la aplicacién de
la Medicina Tradicional y Natural (MTN) socialmente util vy
culturalmente relevante con el compromiso social basado en la
erradicacion de la pobreza, la armonia con la naturaleza y el desarrollo
sustentable. Se enfatizdé en la importancia de la medicina preventiva,
ademas de poner en evidencia la necesidad de reconceptualizar la
investigaciéon en las ciencias médicas sobre la base de una vision
interdisciplinaria que permita revelar fendmenos no explicados hasta
el momento, aspecto que necesita del enfoque desde la perspectiva de
la ciencia, tecnologia y sociedad como complemento esencial.
Reconocer a la Medicina Natural y Tradicional (MNT) como
especialidad médica, integradora y holistica de los problemas de salud,
emplea métodos para la promocién de salud, prevencién de
enfermedades, su diagndstico, tratamiento y rehabilitacion a partir de
los sistemas médicos tradicionales y otras modalidades terapéuticas
que se integran entre si y con los tratamientos convencionales de la
Medicina Occidental Moderna. (26)
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Marco Teoérico y modelo de Enfermeria
Paradigmas de enfermeria

Un paradigma es aquel que demuestra y delimita su campo de accién,
permite a un cientifico-tedrico actuar en el desarrollo de un marco de
conocimiento propio, de un lenguaje unico y universal entre los
miembros de una determinada disciplina cientifica. Sin embargo, a lo
largo de la historia han existido episodios destructores que se
presentan como crisis, pero que también contribuyen al desarrollo
cientifico; esto se conoce como “cambio de paradigma”, el cual resulta

de una antitesis a lo que tradicionalmente es aceptado.

Nightingale documentd los principios basicos de limpieza del medio

ambiente en sus Notas de Enfermeria, obra publicada en 1859.

La educacion sexual. Hablar de sexualidad ha representado un tabu
entre las familias, se considera malo, traerlo a discusién esta prohibido
y denota la falta de moralidad. Este es un paradigma tradicionalista
que ha marcado durante muchos afos la manera en que se piensa
acerca de la sexualidad. La educacién tradicionalista (la que se da por
hecho que es correcta y no cambia), tiene bases muy fuertes en la
religiéon, por lo tanto, no permite hablar sobre temas de sexualidad a

niRos y jovenes. (27)

Rol de la mujer. En la sociedad latinoamericana tradicional el
paradigma del rol de la mujer esta impuesto para las labores del hogar
y el cuidado de los nifios. Este paradigma se ha modificado a partir de
que la mujer ha adoptado un “multirol”, desempefiandose en labores,
oficios o profesiones en las cuales tradicionalmente no habia
incursionado, como el de chofer de taxi, herrera, carnicera o arquitecta,
entre otras. Sin embargo, aun cuando la mujer se ha convertido en
proveedora econdmica del hogar, el estereotipo de “ama de casa” se

ha perpetuado, porque continua con la tradicion de preparar la comida,
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el cuidado de los hijos y la ayuda con sus tareas, a pesar de haber

tenido una jornada laboral larga y extenuante. (27)
Dorothea Elizabeth Orem
Teoria del déficit de autocuidado (TEDA)

Dorothea Orem naci6o en los Estados Unidos el 15 de julio de 1914,
especificamente en Baltimore, Maryland EI 22 de junio de 2007 fallecio
en Savannah, Georgia, Estados Unidos, a la edad de 92 anos. Dejé
como legado una productiva carrera en el area de la salud, no solo

desde el punto de vista de |la practica, sino en materia intelectual.
Estudios

Orem realiz6 su escolaridad con las Hijas de la Caridad de San Vicente
de Paul. Después continué su formacién con las Hermanas de la

Caridad en el Providence Hospital de Washington D.C.

Ahi se le otorgd un diploma en enfermeria a la temprana edad de 16
anos. Mas tarde, en la Universidad Catolica de América recibio el titulo
de Ciencias en Educacion de Enfermeria, y en el afio 1946 realiz6 un

master en la misma area.
Teoria

En la construccion tedrica de Dorothea Orem el concepto de persona
es fundamental. Orem lo desarrolla como organismo bioldgico, racional

y pensante que se puede ver afectado por el entorno.

A partir de ahi, la teoria de Orem sefala que la persona es capaz de
efectuar acciones predeterminadas que la afectan tanto a ella, como

a otros y a su entorno.
La teoria del déficit de autocuidado

La teoria general del déficit de autocuidado es una relacién entre la

demanda de autocuidado terapéutico y la accién de autocuidado de las
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propiedades humanas en las que las aptitudes desarrolladas para el
autocuidado que constituyen la accion, no son operativas o adecuadas
para conocer e identificar algunos o todos los componentes de la

demanda de autocuidado terapéutico existente o previsto.

Los seres humanos tienen gran capacidad de adaptarse a los cambios
que se producen en si mismo o0 en su entorno. Pero pueden darse una
situacion en que la demanda total que se le hace a un individuo exceda
su capacidad para responder a ella. En esta situacion, la persona
puede requerir ayuda que puede proceder de muchas fuentes,
incluyendo las intervenciones de familiares, amigos y profesionales de

enfermeria. (28)

Dorothea E Orem usa la palabra agente de autocuidado para referirse
a la persona que realmente proporciona los cuidados o realiza alguna
accién especifica. Cuando los individuos realizan su propio cuidado

se les considera agentes de auto cuidado o cuidado.
Definicién de enfermeria.

Dorothea Orem también sefala una definicion propia de enfermeria,
que consiste en proporcionar a las personas asistencia directa en su
autocuidado. La misma se brindara en funcién de sus propias
demandas, y en razén de la insuficiencia de las capacidades debido a

las situaciones personales de los individuos o colectivos de personas.

Otras nociones fundamentales son las de salud, el autocuidado, la

enfermeria, el entorno y la relacion enfermero-paciente-familia.

Toda esta conceptualizacién realizada por Orem dio solidez a un
dispositivo tedérico de gran madurez. Tanto es asi, que sirvié de
referencia ineludible en el ambito de la enfermeria moderna y de las

politicas publicas en materia de salud.

En funcién de este concepto, cred la teoria del déficit de autocuidado

como un area de conocimiento compuesta por tres sub teorias
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relacionadas entre si: el autocuidado, el déficit de autocuidado y los

sistemas de enfermeria.

Esta teoria desarrollada y explicada por Orem llegd a recibir el nombre
de Modelo Orem, y la hizo merecedora de numerosos reconocimientos

y publicaciones.

Con dicho modelo conceptualizdé la relacion entre persona, cuidado,

autocuidado, entorno, sistema de enfermeria y salud. (28)

Funciones de la familia.

Son las tareas que les corresponde realizar a los integrantes de la

familia como un todo. Se reconocen las siguientes funciones:

Socializacion: promocién de las condiciones que favorezcan en los
miembros de la familia el desarrollo biopsicosocial de su persona y que
propicia la réplica de valores individuales y patrones conductuales

propios de cada familia.

Afecto: interaccidn de sentimientos y emociones en los miembros de la
familia que propicia la cohesion del grupo familiar y el desarrollo

psicoldégico personal.

Cuidado: proteccion y asistencia incondicionales de manera diligente
y respetuosa para afrontar las diversas necesidades (materiales,
sociales, financieras y de salud) del grupo familiar.

Estatus: participacién y transmisidon de las caracteristicas sociales que
le otorgan a la familia una determinada posicion ante la sociedad.

Reproduccién: provision de nuevos miembros a la sociedad.

Desarrollo y ejercicio de la sexualidad. (29)
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Ciclo de la familia.

«La familia, dice Morgan, es el elemento activo; nunca permanece
estacionada, sino que pasa de una forma inferior a una forma superior
a medida que la sociedad evoluciona de un grado mas bajo a otro
mas alto. Los sistemas de parentesco, por el contrario, son
pasivos; soOlo después de largos intervalos registran los progresos
hechos por la familia y no sufren una modificacion radical sino cuando

se ha modificado radicalmente la familia».(29)

Ciclo Vital Familiar

La familia genera dinamicas propias que cambian en su forma y
funcion. Estos cambios estan inmersos en la cultura y costumbres a la
que pertenece la familia, por lo en base a este contexto no existen
formas correctas o incorrectas de pasar por las diferentes etapas, sin
embargo, se considera que el ciclo vital familiar es una secuencia
ordenada y universal, predecible en donde la solucién de las tareas de
una fase anterior, facilita la superacion de una fase posterior. Cada
fase del ciclo vital esta precedida por una crisis de desarrollo,
manifiesta en aspectos desde pequefos hasta provocar cambios

permanentes (tolerados o no tolerados).(30)

Etapas del Ciclo Vital existen numerosas clasificaciones que se utilizan
para caracterizar las distintas etapas. El modelo de la OMS que divide

en cinco etapas evolutivas:
l. Formacion matrimonio el nacimiento del primer hijo
. Extensién nacimiento del primer hijo nacimiento del ultimo hijo

[Il. Extensién completa nacimiento del ultimo hijo primer hijo
abandona el hogar
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V. Contraccion completa ultimo hijo abandona el hogar muerte del

primer conyuge

VI. Disolucién muerte del primer codnyuge muerte del conyuge

sobreviviente. (31)

Genograma familiar.

El Genograma es un medio para el intercambio de informacion, entre
los profesionales que se encargan de ofrecer atencion integral a la
familia, y que requieren un medio facil y practico para conocer acerca

del historial familiar.(32)

Descripciéon de las relaciones familiares: este comprende el trazado de
las relaciones entre los miembros de una familia. Dichas descripciones
estan basadas en el informe de los miembros de la familia y en
observaciones directas. Se utilizan distintos tipos de lineas para
simbolizar los diferentes tipos de relaciones entre dos miembros de la
familia. Igualmente puede utilizarse el familiograma para registrar otro
antecedentes de importancia como la ocupacién y antecedentes
patoldgicos, riesgos o problemas de salud cronicos o de importancia,
si los hay ejemplo: Diabetes, alcoholismo, hipertension etc. Las edades
generalmente se escriben dentro de los simbolos, un aspecto
importante a considerar es que no en todas las especialidades que
usan el familiograma emplean la misma nomenclatura y simbologia,
puede variar ligeramente de una a otra, sin embargo, la estructura es

la misma.

-33-



Simbologia del genograma

Fuente: 32. Alegre. P. Yuri. Instrumentos de atencion a la
familia: Familiograma y Apgar familiar [Internet]. 2006. [Consultado:
27 OCTUBRE 2019]. Disponible en: http/www.idefiperu.org.
/IRAMNRO1/N9C-PG48CADEC

Ecomapa

Ecomapa o estructura interna Hartman (1979) describe el ecomapa:
“representa un panorama de la familia y su situacién; grafica
conexiones importantes que nutren las relaciones, la carga conflictiva
entre la familia y su mundo, muestra el flujo de los recursos, las
pérdidas y privaciones. Este procedimiento de dibujar el mapa, destaca
la naturaleza de las interfaces y puntos de conflicto que se deben
mediar, los puentes que hay que construir y los recursos que se
deben buscar y modificar”. Es un complemento del genograma y una

gran ayuda visual para el equipo de salud familiar en la comprension
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del entorno en que se desarrolla la vida de las familias, el eco mapa,
permite visualizar la relacion que establece la familia con su entorno
social, pesquisa, debilidades, fortalezas, influencias y apoyo a la
familia. Se dibuja a la familia y la importancia de las relaciones con el
Subsistema dentro de la sociedad (escuela, centro de salud, servicios
sociales, tejido asociativo, etc. Permite visualizar las redes de apoyo
psicosocial de cada uno de los miembros, dimensiones de la red
social: tamafo, densidad y composicidén. Su valor es el impacto visual,
ya que muestra una panoramica de su entorno. Los simbolos para
establecer las relaciones tanto interpersonales como con los

subsistemas sociales. (33)

Fuente.33. Alegre P. Yuri, Dr. Suarez B. Miguel. Instrumentos de
atencion a la familia: Familiograma y Apgar familiar. Rampa [Revista
on line] 2006.
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Capitulo 3

Metodologia

Para realizacion del presente estudio de caso, se selecciona una
familia que se denominara R.N., de la cual surge de la elaboracién de
un diagnostico de salud comunitario realizado como parte de la
asignatura de Atencion de Enfermeria | cuya sede es en el Centro
Universitario de Enfermeria Comunitaria (CUEC) quien asigna un Area
Geografica Estadistica Basica (AGEB) 0527 de San Luis Tlaxialtemalco
en la alcaldia de Xochimilco(anexo 01), estableciendo la aplicacién de
313 encuestas familiares, de las cuales en la distribuciéon se encuestan
11 por estudiante, lo que resulta, la eleccion de la familia R.N. (anexo-
02) cuyas caracteristicas que se determinan para la seleccion derivan
de ser una familia aparentemente sana, cuyos factores de riesgo son
de intervencidén en salud publica, es decir, a través de la educacién y
promocion de la salud, prevencién de la enfermedad, deteccion
oportuna de enfermedades cuya finalidad es mejorar el autocuidado

familiar e individual.

Por tal motivo, el sustento metodoldégico utilizado es el Proceso
Atenciéon de Enfermeria, fundamentado en la Teoria General de Déficit
de Autocuidado (TEDA) con énfasis en Sistemas de Enfermeria

mediante apoyo educativo.

Para la intervencién familiar se elabora un consentimiento informado

basado en la ley de proteccidén de datos de tal manera que accede la
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familia y a través de 9 visitas domiciliarias (Apéndice-01) con una
duracion en promedio de 1 hora, enfatizando en valoracion de factores
condicionantes, desviacion de la salud, requisitos de desarrollo,
universales de autocuidado mediante la “Cédula de valoracién de
estudio de caso de familia (anexo-04) sustentado en la teoria general
de déficit de autocuidado(TEDA) de Dorothea Elizabeth Orem”, escala
de Quetelet para obtener en indice de Masa Corporal, uso de
simbologia de genograma, paqueteria office (Word) para elaborar el

genograma familiar.

Para la busqueda de informacion se utilizaron palabras claves: salud
publica, medicina tradicional, medicina alternativa, feng shui, cartilla
nacional de salud, familia, tipos de familia, cuidado, cuidado de
enfermeria, intervencién de enfermeria, factor de riesgo, diagnostico

de enfermeria

Utilizando articulos indexados en bases de datos como: insp,
biblioguias, unam, who.int., scielo, inegi, videos en YouTube, mensajes
de WhatsApp. asi mismo, el uso de fuentes primarias; Guias practicas
clinicas, Normas Oficiales Mexicanas, Manuales de la Secretaria de
salud y COFEPRIS, libros, revistas, tesis, estudios de caso,

constitucion politica, Ley general de salud.

Uso de recursos materiales como libretas, lapiz, borrador, boligrafos
hojas blancas tamano carta, Lap Top, impresora, tintas de impresora,
tabla de madera, plumones, plata coloidal, cepillos dentales, tripticos,
dipticos, infografias, baumandmetro, estetoscopio, cinta métrica,
glucometro, tiras reactivas para glucémetro, lancetas, torundas,

bascula.

Utilizacién de recursos financieros: Transporte $600, Tinta negra $260,
tiras reactivas $50, bascula $350, tabla de madera $25, paquete de
hojas $120, impresion del estudio de caso$550 dando un total de $1955
aproximado.
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Capitulo 4.

Aplicacién del Proceso Atencidn Enfermeria.

Genograma familiar R.N

Cuadro 3

77 69 DM,
HTA,
J.N. F.R. 1AM,
‘ EVC
47 42 40 5%
AN.M. Gilbert
LN.M O.N.
w Iy
,
/4 42 DM
] JRF.
I .
[ S i
__________________________________ ~ -
l _________ : \\
Y JA.N.R ~
/ N
10 J
I —
.

- -
~---—-———___—

Familia monoparental, conformada por el caso indice Verdnica N. M.
de 44 anos de edad aparentemente sana sin enfermedades crdnicas
siendo la segunda hija con ambos padres vivos de 77 y 72 ainos de

edad aparentemente sanos, hermana mayor de 47 afos sin
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enfermedades cronicas, le siguen dos hermanos menores que ella
hombres de 42 y 40 afios el menor con un sindrome de Gilbert.
Verdnica mantuvo una relacién sentimental en union libre ahora ya
separados con J. R.F. de 42 afos de edad el cual tiene diabetes
mellitus, es el segundo de tres hermanos ambos padres vivos el padre
de 69 afios con diabetes, hipertension, infarto agudo al miocardio y
secuelas de enfermedad vascular cerebral, la madre con 64 afos de
edad con diabetes e hipertensidén, hermana mayor con hipertension y
el hermano menor aparentemente sano. De la relacién que mantuvieron
procrearon una nina MF.R. N de 11 afios y un nifio JA.R.N. de 10 afos
ambos con problemas emocionales por la separacion de los padres
teniendo una relacion con el padre solo los fines de semana, siendo

atendidos con terapia psicoldgica intermitentes.

Eco mapa familiar.

Cuadro 4
SALUD
: FAMILIA
RELIGION PATERNA
ESCUELA
HABITOS
DEPORTE HIGIENICOS

UNIDAD
INTRA
FAMILIA

FAMILIA ALIMENTACI AMIGOS =

MATERN O SANA
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La familia constituye a tres integrantes que cohabitan en el mismo
domicilio conformado por la madre una nifia entrando a la
adolescencia de 11 anos un varéon de 10 anos de edad, la interaccion
es de la siguiente manera:

Unidad intra familiar es muy estrecha ya que se apoyan mutuamente
desde la separacion del padre en el nucleo familiar.

Familia materna su relacion es estrecha y buena ya que pasan la
mayor parte del tiempo en convivencia.

Familia paterna es distante sin embargo es cordial en las
convivencias con el padre.

Amigos, en general tanto de la madre como de los hijos es buena y
ocasional.

Alimentacion sana su relacidn es buena sin embargo el nifio esta
con peso bajo.

Habitos higiénicos. la relaciéon es buena sin embargo puede ser
estrecha ya que por cuestiones econdmicas no se bafan
diariamente sin embargo se realizan aseo con toallitas de genitales,
axilas y pies con cambio de ropa diario.

Escuela. su relacién es buena y necesaria ya que mantienen un
aprovechamiento dentro del promedio aceptable.

Salud, es buena con interés por mejorar la prevencion de las
enfermedades.

Religién, esta fracturada ya que requiere de tiempo para acudir a
los eventos religiosos y el tiempo de convivencia interfiere.

Deporte. Es distante en temporadas es aceptable.
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Eco mapa de VERONICA N.M.

Cuadro 5.
DEPORTE
RELIGION , SALUD
TRABAJO Veroni AMIGO
ca N.
M.
PADRES Y EX
HERMANOS HIJOS PAREJA

Verdnica refiere que su relacion esta fracturada con la religiéon ya que
no acude con regularidad, con el trabajo es distante ya que su
actividad laboral es esporadica y por internet, mantiene una relacion
distante con su expareja sin embargo es cordial cuando hay
comunicacion, con el deporte esta iniciando una relacién, con su salud
tiene una buena relacién ya que se muestra interesada en la
prevencion de la enfermedad, con sus padres y hermanos mantiene
buena relacién, relacion de amistades y una relacién estrecha con

ambos hijos.
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Factores condicionantes

Los principales factores condicionantes de la salud, no se relacionan
directamente con los sistemas sanitarios, ya que cada programa de
salud esta hecho para llegar a la poblacién, familia o individuos sin
embargo no hay un impacto en la salud significativo es por lo se
replantearon los factores condicionantes los cuales tiene que ver con
el ingreso econdmico, la educacion, los derechos humanos y el
acceso a servicios basicos, la situacion ambiental, entre otros. Cada
dia surgen amenazas derivadas de esos y nuevos factores, por tanto,
es valido el interés por continuar con estudios para contribuir al
disefio y ejecucion de politicas publicas favorecedoras del desarrollo
social integral, para elevar el nivel de salud y el bienestar de las

poblaciones.

Hasta la década de los 80 del siglo XX, existid un "silencio
investigativo" sobre ese enfoque social de la salud, roto en el
continente europeo, con el reconocido informe Black y en la region de
Las Américas, desde los nucleos de pensamiento médico social en
México, Ecuador y Brasil. El grupo de trabajo sobre desigualdad en
salud, presidido por Sir Douglas Black, revitalizé el analisis de las
variables sociales de la salud dentro de la investigacion sanitaria v,
reconocio la estructura social y econémica, como el principal factor
determinante de la salud y el bienestar de la poblacién de Inglaterra
y Gales.

Transcurridos casi 30 afios de esas investigaciones, aun la poblacién
mas pobre o marginada, enferma con mas frecuencia que la de mejor
posicion econdmica, muere prematuramente, padece enfermedades
cronicas y discapacidad a edades mas tempranas, posee una
percepcion mas deteriorada de su salud y tiene menos acceso a los
servicios de salud los cuales -generalmente- son de baja calidad y no
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responden a sus necesidades. Aunque se reconocen esas certezas
de los efectos de la condicidn social sobre |la salud, aun se debate en
la actualidad, lo que muchos consideran una relacién inasible entre

las condiciones sociales y el estado de salud individual.

Con estas explicaciones o argumentos, los investigadores
contemporaneos proponen que el conjunto de factores de origen
social, que explican las diferencias en el estado de salud de las
personas y en sus expectativas de vida, se agrupen en cinco

dimensiones de estudio:

El primer referente al ambito "material”, es decir, el ingreso personal
o familiar, que es destinado en su mayoria a la alimentacion y
vivienda, la exposicion a riesgos de salud, la accesibilidad de los
servicios sanitarios en zonas rurales donde la mayoria estan muy
lejanos, sin medios de trasporte y vialidades poco convencionales, las
condiciones sanitarias del lugar de residencia de igual forma sin
contar con los servicios basicos como drenaje agua potable

recoleccion de basura y no se diga luz eléctrica.

La segunda dimension, aglutina a distintos factores relativos a los
diferentes "estilos de vida", o sea, patrones culturales (usos y
costumbres) o conductuales que pueden determinar las condiciones
de salud de distintos grupos de poblacidén, entre estos, los habitos de
consumo de tabaco o alcohol, las costumbres nutricionales,
tradiciones respecto a la vacunacion y la realizacion de examenes

preventivos o los distintos niveles de actividad fisica.

La tercera dimension, se relacionan con las diferencias psicosociales:
el estrés social, la privacion relativa y los demas dafos psicosociales

provocados al pertenecer a estructuras sociales desiguales.

El cuarto grupo de factores se relaciona con las etapas de la vida, o

sea, los distintos acontecimientos que ocurren desde el nacimiento y
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que tienen algun efecto en el estado de salud los nifios prematuros o
de bajo peso al nacer, como |la educacion tanto académica como la
practica de los habitos saludables tales como Fumar, consumir
alcohol, ingerir alimentos poco nutritivos o mantener bajos niveles de
actividad fisica, son practica que producen un dafio directo a la salud
y perspectiva de vida de los individuos y que estos escogen
libremente, la clase social y las condiciones sanitarias durante la
infancia resulta sumamente compleja y, hasta ahora, influyen en el

crecimiento y desarrollo.

La quinta y ultima dimension, aglutina a los factores relacionados con
las politicas publicas, que pueden influir en el mejoramiento de la
calidad de vida o la provision de servicios sanitarios tanto en su
estructura como en su infraestructura teniendo el compromiso de dar

atencién a quien lo solicite. (34)

Descripcidén de factores condicionantes

Composicion familiar

Se conforma de 3 integrantes, los cuales se describen de forma

jerarquica en la familia.

e La madre es Verodnica de 44 afios soltera se dedica al hogar y
cuidado de los hijos, teniendo una carrera técnica de secretaria.

e Maria Fernanda siendo la hija mayor con 11 afios soltera
cursando 6to afio de primaria.

e José Antonio hijo menor de 10 afos, soltero cursando el 5to afno

de primaria.

Siendo un tipo de familia Mononuclear.
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Desviacion de la salud

Los requisitos de autocuidado de desviacion de la salud, son la
razén u objetivo de las acciones de autocuidado que realiza el

paciente con incapacidad o enfermedad croénica.

Requisitos de autocuidado de desviacion de la salud: que surgen o

estan vinculados a los estados de salud (35).
Historia familiar

Desintegracion familiar por la separacion del padre hace un ano y
6 meses, desempleo de la madre ya se encarga del cuidado de los
hijos, no hay defunciones cercanas a la familia ni enfermedades
que afecten la dinamica familiar. El ingreso familiar es de
aproximadamente $5,500.00 mensuales, los cuales se asignan en
orden de importancia a la alimentacion, salud, servicios basicos
intra domiciliarios (agua, luz, predio, teléfono) educacion,

vestimenta y calzado, recreacion.

Antecedentes familiares. De Verdnica hermano con hipertension
arterial, enfermedad hepatica Ilamada sindrome de Gilberth, niega

diabetes, enfermedades cardiovasculares y cancer.

Enfermedades de la infancia refiere varicela, parotiditis. Niega

presencia de enfermedades actualmente.

Caracteristicas de la vivienda familiar y ambiente

La casa donde habitan es propia, esta construido con paredes de
ladrillo techo de concreto y piso de cemento 3 habitaciones un bano
completo sala comedor y cocina independiente, cada habitacién
cuenta con ventana, luz eléctrica, solo usan una habitacion donde
duermen tres personas. Cuentan con los servicios de agua potable,
teléfono local, internet, celular, drenaje publico, alumbrado publico,

- 45 -




separa la basura en bote con tapa manteniéndola fuera de la casa,
la desechan en el camidn recolector de basura estatal. En su hogar
han tenido presencia de fauna nociva como hormigas, también

fauna doméstica en el patio comun.

Requisito Universal del Autocuidado

Mantenimiento de una ingesta suficiente de aire

No existe exposicién de gases nocivos cerca del lugar donde viven,
no cocinan con lefa, niega que algun integrante de la familia tenga
problemas respiratorios cronicos.

Medidas de proteccion. Consumo de citricos, vacuna de influenza
anual, usan ropa acorde a la temporada evitan cambios bruscos de
temperatura, no ingieren bebidas frias en temporada invernal. Niega
signos y sintomas de enfermedades respiratorias y cardiacas,
teniendo una frecuencia respiratoria de 18 x minuto, frecuencia

cardiaca de 78 x minuto, presién arterial de 120/80mmHg.

Mantenimiento de una ingesta suficiente de agua

Niega problemas de acceso al agua potable, la cual se hierve para
consumo por 10 minutos y/o de garrafon. Veronica N.M. consume 3
vasos y 2 de café, sistema tegumentario con buena hidratacion,
edema escaso y esporadico. M. Fernanda consume 5 vasos de agua
natural al diay 2 de leche y José A. consume 2 vasos de agua 2 de

leche.

Mantenimiento de una ingesta suficiente de alimentos

Valoracion del estado nutricional por medio de IMC, teniendo que:
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e Verdnica N.M. pesa 68kg, talla 1,58m, tiene un IMC de 27,
perimetro abdominal de 91cm

e M. Fernanda pesa 62,500kg, talla 1,65m, IMC de 22.7,
perimetro abdominal de 84.5cm.

e José A. pesa 27 kg, talla 1,41m, IMC de13.6, perimetro

abdominal 57cm.

En la familia Verdnica N.M. es quien prepara los alimentos los
cuales se consumen tres veces al dia, seis dias a la semana,
consumiendo 3 veces pollo, un dia pescado, un dia carne roja, leche
y sus derivados todos los dias, huevo, embutidos, leguminosas y
fruta una vez a la semana, verduras tres veces a la semana,
cereales todos los dias, en cuanto a frituras, pastelitos, dulces solo
una vez a la semana cuando salen con su padre. Las medidas
alimenticias que adopta Verdnica cuando su familia enferma del
estdmago es cocinar sin grasa, pollo asado, verdura cocida. Refiere
caries dental, gastritis y colitis hace 2 afos, niega procedimientos
quirurgicos de cavidad oral, nauseas, vomito, dispepsia. Niega

problemas intestinales y urinarios.

Mantenimiento del equilibrio entre la actividad y el reposo
Actividad Fisica y Laboral

Niega el uso de dispositivos de ayuda para la deambulacion, la
actividad laboral de verdnica es esporadica y le dedica una hora al
comercio. La actividad fisica es poca ya que solo la realizan una
vez a la semana Verodnica N. M. camina 40 minutos en el parque, m.
Fernanda y José A. juegan basquet tres horas a la semana.
Descanso

Veronica refiere no hacer siesta durante el dia, duerme 7-8 horas,

con dificultad para permanecer dormida, M. Fernanda si tiene siesta
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en la tarde, José A. duermen 9 horas sin trastornos del suefio,
presenta dolor en pies y debilidad muscular. Verdnica niega signos

y sintomas del sistema musculo esquelético.

Mantenimiento del equilibrio entre la soledad y la interaccion social

Estructura de rol, Verdnica adopta el rol de jefe de familia, practican
la religion catolica, mantiene la comunicacion con todos los
integrantes de la familia, cuando hay una situacion de tension se
enfada y cuando se tranquiliza dialoga con sus hijos, Verdnica es
quien afronta y resuelve los problemas familiares, realizan

reuniones familiares como cumpleanos.

Prevencién de peligros para la vida, el funcionamiento y el bienestar
humano

Utiliza medicina tradicional o alternativa como herbolaria vy
magnetoterapia, niega alergias en la familia.

Esquema de vacunacién de M. Fernanda y José A. Esta completo
de acuerdo a su edad al igual que verdonica cumpliendo con
inmunizacion anual de influenza. Verdnica acostumbra acudir al
médico al primer sintoma y wusa medicina alternativa como
prevencion, se realiza deteccion oportuna de virus de papiloma
humano mediante colposcopia con la finalidad con un médico
particular cada ano y niega realizarse deteccion oportuna de cancer
cérvico uterino mediante citologia cervical, acorde a deteccidn
oportuna de cancer de mama refiere realizar técnica de
autoexploracion mamaria cada mes, siete dias después de su
menstruacion, con mastografia desde hace dos afos y exploracion
clinica mamaria cada afo, antecedentes gineco-obstétricos. Inicia

vida sexual activa 25 anos, embarazos, partos1, cesarea 1, aborto
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0, uso de método anticonceptivo definitivo, niega consejeria en
salud reproductiva, si ha recibido consejeria en salud sexual.
Higiene

Higiene corporal (bafio) es de 4 veces a la semana, cepillado dental
2 veces al dia, niega el uso de hilo dental al dia, lavado de manos
antes y después de ir al bafo, diario se cambian la vestimenta.
Estilo de vida Nocivos para la salud

Niega consumo de alcohol, tabaco, drogas, veronica acepta tener
estrés.

Prevencion de accidentes

Niega accidentes en el hogar, si identifica las medidas de seguridad
en el hogar, en caso de sismo incendio e inundacidn, siendo su area

segura el patio de la casa, cuenta con barandales en escalera.

Promocion de funcionamiento y desarrollo humano dentro de los

grupos sociales

El autocuidado es una funcién humana reguladora que debe aplicar
cada individuo de forma deliberada con el fin de mantener su vida y
su estado de salud, desarrollo y bienestar, por tanto, es un sistema
de accion. La elaboracion de los conceptos de autocuidado,
necesidad de autocuidado, y actividad de autocuidado conforman
los fundamentos que permiten entender las necesidades y las
limitaciones de accion de las personas que pueden beneficiarse de
la enfermeria. Como funcién reguladora del hombre, el autocuidado
es diferente de otros tipos de regulacién del funcionamiento y el
desarrollo humano. (34)

Establecié la teoria del déficit de autocuidado como un modelo
general compuesto por tres teorias relacionadas entre si. La teoria

del autocuidado, la teoria del déficit de autocuidado y la teoria de
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los sistemas de enfermeria, como un marco de referencia para la
practica, la educacion y la gestion de la enfermeria. (35)

Refiere Verdnica participar en los centros recreativos que tiene la
comunidad una vez a la semana acude con sus hijos ya que influye
de manera positiva por la interaccién que tiene en el parque.

Se encuentran en la etapa de la vida de desarrollo de los hijos
adolescentes ya que ambos estan cursando el 5to y 6to afno de
primaria y solo estudian, mientras que veronica estudio una carrera
de secretaria técnica la cual no ejerce por dedicarse al cuidado de

sus hijos.

Verdnica tiene 44 anos de edad por lo que se encuentra en una edad
con factores de riesgo para continuar con las detecciones oportunas
para prevenir el cancer de la mujer (cancer mama, servicio uterino,
ovario) sin antecedentes de diabetes mellitus, hipertension, con IMC

de 27 (sobrepeso).

M. Fernanda de 11 afios de edad inicia edad reproductiva siendo
menarca hace 2 meses, IMC 22.7 normal, desenvuelta
caracteristicas propias de la adolescencia en el aseo personal

deficiente por la falta de recurso (gas para el calentado).

José A. de 10 afnos de edad con un IMC de 13.6 desnutricion
moderara, en etapa de desarrollo, es de personalidad reservada,

resiente la separacion de sus padres.
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Requisito Universal de Autocuidado: Promover las condiciones

necesaria para la vida saludable en la vivienda.

Diagndstico de Déficit de conocimientos de saneamiento
Enfermeria en el hogar relacionado con falta de
interés, poca familiaridad con obtener la
informacion mediante recursos
manifestado por desorden en la vivienda,
presencia de fauna nociva (hormigas) y

polvo.

Objetivo Fortalecer los conocimientos de

saneamiento basico de la vivienda.

Objetivo de la Aprender 'y realizar las actividades
persona necesarias para tener saneamiento basico

en la vivienda

Sistema de Apoyo educativo con diversas herramientas
Enfermeria didacticas como infografias de
saneamiento basico, dipticos de

saneamiento del agua, infografia de Ila
eliminacién de desechos, uso de la Lap Top
como apoyo para exponer imagenes

diversas.

Intervenciones de Enfermeria Evaluacion

Intervencién: Educacion para la salud | Se realiza una dinamica de
acerca de saneamiento de la vivienda. | preguntas y respuestas
. . uedando claro el tema,
Actividades g
Verénica se compromete a

solicitar cada seis meses
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Otorgar educacién para la salud
acerca de “Saneamiento de la
vivienda”:

Entregar material informativo de

Saneamiento basico:

Diptico de “Agua limpia en casa” de la

secretaria de salud (Anexo-05)

Infografia de “Prevenir es cuidar tu

salud jciérrale el paso al cdlera!

Dar conocer los beneficios que tiene
las pastillas de cloro para el tinaco
mediante infografia de “Saneamiento
de

nociva”. (Anexo-06)

la vivienda y control de fauna

Dotar de plata coloidal. (Anexo-07)

Demostrar de la técnica correcta del
lavado de manos con agua y jabodn,
(Anexo 07.1)

pastillas para clorar el tinaco y

plata coloidal.

Se muestran los principales
aspectos del ambiente que
inciden en la salud de Ila

poblaciobn 'y constituyen los
del

entendido

elementos Saneamiento

Basico como el
mejoramiento y preservacion de
las condiciones sanitarias de:
de

abastecimiento de agua para

fuentes y sistemas

uso y consumo, manejo
sanitario de los residuos sdlidos
municipales, control de fauna
nociva y mejoramiento de las

condiciones en la vivienda. (37)

El personal de salud que esta

en contacto directo con
pacientes debe recibir
capacitacioén sobre el
procedimiento de lavado de

manos, a su ingreso y cada seis

meses. (38)

Lavese las manos con agua y

jabdn cuando estén

visiblemente sucias,

manchadas de sangre u otros
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Inspeccionar para evaluar las areas
comunes y su organizacion y limpieza
nociva como

para prevenir fauna

hormigas, cucarachas, etc.

Explicar a los integrantes de la familia
la manera en la que pueden ayudar a
ordenar y limpiar el hogar. Usando la
teoria de feng- shui para incentivar el
interés por medio de cromoterapia, la
organizacion de los muebles para que

fluya la buena energia.

fluidos corporales, o después

de usar el inodoro. (39)

Encontrando desorden por
reinstalacion de cocina y sin

recorte del césped. (Anexo-08)

Verdnica se muestra interesada
y solicita informacion por medio
las TIC (anexo 5.1)

Cabe mencionar que el uso de
las TICS en el siguiente articulo

“Uso de las TIC en el hogar:

Entre el entretenimiento y el
aprendizaje informal” tiene
como objetivo describir los

impactos, las TIC mejoran los

procesos educativos, por un
lado, y facilitan las actividades
de de

estudiantes, por otro, logrando

recreacion los
apoyar procesos informales de
aprendizajes. (40)

Los espacio que nos rodea
tiene una influencia directa en
No

personas y sus acciones, sino

nuestra vida. s6lo las

también los objetos vy la
distribucion del espacio tienen

un efecto directo en nuestro
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de

capacidad de decision y de

estado animo, nuestra

creacion, en nuestras

relaciones...(41)

Requisito Universal

ingesta suficiente de alimentos.

de Autocuidado: Mantenimiento de una

Diagnodstico de

Enfermeria

Alteracion
relacionado
desequilibrada
manifestado

corporal(IMC)

del

con

estado nutricional

ingesta inadecuada,
de alimentos (anexo 04),
indice de

de (13.6)José

por el masa

bajo A.,

Verdnica con IMC 27.6 sobrepeso

Objetivo

Fortalecer el conocimiento de la madre dando

opciones de alimentacion saludable

Objetivo de la

persona

de la familia.

Aumentar la calidad de la ingesta de alimentos

Sistema de

Enfermeria

Apoyo educativo por medio del palto del bien
comer y la jarra del buen beber

Intervenciones de Enfermeria

Evaluacion

Intervencion Educar para la

salud en el estado nutricional.

de

alimentos ensefar las porciones

Por medio imagenes 'y
adecuadas ilustra cada uno de

los grupos de alimentos con el fin

Se explica a Verbnica el

indice

de masa corporal
(IMC): al indicador
antropométrico del estado de
nutricion que se obtiene

dividiendo el peso de
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de mostrar la variedad que existe
de cada grupo resaltando que
ningun alimento es mas
importante que otro, sino que
debe haber una combinacién
para que nuestra dieta diaria sea

correcta y balanceada.

Actividades De forma grafica
mostrar la cantidad de azucar
bebidas

energizantes,

que contienen las
azucaradas o}
cantidad de agua natural

recomendada. (Anexo 09)

Mostrar practicas relacionadas
con los alimentos y la
alimentacion para favorecer la
adopcion de una dieta correcta
ambito

en el individual vy

familiar.

Mostrar TICS mediante “blog de
informacion del aumento proteico
vegetal” Se muestra un video
blog con informacién del

aumento de aporte proteico

vegetal. (anexo 10)

Mantener comunicacion Por

medio del Whats-app enviar

informacién de alimentos ricos en

una persona en kilogramos
entre su talla en metros
cuadrados (kg/m2). Permite
determinar peso bajo, peso
normal,

obesidad. (42)

sobrepeso y

Replicar de la madre con
ejemplos la cantidad
adecuada de alimentos e
incrementar dos colaciones
saludables para su hijo José

A. Expresion de inquietudes.

Muestra interés y
compromiso ‘para disminuir
el consumo de Dbebidas

azucaras.

La buena nutriciobn es un
elemento esencial de Ila
buena salud en los
adolescentes: mejora el
desempefio escolar,
fortalece el sistema
inmunitario, reduce el riesgo
de enfermedad a lo largo de

toda la vida. (43)

Claudia

recomienda

La Nutridloga
Medina nos

diferentes alimentos para
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proteina para aumentar el aporte

en su hijo José A. (Anexo 11)

aumentar de peso en una

forma saludable. En
Youtube (44)

Valoracion y evaluacidén

bimestral del estado
nutricional familiar.
(apéndice 3- tabla

comparativa)
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Requisito Universal de Autocuidado: Prevencion de peligros para la

vida, el funcionamiento y el bienestar humano

Diagnodstico de Riego de accidentes en el hogar y la via
Enfermeria publica relacionado con objetos que obstruyen
entradas, desconocimiento de

responsabilizada del peatdén en la via publica

Objetivo Realizar una revision de acceso del hogar y

una evaluacién de conocimientos vial.

Objetivo de la Ordenar las areas comunes

persona

Sistema de Apoyo educativo con promocion de la

Enfermeria secretaria de salud para prevencion de
accidentes.

Intervenciones de Enfermeria Evaluacién

Intervencién 1 Educacion para | Se compromete Verdnica a
la salud despejar las entradas y colocar

Actividades tapete en el bafno ya que el piso

del bafno es de loza, mantener

Platicar de los riesgos en el hogar | |5 cocina ventilada

y cOmo prevenirlos.
Verénica se muestra muy

Se da a conocer dipticos de la |jteresada ya que los hijos son

secretaria de salud que hacer en | ohyentes a sus indicaciones en

caso de caida de cenizas.
(Anexo12)

la via publica.

Se dan a conocer a Verdnica los

Con el apoyo de los dipticos de | .omponentes de la evolucion

prevencion de accidentes en la via que consisten en las areas

publica como peatén y ciclista, se | .riticas de las casa como

explica como se debe cuidar la cocina, bafio y la oportunidad
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integridad fisica, haciendo
hincapié en los adolescentes.
(Anexo13)

Se realiza una evaluacién de

riesgos en el hogar por medio de
un instrumento de cotejo de las
medidas basicas de seguridad en

el hogar. (Apéndice 2)

para mejorar las condiciones de

seguridad del hogar.

Los accidentes ocupan el

séptimo lugar en la mortalidad

de Xochimilco asi como las
lesiones accidentales son
consideradas como un

problema de salud publica a

nivel mundial. (45)

Segun datos de la Organizacion
Mundial Salud (46),

aproximadamente 5,8 millones

de la

de personas mueren cada afio

por estas causas,
representando cerca de 10% del
de

registran en el mundo.(47)

total muertes que se
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Requisito Universal de Autocuidado: Prevencidén de peligros para

la vida, el funcionamiento y el bienestar humano.

Diagndstico de

Enfermeria

Falta de proteccion especifica contra
influenza estacional relacionado con
desabasto por inicio de temporada invernal
manifestado por ausencia de registro anual

de la vacuna en CNS en rubro de vacunacion.

Objetivo

Fortalecer la inmunidad anual contra
influenza, relacionado con la revisiéon de la
cartilla nacional de salud (CNS) el apartado

de vacunacion.

Fomentar la inmunidad contra enfermedades

prevenibles de temporada invernal

Objetivo de la

persona

Acudir a la feria de salud para la aplicacién

de influenza el 8 de noviembre del 2019

Sistema de

Enfermeria

Apoyo educativo del apartado de

inmunizaciones de la cartilla nacional de

salud
Intervenciones de Enfermeria Evaluacion
Intervencién Educacién para la Se resuelven las dudas del uso
salud de la cartilla nacional de
L. vacunacioén, refiere hacer uso
Actividades Demostrar el
. . . de esta vya ue comprende
apartado de inmunizaciones, ya 4 P
. todo lo que a ella le interesa
prevencion y control de
. en cuanto a sus salud.
enfermedades la Cartilla

Nacional de Salud.(anexo 14) La finalidad principal de la

vacunacién contra la influenza

estacional es evitar los casos
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de
salud (CNS) de los integrantes de

Revisar l|a cartilla nacional
la familia, haciendo hincapié en los
de

como la

cuidados preventivos

temporada invernal
inmunizacion contra influenza por
lo que se le invita a la feria de
salud organizada por los
estudiantes de posgrado en salud

Publica. (anexo 14)

Realizar recomendaciones
preventivas de bebidas basados en

herbolaria.

Otorgar un triptico de la secretaria
de salud llamado juna alternativa

de la medicina (Anexo 15.)

Aplicar vacuna de Anti-Influenza

estacional en feria de la salud.

Registrar en CNS rubro Prevencion

y control de enfermedades:

Vacunacion.

graves de gripe 'y sus
complicaciones. En la
actualidad, 39 paises vy
territorios de las Américas

ofrecen vacunacién contra la
influenza a grupos de alto
riesgo definidos en cada pais.
(48)

La CNS de Verdnica cuenta
con los registros del esquema

le hace
de
influenza 2019. Al igual que a

de vacunacién solo

falta la vacuna anti-
sus hijos, los cuales acuden a
la feria de salud donde se
aplican la vacuna quedando

registrada en la CNS.

Fecha: 8 de noviembre y se

educa para proxima

aplicacién. (Anexo 14)

Verdnica muestra interés en la
herbolaria y la medicina
alternativa como prevencion
de

medicina tradicional mexicana,

enfermedades. En la

es conocido generalmente
como: “epazote de zorrillo”,
“epazote de perro”, es
recomendada en
enfermedades respiratorias,
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como: tos, pulmonia, resfrio,
gripa, dolor de pecho y de
espalda.(20)

-61-




Requisito Universal de Autocuidado: Prevencion de peligros para

la vida, funcionamiento y bienestar humano

Diagndstico de

Enfermeria

Déficit de conocimiento de la importancia de
la CNS relacionado con falta de acceso a la
informacion de CNS manifestado por ausencia

de cartilla nacional de salud de adolescente

Objetivo

Demostrar y explicar los apartados que

comprende de la cartilla nacional de salud

Objetivo de la

persona

Hacer el uso correcto de la misma

Sistema de

Enfermeria

Apoyo educativo con la cartilla de salud

Intervenciones de Enfermeria

Evaluacion

Intervencidon Educacion para la

salud
Actividad

Demostrar los apartados de la Cartilla

Nacional y el

de Salud de mujer

adolescente.

Otorgar CNS de salud en adolescente
(Anexo14)

Registrar estado nutricional de cada
integrante de la familia, y cambio de
cartilla nacional de salud de ambos
hijos ya que les corresponde la cartilla

del adolescente por su edad.

Verdnica y sus hijos muestran
interés y agrado para vigilar que
le realicen todas las acciones

contenidas en ella.

A fin de garantizar la atencidén
de
fundamentales de salud a todos

las necesidades
los mexicanos, desarrollar sus
aspiraciones de plenitud y con
ello, mejorar sus condiciones de
vida, el Sector Salud disend las
cartillas nacionales de salud
unificada. (49)

Verdnica y sus hijos muestran

interés ya que desconocia los

-62 -




beneficios de tener concentrado
en un solo documento diversas

acciones de salud.

En la normatividad dice Ila
Cartilla Nacional de Salud, al
documento gratuito, unico e
individual, oficialmente valido
para toda la Republica
Mexicana que se utiliza para el
registro y control de las
acciones de vacunacion, asi
como del peso y la talla en la
poblacién menor de 20 afos de
edad. En su distribucion
participan las unidades
operativas del Sistema Nacional
de Salud y las Oficialias o
Juzgados del Registro Civil.
(50)
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Requisito Universal de Autocuidado: Prevencion de peligros para

la vida, funcionamiento y bienestar humano.

Diagnéstico de Disposicion para mejorar el conocimiento
Enfermeria de deteccién oportuna de enfermedades en
la perimenopausia manifestado por

desconocimiento.

Objetivo Dar a conocer los cambios fisicos, posibles
riesgos

Objetivo de la Aprender al cuidado de su persona para

persona afrontar los cambios fisico

Sistema de Apoyo educativo de lap top

Enfermeria

Intervenciones de Enfermeria Evaluacioén
Intervencién 1 Educacién parala |Verdnica se muestra
salud interesada, al explicarle que a

Actividades todas las mujeres se les debe

proporcionar informacién vy

Sensibilizar con respecto a la|aqucacién con perspectiva de

perimenopausia y la postmenopausia, género sobre los siguientes

las actividades de prevencidn primaria aspectos: Cambios fisicos,

deberan estar encaminadas psicolégicos y sexuales que
principalmente a lograr un estilo de | jcurren en Ia perimenopausia y
vida saludable. (51) la postmenopausia.

Alteraciones menstruales que

se presentan en la

. o o _ perimenopausia y la
Explicar la medicina tradicional china . L

postmenopausia. Principales

y el uso de la auriculoterapia, su , ,
factores de riesgo y medidas de
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funcion en el organismo y cémo puede
ayudar al climaterio o]

perimenopausia.

deteccion oportuna de los
canceres cérvico uterino, de

endometrio y mamario. (51)

En la oreja se reflejan todos los
organos, tanto sélidos (Zang)
como huecos (Fu), de ahi que
muchos de los trastornos que se
derivan de las energias
patdgenas que los afectan
puedan ser tratados total o
parcialmente a nivel de la oreja.
Las indicaciones, bases
tedricas y técnicas del método
reflexo terapéutico acupuntura
son analizadas en la medicina
tradicional oriental en el
contexto conceptual de las

escuelas orientales, (52)
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Requisito Universal de Autocuidado: Prevencion de peligros para

la vida, funcionamiento y bienestar humano como cancer de la

mujer.

Diagnodstico de

Enfermeria

Disposicion para mejorar el conocimiento
de deteccién oportuna de enfermedades en
la mujer, prevencién de cancer cérvix
uterino, cancer de mama manifestado por

interés de Verodnica.

Objetivo Sensibilizar a Verdnica del riesgo que tiene
de adquirir cancer y realizarse la deteccion
oportuna

Objetivo de la Disipar dudas con respecto a |los

persona

procedimientos

Sistema de

Enfermeria

Apoyo educativo con dipticos y tripticos.

Intervenciones de Enfermeria

Evaluacion

Intervenciéon 1 Educacién para la

salud

Actividades

Brindar educaciéon para la salud:
informar para fortalecer el

conocimiento sobre la deteccidn

oportuna de cancer cérvico uterino
(citologia cervical) por medio de una
dudas

consejeria para disipar

Verdnica muestra interés ya que
se responden las preguntas y se
realiza una retro alimentacion
basado en experiencias

personales de Verdnica.

Citologia cervical: Estudio que
se realiza mediante la
observacion y analisis de una
muestra de células del
endocérvix y exocérvix a través
de un microscopio, para

determinar cambios o)
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personales de Veronica con relacion a
las técnicas de citologia.

Otorgar dipticos de la secretaria de
salud para la prevencion y deteccidn
oportuna cancer cérvico uterino
[lamado “Papanicolaou una prueba por
la vida”. (Anexo 16)

alteraciones en la anatomia vy
fisiologia de las células.
También conocida como Prueba

de Papanicolaou.(53)
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Requisito Universal de Autocuidado: Prevencion de peligros

para la vida, funcionamiento y bienestar humano como cancer de

la mujer.

Diagnodstico de

Enfermeria

Verdnica.

Riesgo de deteccidén oportuna de cancer
de mama (mastografia) relacionado con

temor al dolor del estudio y edad de

Objetivo

Sensibilizar a Verdnica del riesgo que
tiene de adquirir cancer y realizarse la

deteccidon oportuna

Objetivo de la

persona

Disipar dudas con respecto a los

procedimientos

Sistema de

Enfermeria

Apoyo educativo con dipticos y tripticos.

Intervenciones de Enfermeria

Evaluacion

Intervencién 1 Educacién para la

salud

Actividades Se brinda consejeria
de

mediante la

sobre la deteccion oportuna
de

exploracion clinica de mama y la

cancer mama
mastografia haciendo hincapié en el
factor de riesgo por edad que ella
tiene por medio del uso de dipticos
“solo para mujeres” de la secretaria

de salud.

Renuente ante la mastografia

ya
dolorosa y es innecesaria ya

que refiere que es
que ella cada mes se auto
explora. Por lo que nos dice
la normatividad. (anexo17)
Promocién de la salud, al

proceso que permite
fortalecer los conocimientos,
aptitudes y actitudes de las
personas para participar
corresponsablemente en el

cuidado de su salud y para
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Se aborda el teme de emociones
como causantes de las enfermedades

en particular de cancer de mama.

optar por estilos de vida
saludables, facilitando el
logro y la conservacion de un
adecuado estado de salud
individual, familiar y colectivo
mediante actividades de
Participacién Social,
Comunicacién Educativa vy

Educacién para la salud. (54)

Debo recordarme que ‘el
amor por mi hijo siempre esta
presente pero que mis
pensamientos son muy
poderosos y que debo
vigilarlos”. Si me juzgo con

demasiada severidad, toda mi

ira 'y mi rechazo se
amplificaran. Y mis
emociones estaran

“expulsadas” al nivel de mis
pechos, que se vuelven el
simbolo de mi “fracaso”. Un
cancer del pecho quiere pues
ayudarme a tomar
consciencia de que vivo una
situacién de conflicto. Tanto
de cara a mi — mismo como a
alguien mas, que esta

vinculada a un elemento que
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Demostrar la exploracién clinica
mamaria explicando paso por paso la

técnica correcta. (56)

forma parte de mi espacio
vital, de mi “nido”. (55)

la “exploracién clinica de
mamas”, que consiste en un
examen con dos fases: la
observacion y la palpacion.
En caso de que la exploracién
sea normal, te recomendaran
volver a practicartela en un
ano. Si encuentran alguna
anomalia, te enviaran con tu
médico familiar para una
nueva valoracion. Esta
actividad se practica a partir
de los 25 afos de edad. (56)
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Requisito Universal de Autocuidado: Prevencion de peligros

para la vida, funcionamiento y bienestar humano como riesgos de

enfermedades de la cavidad oral.

Diagnodstico de Riesgo

Enfermeria

dental.

de
dentobacteriana

desconocimiento de la técnica del

caries sarro y placa
relacionado con el
cepillado

Objetivo

Capacitar a la madre para realizar la técnica

correcta del cepillado dental.

Objetivo de la

persona

Realizar la técnica correcta y aumentar la

frecuencia del cepillado.

Sistema de

Enfermeria

Apoyo educativo con un modelo dental y

recomendaciones

Intervenciones de Enfermeria

Evaluacion

Intervencion | Educacion para la

salud
Actividades

Dar opciones de pastas dentales

naturistas a base de hierbas. (20)

Brindar recomendaciones para

fortalecer una salud bucal.

Fortalecer l|la técnica de cepillado
dia,

cepillar 3 minutos, cambio de cepillo

bucodental diaria 3 veces al

dental cada 3 meses y el uso de hilo

Verdnica realiza la técnica en

el modelo dental, y se

compromete replicar ,la

técnica a sus hijos.

Verdnica se muestra

entusiasmada ya

desconocia que ella puede

que

hacer su propia pasta dental.

Se

preparacion de pasta dental

le brindan opciones de
caseras, el aceite de coco
contiene acidos, vitaminas E y
K. gracias a esta composicion,
aceite tiene

este organico
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dental al menos 1 vez al dia por las

noches.

Recomendar acciones para el cuidado
dental, los habitos alimenticios son

importantes como  disminuir las
bebidas azucaradas, café, te negro,
consumo de manzana,
ya

funcionan como cepillado natural. No

aumentar el

zanahoria, apios crudos que
fumar, visitar al dentista al menos 2

veces al afo para revisiones

preventivas. (58)
Entregar cepillos dentales. (anexo 18)

Hablar de

introduccién de la Medicina Natural y

otros paises y su

Tradicional (MNT) en Estomatologia,.

propiedades antibacterianas y

cicatrizantes, por ello nos

ayudara a limpiar la boca,

evitar caries y cuidar las

encias. (57)

Muestra interés y se
compromete a fomentar la

salud bucal en sus hijos.

Por normatividad se define
Poblacién de riesgo: al grupo
de

caracteristicas de edad, sexo,

individuos que por sus

raza, problemas sistémicos,

ocupacion, condiciéon
economica, zona geografica

donde radica u otras variables,

se encuentra mayormente
expuesta a presentar
determinada patologia. En

relacion a la caries dental, la
poblacién de alto riesgo esta
principalmente representada
por los menores de 0 a 15 afos
de edad y las embarazadas.

(59)

Con posterioridad y con vistas

a la mejor competencia vy

desempeno profesional de los
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graduados, la MNT  fue
introducida gradualmente en
los planes de estudio de
pregrado y posgrado de la
carrera de Estomatologia. se
produjo un cambio en el
enfoque terapéutico de las
afecciones del complejo buco
maxilofacial En la actualidad,
la MNT se aplica de forma
generalizada en los servicios
estomatolégicos  del pais,
integrandose favorablemente a
las posibilidades terapéuticas
para la solucion de diversos

problemas de salud bucal. (60)
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Plan de Alta de Enfermeria

Comunicacion. +«» Fortalecer la dinamica familiar por
medio del dialogo sobre los
sentimientos con las actividades
recreativas.

Informacion < La medicina  alternativa es
preventiva por lo que se recomienda
asistir al médico si persisten alguna
molestia.

Dieta Intervenciones

X/
°

Fortalecimiento de la ingesta de
proteina vegetal

» Agregar colaciones saludables

» Evitar alimentos chatarra, fritos
y/o capeados

Consumir de 6 a 8 vasos de agua
natural

» Agua de frutas_sin azucar

» No consumir refrescos y jugos
procesados

Alimentacion

D

DS

Hidratacion o

D

DS

Ambiente
Acciones de auto cuidado Generales

% Bafo diario (en caso de contar ++ No acudir a lugares concurridos
con agua, aseo con toallitas o conglomerados
huimedas) % Evitar cambios bruscos de
Cambio de ropa diario temperatura

K/ 7/
L X GIR Xd

7/
°0

K/
L X4

K/
L X4

Lavado de manos antes vy
después de consumir alimentos
y de ir al bafo

Lavar y desinfectar alimentos
Mantener la casa limpia y libre de
polvo

Evitar estar en contacto con
personas enfermas

Recreacion

Acudir a su unidad de salud a
inmunizaciones y deteccién
oportuna

Fortalecer los conocimientos de
medicina alternativa preventiva.

>

Actividades de la vida cotidiana «» Continuar con las manualidades
+«» El cuidado de jardineria (orquideas)
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s Clases de baile 2 veces por semana

Espiritualidad
% Técnicas de relajacion y respiracion de 10 -20 minutos al dia

+ Fortalecer el vinculo religioso con los hijos
(Anexo 19)
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Capitulo 5

Conclusiones

Se fortalecieron los habitos saludables en una familia monoparental
bajo aplicacién del Proceso Atencion de Enfermeria mediante
promocién de la salud, prevencién, deteccién oportuna de
enfermedades con enfoque en Sistemas de Enfermeria de Dorothea
Elizabeth Orem y el uso de la medicina alternativa preventiva se
cumplié ya que en la a cada intervencion de enfermeria se aplico la

medicina alternativa tradicional.

De acuerdo con los objetivos planteados la Valorar factores
condicionantes, requisitos de desarrollo, requisitos universales de

autocuidado de la familia se plantearon de forma satisfactoria.

Se establecieron diagndsticos de enfermeria enfocados a la prevencion

de las enfermedades y al factor de riesgo y promocién de la salud.

Se disefié un plan de cuidados de enfermeria especializada en salud
publica con énfasis en apoyo educativo haciendo uso de la TIC, para
fomentar la busqueda de informacién y mantener la comunicacién para

dar seguimiento a las dudas que puedan surgir en el futuro.

Promover el autocuidado de la familia basados en intervenciones
especializadas en salud publica complementando el cuidado con la

aplicacién de medicina alternativa.
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La evaluacion del impacto de la familia en estudio es satisfactoria ya

que se alcanzaron los objetivos del estudio.
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Recomendaciones.

En México la poblacion tiene como parte de su ser interior hacer
uso de la medicina tradicional ya que nuestros ancestros la usaban
como prevencion y tratamiento de padecimientos de la época, sin
embargo con la llegada de la conquista se perdieron mucho de esta
medicina, la naturaleza del mexicano las busca en los consejos de
sus abuelos, al saber que ya no se descalifican estos métodos y
que es reconocida para la prevencion en algunos padecimientos y/o
complementar los tratamientos alopatas, las personas expresan una
tranquilidad conciliatoria con su pasado, se observo gran aceptacién

de la medicina alternativa o tradicional para la prevencion.

Continuar fortaleciendo el conocimiento de la familia para mantener
su salud por medio de habitos saludables y haciendo uso de la
medicina alternativa ya que cumple con el factor costo beneficio y
es importante recalcar que son aliado de la medicina alépata para

prevenir enfermedades.

Promover que en los centros de salud también cuente con un moédulo
de medicina alternativa tradicional es una gran oportunidad para

fortalecer y dirigir el uso correcto de esta.
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(BSERVACIONES:
Faoh e 23 Ocubre/ 2018 Fecha e emine:
LE.0. Delgado Exquivet Maria de l Luz Vennlea N M.
Nt ¢l aummo g Nomire i t egarte gea fanlla
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Impacto
Octubre 2019 Enero 2020
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Feria de Salud
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Apéndice.

Apéndice 1.
CRONOGRAMA
ESTUDIO DE CASO.
VISITA FECHA HORA ACTIVIDAD

1 22/10/19 10:20 ¢ Notificacién de ser
seleccionados para el
estudio de caso.

¢ Firma de consentimiento
informado del estudio de
caso familia, y
consentimiento de uso de
fotograficas y
videograbacion.

e Elaboracion de genograma
familiar.

2 25/10/19 10:00 e Aplicacion de cedula de
valoracion para estudio de
caso familiar, sustentado
en la teoria general de
déficit de autocuidado
(TEDA) de Dorothea
Elizabeth Orem.

3 28/1019 11:00 e Concluir la aplicacion de
cedula de valoracion para
estudio de caso familiar,
sustentado en la teoria
general de déficit de
autocuidado (TEDA) de
Dorothea Elizabeth Orem.

29/10/19  9:00 e Realizar la planeacién de
las acciones a realizar con
la familia

4 30/10/19 10:00 e Acciones con la madre de
familia

5 4/1119 12:30 e Acciones con los hijos

6 9/11/19 12:30 e Acciones con la integracion
de la familia

7 11/11/19 11:00 e Exponer el Plan de alta
resolver dudas

OBSERVACIONES

El tiempo establecido por
la familia fue de una hora
por visita por lo que se
determina dar continuidad
al instrumento en otra
visita
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8 13/11/19 12:30 e Evaluacién del plan de alta

9 Enero e Valoracion de impacto a La cita queda abierta a
2020 mediano plazo disponibilidad de la
familia
Apéndice 2.
Evaluacion de riesgos en el hogar
Tipo de Factores de Factores de riesgo Sl tiene NO tiene
Riesgo extrinsecos riesgo riesgo
Factores Escalones a la entrada o X
arquitecténicos salida del bafo
Ausencia de barras de X
sujecion en bafo
Pisos deslizante o son anti X
derrapante en bano
Lavabos y retretes muy bajos X
Pisos disparejos X
Factores de Mobiliario fuera de su lugar X
mobiliario Presencia de obstaculos e X
general
lluminacion deficiente. X
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Apéndice 3.

Tabla comparativa

Verédnica N.

Fecha Talla Peso Kg perimetro IMC / indice Quetelet
Abdominal

22/10/2019 | 1,58m 68kg 91cm

24/01/2020 | 1,58m 65kg 93cm 26 sobrepeso

Ma. Fernanda

Fecha Talla Peso Kg perimetro IMC / indice Quetelet
Abdominal

22/10/2019 | 1,65m 62,500kg 84cm 22.7 Normal

) 1,65m 65 kg 84cm 23.8 normal

24/01/2020

José Angel

Fecha Talla Peso Kg perimetro IMC / indice Quetelet
Abdominal

22/10/2019 [ 1,41m 27kg 57cm

24/01/2020 | 1,43m 30kg 56cm 14.5 Bajo
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