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Evaluación del desarrollo del niño –proceso salud enfermedad y 

factores de riesgo que influyen en la salud 

 

En este ensayo habla sobre la  Evaluación psicomotriz Cuando se trabaja con niños uno de 

los principales puntos a tomar en cuenta es la evaluación psicomotriz y  la  percepción  viso 

motriz  ya  que  ambos  tienen  la  función  sustancial  del aprendizaje La evaluación 

psicomotriz al igual que la percepción viso motora permite conocer el nivel de madurez 

neurológica del niño así como si existen daños a nivel cerebral es decir que si se evalúan 

estas funciones puede determinarse si existe un retraso en la maduración del sistema 

nervioso central Para comprender mejor el por qué pueden valorarse los aspectos antes 

mencionados mediante la percepción viso motora La maduración depende del desarrollo 

fisiológico del sistema nervioso, que es algo constitucional. Se puede comprender como el 

desarrollo de pautas de conducta innatas que van en una secuencia ordenada, sin necesidad 

de que exista un conocimiento previo, ya que los cambios que operan en el sistema nervioso 

permiten que se desarrollen nuevas funciones, estableciéndose las conductas madurativas 

correspondientes a cada edad. Se observa claramente en actividades como la de aprender a 

hablar, a escribir, leer, etcétera Según Piaget, la maduración cerebral suministra cierto 

número de potencialidades que se realizan más tarde en función de sus experiencias en el 

medio social (aprendizaje) La percepción es un hecho psíquico individual que puede 

modificarse por factores biológicos o psicológicos que alteran la interpretación del mundo 

externo, como son: enfermedades, desequilibrios, estados de ánimo, etcétera. La percepción 

depende, en gran parte, del estado físico en que se encuentran los órganos de los sentidos 

las percepciones están ligadas a las funciones nerviosas y es por eso que se ven como una 

actividad analítico-sintética del cerebro La memoria codifica y almacena la información 

relevante para ofrecerla cuando se solicita. De no existir esta función o si tuviera defectos, 

entonces el aprendizaje tendría enormes tropiezos o no se daría existen varios tipos de 

memoria, sin embargo, los dos que se consideran fundamentales son: la memoria a largo 

plazo y la memoria a corto plazo los niños de preescolar parecen tener una memoria más 

limitada a corto plazo que la de los adultos, porque no son capaces de codificar Conforme el 

niño crece y madura, aumenta su capacidad de recordar su memoria se convierte más en 

lógica y simbólica, que en concreta y funcional  



Crecimiento y desarrollo en la adolescencia: La adolescencia es un período madurativo 

durante el cual los niños dependientes se convierten en adultos independientes por lo 

general, comienza alrededor de los 10 años de edad y se extiende hasta fines de la segunda 

o principios de la tercera década de la vida Durante la adolescencia, los niños presentan un 

crecimiento físico, intelectual y emocional sorprendente guiar a los adolescentes a través de 

este período representa un desafío para padres y médicos desarrollo intelectual y 

conductual: En la adolescencia temprana, los niños empiezan a desarrollar la capacidad de 

resumen, el pensamiento lógico este aumento de la sofisticación lleva a una mayor 

conciencia de sí mismo y la capacidad de reflexionar sobre el propio ser debido a los muchos 

cambios físicos notables de la adolescencia, esta conciencia de sí mismo a menudo se 

convierte en la autoconciencia, con una sensación de acompañamiento de incomodidad el 

adolescente también tiene una preocupación por la apariencia física y el atractivo y una 

mayor sensibilidad a las diferencias con sus compañeros Los adolescentes también aplican 

sus nuevas capacidades reflexivas a las cuestiones morales los preadolescentes entienden 

el bien y el mal como algo fijo y absoluto los adolescentes mayores a menudo cuestionan las 

normas de comportamiento y pueden rechazar las tradiciones para consternación de los 

padres idealmente, esta reflexión culmina en el desarrollo y la internalización del propio 

código moral del adolescente Durante la adolescencia, las regiones del cerebro que 

controlan las emociones se desarrollan y maduran esta fase se caracteriza por estallidos 

aparentemente espontáneos que pueden ser un reto para los padres y maestros que a 

menudo reciben la peor parte los adolescentes aprenden gradualmente a suprimir 

pensamientos y acciones inapropiados y reemplazarlos con conductas orientadas hacia un 

objetivo el aspecto emocional del crecimiento es el más duro y, con frecuencia, pone a 

prueba la paciencia de padres, maestros y médicos la abilidad emocional es la consecuencia 

directa del desarrollo neurológico durante este período, a medida que maduran las partes del 

cerebro que controlan las emociones. El crecimiento en múltiples dominios también puede 

provocar frustración un área de conflicto importante surge del deseo del adolescente de 

tener más libertad, que choca con el poderoso instinto de los padres de proteger a sus hijos 

de cualquier daño los padres pueden requerir ayuda para renegociar su papel y permitir que 

lentamente que los adolescentes adquieran más derechos y esperar que acepten mayor 

responsabilidades sobre sí mismos y dentro de la familia. 

Evaluación del desarrollo del adolescente: La OMS define la adolescencia como el periodo 

de crecimiento y desarrollo humano que se produce después de la niñez y antes de la edad 

adulta, entre los 10 y los 19 años se trata de una de las etapas de transición más 



importantes en la vida del ser  humano, que se caracteriza por un ritmo acelerado de 

crecimiento y de cambios, superado únicamente por el que experimentan los lactantes esta 

fase de crecimiento y desarrollo viene condicionada por diversos procesos biológicos el 

comienzo de la pubertad marca el pasaje de la niñez a la adolescencia la adolescencia es un 

periodo de preparación para la edad adulta durante el cual se producen varias experiencias 

de desarrollo de suma importancia más allá de la maduración física y sexual, esas 

experiencias incluyen la transición hacia la independencia social y económica, el desarrollo 

de la identidad, la adquisición de las aptitudes necesarias para establecer relaciones de 

adulto y asumir funciones adultas y la capacidad de razonamiento abstracto aunque la 

adolescencia es sinónimo de crecimiento excepcional y gran potencial, constituye también 

una etapa de riesgos considerables, durante la cual el contexto social puede tener una 

influencia determinante  

Evaluacion psicomotriz: Se entiende por postura, la correcta alineación que guardan las 

distintas partes del cuerpo humano, tomándose como base la posición del pie, una correcta 

postura es importante por estar íntimamente relacionada con la salud integral de la persona 

las alteraciones de la postura suelen pasar inadvertidas dado que al inicio no causan 

mayores molestias, siendo  la mayoría  de  las  veces  demasiado  tarde  para  corregir 

totalmente  la alteración por esa razón, la evaluación físico postural realizada como parte de 

una evaluación integral y rutinaria es el más efectivo método de detección precoz, por cuanto 

se evalúa al individuo durante la infancia y la adolescencia, período en que el tratamiento de 

cualquier alteración resulta más efectivo el desarrollo psicosocial es el proceso de 

maduración psicológica y social de la persona, que es influenciado por una serie de factores 

internos (herencia) y externos (medio ambiente, educación, cultura, amigos, etc.) la 

evaluación del desarrollo psicosocial, tiene por objeto valorar el nivel de desarrollo alcanzado 

por la/el adolescente, nos permite conocer en qué medida su comportamiento está dentro de 

los parámetros que se espera para su edad y en qué medida goza de bienestar emocional 

considerando  que  la  adolescencia  es  una  etapa  donde  las relaciones  interpersonales 

se intensifican como característica importante del desarrollo psicosocial del adolescente en 

sus diferentes etapas, se hace indispensable que éstos desarrollen las habilidades 

necesarias a fin de que estas relaciones con otros tengan resultados favorables 

contribuyendo de este modo con  su  desarrollo  integral en  ese  marco,  como  parte  de  la  

evaluación  integral  del adolescente, se realizará la Evaluación del desarrollo de las 

Habilidades Sociales y Habilidades para el control y manejo de la Irritabilidad, Cólera o 

Agresividad. 



El niño y la familia: La familia dirige los procesos fundamentales del desarrollo psíquico y la 

organización de la vida afectiva y emotiva del niño ejerce la primera y más indeleble 

influencia sobre el niño el niño forma sus primeras relaciones objetuales dentro del seno 

familiar, estructura su personalidad, se siente protegido y seguro o bien también puede 

generar sus angustias y sus inseguridades la salud de la familia deriva, de la salud emotiva y 

de la madures de cada uno Sullivan afirma que la mayor parte de los trastornos son producto 

de la comunicación inadecuada el comportamiento de cada individuo, en el seno de la 

familia, está en relación con el comportamiento de todos los demás miembros cada 

comportamiento es comunicación y, por consiguiente, influye en los otros y a su vez es 

influido por ejemplo, una relación segura y afectuosa entre la madre e hijo, brinda las bases 

para el desarrollo de una personalidad fuerte                                              y estable en el 

matrimonio, la relación y la comunicación son perturbadas o bloqueadas por la interferencia 

de los distintos conflictos que surgen de los problemas personales no resueltos, de las 

lejanas vivencias de la infancia, de los distintos valores vividos, y de la proyección de uno 

sobre otro  

El niño y el adolescente : Los hermanos son las personas con las que compartimos nuestra 

infancia, adolescencia y nuestra vida familiar, forman parte de nuestro desarrollo y son un 

punto de referencia para futuras relaciones interpersonales sin embargo, no todas las 

relaciones entre hermanos son iguales, ¿a qué se debe esto? el tipo de relación que se 

establece entre ellos será influenciada por el número de hermanos, las diferencias de edad, 

la personalidad, la afinidad e intereses en común, las vivencias que hayan compartido juntos 

y ciertamente la manera en cómo sus padres, en los primeros años, hayan manejado los 

conflictos que pudieron haber surgido. ¿Cómo son las relaciones entre hermanos en los 

primeros años de vida? Desde pequeños, los niños tienen intereses y gustos muy claros, 

además de la capacidad para establecer relaciones con otras personas. Cuando un niño vive 

en familia y cuenta con uno o más hermanos habrá momentos en los que quiera explorar de 

manera independiente su mundo, mientras que habrá otras ocasiones en las que busque a 

alguno de sus hermanos para jugar y divertirse desde pequeños, los niños tienen intereses y 

gustos muy claros, además de la capacidad para establecer relaciones con otras personas 

cuando un niño vive en familia y cuenta con uno o más hermanos habrá momentos en los 

que quiera explorar de manera independiente su mundo, mientras que habrá otras ocasiones 

en las que busque a alguno de sus hermanos para jugar y divertirse hay tres aspectos que 

caracterizan las relaciones entre hermanos en su primera infancia Si bien cada relación entre 

hermanos es distinta, hay ciertas acciones que puedes llevar a cabo para crear vínculos más 



estrechos entre tus hijos desde ahora que son pequeños; éstas buscan promover el 

desarrollo de las habilidades de comunicación en la familia y parten de la aceptación y el 

reconocimiento de cada uno de sus integrantes. 

Factores de riesgo que influyen en la salud del individuo : Los factores de riesgo de tipo 

conductual suelen estar relacionados con «acciones» que el sujeto ha elegido realizar. Por lo 

tanto, pueden eliminarse o reducirse mediante elecciones de estilo de vida o de conducta. 

Son, por ejemplo: El tabaquismo;Un consumo excesivo de alcohol las elecciones 

nutricionales la inactividad física Pasar mucho tiempo al sol sin la protección adecuada; no 

haberse vacunado contra determinadas enfermedades y Mantener relaciones sexuales sin 

protección factores de riesgo de tipo fisiológico los factores de riesgo de tipo fisiológico son 

aquellos relacionados con el organismo o la biología del sujeto Pueden verse influidos por 

una combinación de factores genéticos, de estilo de vida o de tipo más general El sobrepeso 

u obesidad; Una presión arterial elevada;El colesterol alto y un alto nivel de azúcar en sangre 

(glucosa) Factores de riesgo de tipo demográfico los factores de riesgo de tipo demográfico 

son los que están relacionados con la población en general. Son, por ejemplo: La edad el 

género y los subgrupos de población como el trabajo que se desempeña, la religión o el 

sueldo factores de riesgo de tipo medioambiental los factores de riesgo de tipo 

medioambiental abarcan un amplio abanico de temas como factores sociales, económicos, 

culturales y políticos; así como factores físicos, químicos y biológicos los factores de riesgo 

de tipo genético se basan en los genes del sujeto algunas enfermedades como la fibrosis 

quística y la distrofia muscular se originan totalmente en función de la «composición 

genética» del individuo muchas otras como el asma y la diabetes reflejan la interacción entre 

los genes del individuo y factores medioambientales algunas enfermedades como la anemia 

falciforme son más prevalentes en determinados subgrupos poblacionales Los factores de 

riesgo también cambian con la edad algunos factores de riesgo afectan casi exclusivamente 

a niños,  como  la  desnutrición  y  el  humo  de  combustibles  sólidos  en interiores en 

cuanto a los adultos, existen diferencias considerables dependiendo de la edad: las 

relaciones sexuales sin protección y las sustancias adictivas (p. ej. tabaco y alcohol) son 

responsables de la mayoría de los problemas de salud de los jóvenes los factores de riesgo 

de enfermedades a largo plazo y cáncer afectan principalmente a adultos de mayor edad. 

Medio social, dinámica familiar, formas de producción, movilidad social, proceso de 

urbanización, servicio sanitario asistencial y cultural: La socialización es el proceso por 

medio del cual los niños adquieren conductas, creencias, normas morales y motivos que son 



el objeto del aprecio de su familia y de los grupos culturales a los que pertenece. Los padres 

son los agentes principales y más influyentes, aun cuando no sean los únicos, de la 

socialización, sobre todo, durante los primeros años de su vida, porque mantienen 

interacciones más frecuentes e intensas con el niño que cualquier otra persona. Tres 

procesos o mecanismos fundamentales contribuyen a la socialización. Desde  un  principio,  

los  padres entrenan  a  los  pequeños  al recompensar  (reforzar)  las respuestas  que  

quieren  fortalecer  y  castigar,  y  otras  respuestas  que  desean  reducir  o eliminar. Muchas 

de las repuestas de los niños las adquieren mediante la observación de otros y la emulación 

de su conducta. Un tercer proceso más útil, el de la identificación, explica la adquisición de 

otras pautas de conducta, motivos, normas y actitudes complejas.En todas las culturas los 

niños tienen que ser socializados para ejercer algún control sobre sus motivos o respuestas 

agresivas. Las formas y las frecuencias de agresión que un niño exhibe depende 

primordialmente de las experiencias sociales entre las que figuran la cantidad de refuerzos 

recibidos por tal conducta, la observación e imitación de los modelos agresivos y el grado de 

ansiedad o culpa asociados a la expresión agresiva, pero los niños difieren entre sí en lo que 

respecta a sus reacciones ante la frustración. Los niños altamente agresivos, generalmente, 

crecen en medios agresivos, Los miembros de su familia estimulan y premian sus 

respectivas conductas agresivas y los padres y las madres se muestran incongruentes en su 

manejo de agresiones, reforzándolos unas veces y otras castigándolos severamente que a la 

final también resulta un reforzamiento negativo pero incrementador de la conducta. (En si los 

niños que son víctimas de la violencia de sus padres suelen volverse altamente agresivos) 

La imagen que los niños tienen de sí mismos, influyen muchísimo sus relaciones con otros 

miembros de la familia, Las madres de los niños que obtienen elevadas calificaciones en los 

test  de autoestima, aceptan a  sus  hijos,  les  dan apoyo,  se  preocupan  por  ellos  y  son 

afectuosas. Estas madres establecen reglas consecuentemente y usan recompensas en 

lugar de castigos en sus esfuerzos por cambiar la conducta de sus hijos, en contraste, los 

padres de los hijos que carecen de confianza en sí mismo se muestran inconsecuentes en 

su disciplina, proporcionan  poca  orientación  a  sus  hijos  y  generalmente  usan  castigos  

severos. Las relaciones con hermanos y hermanas pueden ser también reguladores 

importantes de la personalidad y de la conducta social del niño Varias personas que no 

pertenecen a la  familia  participan de manera  significativa  en el proceso de socialización 

del niño Los contactos de los niños con sus iguales y las influencias que ejercen estos 

últimos aumentan grandemente durante los años escolares, y los niños buscan activamente 

sus lugares en el mundo social durante este periodo. El grupo de iguales proporciona  



oportunidades  para  aprender  e  interactuar  con  los  demás,  a  tratar  los problemas 

personales y sociales que los afecte, y a desarrollar conceptos de sí mismo Los  educadores  

pueden  también  modificar  comportamientos  de  los  niños. 

Medio ambiente, flora y fauna: Cada año mueren más de tres millones de menores de cinco 

años por causas y afecciones relacionadas con el medio ambiente. El medio ambiente es, 

pues, uno de los factores que influyen  de  forma  más  decisiva  en  el  tributo  mundial  de  

diez  millones  de  defunciones infantiles anuales, y uno muy importante para la salud y el 

bienestar de las madres. El aire interior y exterior y el agua contaminados, la falta de 

saneamiento adecuado, los riesgos de toxicidad, los vectores de enfermedades, la radiación 

ultravioleta y los ecosistemas degradados son factores ambientales de riesgo importantes 

para los niños, y en la mayor parte de los casos para sus madres también. En particular en 

los países en desarrollo, los riesgos y la contaminación ambientales contribuyen de manera 

muy importante a la mortalidad,  la  morbilidad  y  la  discapacidad  infantiles  asociadas  a  

las  enfermedades respiratorias agudas, enfermedades diarreicas, traumatismos físicos, 

intoxicaciones, enfermedades transmitidas por insectos e infecciones perinatales. La 

mortalidad y la morbilidad  infantiles  debidas  a  causas  como  la  pobreza  y  la  

malnutrición  también asociadas a modalidades insostenibles de desarrollo y a la 

degradación del medio ambiente urbano o rural. Principales causad de mortalidad de 

menores de cinco años relacionadas con el medio ambiente: la diarrea causa la muerte de 

unos 1,6 millones de niños por año, principalmente debido al agua contaminada y a un 

saneamiento deficiente. La contaminación del aire en locales cerrados asociada a la 

utilización todavía generalizada de combustibles de biomasa causa la muerte de casi un 

millón de niños al año, principalmente por infecciones respiratorias agudas. Las madres, que 

se encargan de cocinar o permanecen próximas al fogón después de haber dado a luz, son 

quienes corren más riesgo de enfermedades respiratorias crónicas. El paludismo, cuya 

amenaza se puede exacerbar como consecuencia de un manejo y un almacenamiento 

deficientes del agua, viviendas inadecuadas, deforestación y pérdida de biodiversidad, causa 

la muerte de aproximadamente un millón de menores de cinco años, principalmente en 

África. Los traumatismos físicos no intencionales, que pueden estar relacionados con riesgos 

ambientales presentes en el hogar o la comunidad, causan la muerte de casi 300 000 niños 

por año; de ese total, 60 000 defunciones se atribuyen a ahogamiento, 40 000 a incendios, 

16 000 a caídas, 16 000 a intoxicaciones, 50 000 a incidentes de tránsito y más de 100 000 a 

otros traumatismos no intencionales. La exposición a riesgos ambientales perjudiciales para 

la salud puede comenzar antes del nacimiento. El plomo en el aire, el mercurio en los 



alimentos, así como otras sustancias químicas, pueden tener efectos a largo plazo, a 

menudo irreversibles, como infertilidad, abortos espontáneos y defectos de nacimiento. La 

exposición de las mujeres a plaguicidas, disolventes  y  contaminantes  orgánicos  

persistentes  pueden  afectar  a  la  salud  del  feto. Además, aunque se reconocen los 

beneficios generales de la lactancia natural, la salud del recién nacido puede verse afectada 

por la presencia de altos niveles de contaminantes en la leche materna. Los niños pequeños, 

cuyos cuerpos se desarrollan con rapidez, son especialmente vulnerables, y en algunos 

casos los efectos en la salud sólo se manifiestan en años posteriores de la vida 

Medidas preventivas: Coma sano lo que usted come está estrechamente ligado a su salud la 

nutrición equilibrada tiene muchos beneficios realizando elecciones de alimentos más 

saludables, puede prevenir o tratar algunas afecciones estas incluyen enfermedad cardíaca, 

accidente cerebrovascular y diabetes. Una dieta saludable puede ayudarle a perder peso y a 

bajar el colesterol haga ejercicio con regularidad. el  ejercicio  puede  ayudar  a  prevenir  

enfermedades  del  corazón,  accidentes cerebrovasculares, diabetes y cáncer de colon. 

Puede ayudar a tratar la depresión, la osteoporosis y la presión arterial alta. Las personas 

que hacen ejercicio también se lesionan con menos frecuencia. El ejercicio regular puede 

hacer que usted se sienta mejor y mantener su peso bajo control. Intente estar activo durante 

30 a 60 minutos aproximadamente 5 veces a la semana. Recuerde, cualquier cantidad de 

ejercicio es mejor que nada. Si tiene sobrepeso, baje de peso.Muchos estadounidenses 

tienen sobrepeso. Tener demasiado peso aumenta el riesgo de padecer varias 

enfermedades. Alguna de éstas incluye:Presión arterial alta Colesterol alto ,Diabetes tipo 2 

,Enfermedad del corazón ,Accidente cerebrovascular  y Algunos tipos de cáncer Enfermedad 

de la vesícula el sobrepeso también puede conducir a lesiones relacionadas con el peso. Un 

problema común es la artritis en las articulaciones que soportan el peso, como la columna 

vertebral, las caderas o las rodillas. Hay varias cosas que puede intentar que pueden 

ayudarle a perder peso y mantenerlo Proteja su piel la exposición solar está relacionada con 

el cáncer de piel. Este es el tipo más común de cáncer en los Estados Unidos. Lo mejor es 

limitar el tiempo que pasa bajo el sol. Asegúrese de usar ropa protectora y sombrero cuando 

esté afuera. Utilice protector solar durante todo el año sobre la piel expuesta, como la cara y 

las manos. Protege su piel y le ayuda a prevenir el cáncer de piel. Elija un protector solar de 

amplio espectro que bloquee los rayos UVA y UVB. Debe ser al menos un SPF 15. No tome 

sol ni use cabinas de bronceado. Además de los factores mencionados anteriormente, 

debería dedicarle un tiempo a la salud de todo el cuerpo. Visite a sus médicos para controles 

regulares. Esto incluye a su médico de cabecera, así como su odontólogo y oftalmólogo. 



Deje que sus beneficios de salud y servicios de cuidado preventivo trabajen para usted. 

Asegúrese de saber qué incluye su plan de seguro de salud. La atención preventiva puede 

detectar enfermedades o prevenir enfermedades antes de que comiencen. Esto incluye 

ciertas visitas al médico y exámenes.Usted necesita dedicarle tiempo a la salud de las 

mamas. El cáncer de mama es una de las principales causas de muerte en las mujeres. Los 

hombres también pueden contraer cáncer de mama. Hable con su médico acerca de cuándo 

debe comenzar a hacerse mamografías. Es posible que deba empezar con los exámenes 

temprano si tiene factores de riesgo, como antecedentes  familiares.  Una  forma  de  

detectar  el  cáncer  de  mama  es  hacerse  un autoexamen Las mujeres también deben 

realizarse pruebas de papanicolau de rutina. Las mujeres de 21 a 65 años deben hacerse la 

prueba cada 3 años esto puede diferir dependiendo de ciertas afecciones o si le han 

extirpado el cuello uterino. Pregúntele a su médico sobre otras pruebas de detección de 

cáncer. Los adultos deben hacerse la prueba de cáncer colorrectal a partir de los 50 años. 

Es posible que su médico desee  verificar  otros  tipos  de  cáncer.  Esto  dependerá  de  sus  

factores  de  riesgo  y antecedentes familiares. Mantenga  una  lista  de  los  medicamentos  

que  toma  actualmente.  A  su  vez,  debería mantenerse al día con respecto a las vacunas, 

incluyendo una vacuna anual contra la gripe. Los adultos necesitan un refuerzo de Td cada 

10 años.  Las mujeres embarazadas necesitan la vacuna Td. Las personas que están en 

contacto cercano con bebés también deben dársela. Vigilancia epidemiológica: Hasta el 

inicio de la segunda mitad del siglo XX la vigilancia fue concebida como un conjunto de 

medidas relacionadas con la observación de la evolución de enfermos con enfermedades 

infectocontagiosas, el monitoreo de sus contactos estuvo basada en el control individual, 

aunque  posteriormente,  el  término  se  aplicó  a  la  observación de  enfermedades  en las 

Comunidades, sobre todo después del ensayo de campo para la vacunación anti 

poliomielítica en los Estados Unidos en 1955, donde  se  demostró la  utilidad de  la  

vigilancia  para  la detección de eventos adversos a la vacuna y la identificación de los lotes 

causantes de estos, efectuada por el Servicio de Inteligencia de Epidemias (EIS), creado 

durante la guerra de Corea en 1951. El término utilizado entonces para identificar la 

vigilancia fue el de vigilancia epidemiológica y se consideró que: la vigilancia epidemiológica 

no es más que una de las aplicaciones del método epidemiológico y de un conjunto de 

técnicas y estudios en la práctica médica rutinaria .La vigilancia epidemiológica consiste en 

la recogida sistemática y continua de datos acerca de un problema específico de salud; su 

análisis, interpretación y utilización en la planificación, implementación y evaluación de 

programas de salud. En el ámbito de la salud laboral, por ejemplo,  esta vigilancia se ejerce 



mediante la observación continuada de la distribución y tendencia de los fenómenos de 

interés que no son más que las condiciones de trabajo (factores de riesgo) y los efectos de 

los mismos sobre el trabajador (riesgos). El término vigilancia epidemiológica engloba una 

serie de técnicas con objetivos y metodologías distintas como las encuestas de salud. 

Existen dos tipos de objetivos: los individuales y los colectivos. Los primeros está n 

relacionados con la persona vigilada y los segundos con el grupo sociales. Aunque en la 

práctica se les concede la misma importancia, la repercusión de cada uno de ellos en el 

terreno de la prevención es bien distinta.Tres  son  los  principales  objetivos  de  la  

vigilancia  epidemiológica  a  nivel  individual:  la detección precoz de las repercusiones 

sobre la salud;   identificación de los grupos especialmente sensibles a ciertos riesgos y 

finalmente la adaptación de la  tarea al individuo.En resumen, la vigilancia epidemiológica 

nos ayuda a: identificar los problemas en sus dos dimensiones, la individual (detección 

precoz, gestión del caso,  susceptibles) y la colectiva (diagnóstico  de  situación  de   salud  y 

detección  de  nuevos  riesgos),  planificar  la  acción preventiva estableciendo las 

prioridades de actuación y las acciones a realizar. Evaluar las medidas preventivas 

controlando las disfunciones o lo que es lo mismo sirviendo de alerta ante  cualquier  

eclosión  de  lesiones  pese  a  la  existencia  de  condiciones   en  principios correctas y 

evaluando la eficacia del plan de prevención favoreciendo el uso de los métodos de 

actuación más eficaces. La concepción de la vigilancia epidemiológica se acompaña de las 

dimensiones estratégica y táctica. La vigilancia estratégica es la que se centra en la 

observación continuada a mediano y largo plazos (tendencias) de los objetivos, propósitos y 

directrices para incrementar la salud de la población, en sus plazos inmediatos y mediatos. 

Contiene todo lo relacionado con la evaluación de las tendencias, de acuerdo con los 

pronósticos formulados. Debe ocupar un gran espacio en la caracterización del estado de 

salud. Esta dimensión se nutre de los distintos subsistemas de registro y notificación de los 

problemas de salud y condiciones, eventos o factores relacionados. La vigilancia táctica tiene 

que ver con el estado de alerta responsable para detectar las intercurrencias o cambios 

repentinos en la salud, las condiciones, y los eventos o factores relacionados con ella. 

Incluye informaciones puntuales, asuntos no previstos o, por el contrario, sujetos a una 

observación muy estrecha; también contempla daños potenciales o informaciones sobre 

fenómenos ausentes, pero de gran importancia para la salud. Los subsistemas de alerta-

acción y el sistema de información directa son los mecanismos para ejecutar tal tipo de 

vigilancia. La vigilancia epidemiológica es uno de los instrumentos que  utiliza la medicina del 

trabajo para controlar y hacer el seguimiento de la repercusión de las condiciones de trabajo 



sobre la salud de la población trabajadora. Como tal es una técnica complementaria de las 

correspondientes a las disciplinas de seguridad, higiene y ergonomía/psicosociología, la cual 

actúa a diferencia de las anteriores y salvo excepciones, cuando ya se han producido 

alteraciones en el organismo. La vigilancia epidemiológica no tiene pues sentido como 

instrumento aislado de prevención: ha de integrarse en el plan de prevención global. En la  

actualidad varios autores enfatizan la  influencia de  los cambios climáticos   en los cambios 

necesarios para la vigilancia de enfermedades transmitidas por vectores como por ejemplo 

en la  distribución de la fiebre del dengue.La percepción del dengue como una enfermedad 

tropical deriva de su relación con variables climáticas tales como intensas lluvias, altas 

temperaturas, humedad relativa alta o moderada y menor velocidad de los vientos, las cuales 

definen el nicho ecológico del vector. En este ensayo nos a dado a conocer diferentes tipos 

de factores de aprendizaje ya que es necesario para el aprendizaje de la vida cotidiana . 

 

 

 

 

 


