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4.1 La familia y el nifio

La identificacion del nifio con los padres es muy dificil cuando su identidad es indistinta y
contradictoria. En nifio, se plasma segun las experiencias recibidas de los modelos parentales, asi
como sus padres han sido plasmados por el condicionamiento familiar infantil.

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 comunicacidn inadecuada. El comportamiento
de cada individuo, en el seno de la familia, esta en relacién con el comportamiento de todos los
demas miembros.

Comunicacién y
Conflictualidad

Desde el punto de vista
psicoldgico, los miembros
de la familia estan ligados

por una reciproca
interdependencia

Equilibrio Familiar La ausencia de la autoridad
Una de las causas La familia es, en su estructura,
fundamentales de la crisis tradicién y modo de ser, un
7
familiar es la que se deriva de campo de autoritarismo. Los
la condicién de desigualdad padres suelen cambiar
social, cultural y juridica entre frecuentemente la normal

la muier v el hombre. autoridad, con autoritarismo.




4.2 El nifio y el

adolescente

El tipo de relacidn que se establece entre ellos serd influenciado por el nimero de hermanos, las
diferencias de edad, la personalidad, la afinidad e intereses
en comun, las vivencias que hayan compartido juntos y
ciertamente la manera en cémo sus padres, en los primeros
afios, hayan manejado los conflictos que pudieron haber
surgido.

Hay tres aspectos que caracterizan las relaciones entre
hermanos en su primera infancia:

¢ La convivencia entre ellos conlleva emociones fuertes y
desinhibidas que pueden ser consideradas positivas,
negativas o ambivalentes.

e Al compartir gran parte de su tiempo juntos, llegan a establecer una relacidn intima, lo que les
permite conocerse bien y apoyarse entre si.

¢ Hay un trato diferenciado de los padres con cada uno de sus hijos y de ellos con cada uno de sus
padres.

Las ventajas de tener un hermano

Cuando los hermanos platican,
realizan juegos de simulacion,
enfrentan desacuerdos Y
resuelven conflictos entre si,
aprenden de forma segura a
comprender lo que otros creen,
buscan, piensan, sienten y valoran.

Relacion positiva entre los hijos:

e Permiteles jugar juntos en
actividades en las que ambos
puedan tener éxito como construir
una casa con cubos.

® Reconoce describiendo cuando interactuen positivamente entre ellos

¢ Da a cada uno su espacio, respetando las actividades planeadas, asi como sus pertenencias, ya
gue esto les permitird sentirse valiosos.

® Haz con cada uno actividades especiales para su edad y dales tiempo para hablar o hacer cosas
gue a ellos les interesen, esto disminuira el sentido de rivalidad.

¢ Cuando los nifios sienten que hay diferencias en el trato con sus hermanos en cuanto al afecto,
la comunicacién o las reglas, la relacién entre ellos se puede volver conflictiva.



4.3 Factores de riesgo que influyen en la salud del individuo.

Los factores de riesgo de tipo conductual

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:

-El tabaquismo
-Un consumo excesivo de alcohol
-Las elecciones nutricionales

-La inactividad fisica

Factores de riesgo de tipo fisiologico

Los factores de riesgo de tipo fisiolégico son aquellos relacionados con el organismo o la biologia
del sujeto. Pueden verse influidos por una combinacién de factores genéticos, de estilo de vida o de
tipo mas general. Son:

-El sobrepeso u obesidad
-Una presion arterial elevada
-El colesterol alto y un alto nivel de azucar en sangre (glucosa).

Factores de riesgo de tipo genético

Los factores de riesgo de tipo genético se basan en los genes del sujeto. Algunas enfermedades
como la fibrosis quistica y la distrofia muscular

Riesgos globales de mortalidad y factores demograficos:
El nimero total de muertes globales por cualquier causa

fue en 2004 de 59 millones de personas.
Sueldo

En el caso de paises con rentas elevadas y medias, los
factores de riesgo mas importantes son los relacionados
con enfermedades a largo plazo

Edad

Los factores de riesgo también cambian con la edad. Algunos factores de riesgo afectan casi
exclusivamente a nifios, como la desnutricién y el humo de combustibles sélidos en interiores.
Género

También existen diferencias de género. Por ejemplo, los hombres tienen una probabilidad mucho
mayor de riesgo debido a factores asociados con sustancias adictivas



4.4 Medio social, dindmica familia, formas de
produccion, movilidad social, proceso de

urbanizacion, servicio sanitario asistencial y
cultural.

La imagen que los nifios

Los nifios altamente tienen de si mismos,
agresivos, generalmente, influyen muchisimo sus

crecen en medios relaciones con otros
agresivos. miembros de la familia.

La socializacion es el proceso por medio del cual los niflos 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 mas influyentes, aun cuando no sean los Unicos, de la socializacion,
sobre todo, durante los primeros afios de su vida, porque mantienen interacciones mas frecuentes e intensas
con el nifio que cualquier otra persona. Tres procesos o mecanismos fundamentales contribuyen a la
socializacion.

La adolescencia el ser
humano puede encontrar
problemas como los de la
ansiedad que van a hacer

En todas las culturas los
ninos tienen que ser
socializados para ejercer
algln control sobre sus

motivos o respuestas que la persona se vuelva en

. términos generales.
agresivas.

Los educadores pueden también
modificar comportamientos de los
nifnos con técnicas 86 precisas que

logren en el nifio una interaccion

operativa con su contexto.



4.5 Medio ambiente, flora y fauna.

La problematica del medio ambiente

Cada afio mueren mas de tres millones de menores de cinco
afios por causas y afecciones relacionadas con el medio
ambiente. El medio ambiente es, pues, uno de los factores
gue influyen de forma mas 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 radiacidn
ultravioleta y los ecosistemas degradados son factores ambientales de riesgo importantes para los
nifios, y en la mayor parte de los casos para sus madres también.

La diarrea causa la muerte de

unos 1,6 millones de nifios por

ano, principalmente debido al
agua contaminaday a un
saneamiento deficiente.

La contaminacion del aire en locales cerrados asociada a la utilizacidon todavia generalizada de
combustibles de biomasa causa la muerte de casi un millén de nifios al afio, principalmente por
infecciones respiratorias agudas.

La exposicion a riesgos ambientales perjudiciales para la
salud puede comenzar antes del nacimiento. El plomo en el
aire, el mercurio en los alimentos, asi como otras sustancias
guimicas, pueden tener efectos a largo plazo, a menudo
irreversibles, como infertilidad, abortos espontdneos y
defectos de nacimiento

Las soluciones Muchos problemas ambientales y sanitarios
tienen soluciones poco costosas. Por ejemplo, con sdlo
filtrar y desinfectar el agua en el hogar se puede mejorar
espectacularmente la
calidad microbioldgica
de ésta y reducir el
riesgo de enfermedades diarreicas a un costo bajo.

La OMS estd ayudando a mejorar el agua y el saneamiento de
varias maneras. Una red internacional liderada por Ila

Organizacién ha reunido mds de 60 organizaciones.



La Salud Ambiental
Infantil tiene por objeto
mejorar a nivel de pais la

evaluacion de los
problemas de salud
infantil

La OMS y sus asociados
también lideran y coordinan
investigaciones e
intercambio de
conocimientos a nivel
mundial acerca de las
repercusiones

Para alcanzar este
objetivo es
importante que las
instancias decisorias
a nivel internacional,
regional y nacional.

La OMS esta ayudando
a mejorar el aguay el

saneamiento de varias Prevencién de traumatismos y de la
maneras. violencia

Las familias y las mujeres
en particular escojan con
fundamento las
soluciones mas idéneas
consistentes en buenas
practicas.

La sensibilizacion, la
capacitacion y la promocion;
preparan instrumentos para
identificar los principales
riesgos y evaluar las
repercusiones en la salud




4.6 Medidas preventivas

Coma sano

Lo que usted come esta estrechamente ligado a su salud. La
nutricion equilibrada tiene muchos beneficios. Realizando
elecciones de alimentos mas saludables, puede prevenir o tratar
algunas afecciones. Estas incluyen enfermedad cardiaca,
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 corazén, accidentes cerebrovasculares,
diabetes y cancer de colon.

El peso aumenta el riesgo de padecer varias enfermedades alguna de éstas incluye:

-Presion arterial alta

-Colesterol alto .
-Diabetes tipo 2 e S
-Enfermedad del corazén 3 \ \_:__‘
-Accidente cerebrovascular

-Enfermedad de la vesicula. \" A

Proteja su piel.

La exposicidn solar estd relacionada con el cancer de piel. Este es el tipo mds comun de cancer en
los Estados Unidos. Lo mejor es limitar el tiempo que pasa bajo el sol. Aseglrese de usar ropa
protectora y sombrero cuando esté afuera.

La atencién preventiva puede detectar enfermedades o prevenir enfermedades antes de que
comiencen. Esto incluye ciertas visitas al médico y exdmenes.

El cdncer de mama es una de las principales causas de muerte en las mujeres. Los hombres también
pueden contraer cancer de mama. Hable con su médico acerca de cuando debe comenzar a hacerse
mamografias.



4.7 Programa de salud en la atencidn al nifio y adolescente sano.

Reducir la mortalidad

Reducir al menos un tercio la tasa de
mortalidad infantil y de niflos menores
de 5 aflos como un primer paso hacia
la meta de reducirla en dos tercios
para el 2015.

Cobertura del servicio de agua potable y
alcantarillado.

Reducir al menos en un tercio el nimero de
hogares que no tienen acceso a servicios
higiénicos de saneamiento y de agua potable
a precios accesibles

Disminuir la prevalencia de VIH/SIDA en jovenes
de 15 a 24 afio.

Establecer metas nacionales con un calendario
preciso, a fin de lograr el objetivo de prevencion
mundial, convenido internacionalmente, de
reducir la prevalencia del VIH/SIDA entre los
jovenes de uno y otro sexo de 15 a 24 afios.

El Programa de Apoyo Alimentario (PAL)

Busca mejorar los niveles de alimentacion y
nutricién de los niflos menores de 5 afios de edad
y mujeres embarazadas o en periodo de
lactancia.

Acceso a servicios de salud reproductiva

Dar acceso cuanto antes, a mas tardar el
ano 2015, a los servicios de salud
reproductiva a todas las personas en
edad reproductiva por conducto de los
sistemas de atencién primaria a la salud.

Disminuir el nUmero de infantes con
VIH/SIDA y aumentar la cobertura de
mujeres embarazadas con VIH/SIDA
gue reciben el tratamiento.

Educacion y atencion a la
primera infancia y grupos en
situacion de vulnerabilidad.




4.8 Vigilancia epidemiologia.
‘v‘iGllMcu VIGILANCIA E INTELIGENCIA

EPIDEMIOLOGICA

EPIveEmiVLIVGILA

La vigilancia epidemioldgica consiste en la recogida sistematica y continua de datos acerca de un
problema especifico de salud; su
analisis, interpretacion y utilizacién
en la planificaciéon, implementacién y
evaluacion de programas de salud.

La vigilancia epidemioldgica es uno
de los instrumentos que utiliza la
medicina del trabajo para controlar y
hacer el seguimiento de |la
repercusion de las condiciones de trabajo sobre la salud de la poblacidn trabajadora.

Tres son los principales objetivos de la vigilancia epidemioldgica a nivel individual:
-La deteccion precoz de las repercusiones sobre la salud

-ldentificacion de los grupos especialmente sensibles a ciertos riesgos

-La adaptacion de la tarea al individuo.

La vigilancia epidemioldgica es uno de los instrumentos que utiliza la medicina del trabajo para
controlar y hacer el seguimiento de la repercusién de las condiciones de trabajo sobre la salud de |a
poblacién trabajadora.

Los sistemas de vigilancia epidemioldgica son importantes porque:

-Permiten conocer la situacion de los problemas de salud de forma mas integrada.

-Mayor nivel de anlisis y utilizacién de la informacion.

-Previenen y actuan con mas precisién y efectividad en las acciones fren
epizodticos.

disponen formas preve
icios de salud.



Funciones del area de salud

Realizar un analisis sistematico de la informacién
para la identificacién de los eventos de salud ‘ \ O‘
Y /wm

objeto de vigilancia, utilizando las técnicas de C

evaluacidn epidemiolégicas modernas.
&)

Trasladar al nivel superior la informacion :.,
resultante del andlisis realizado, sobre todo 3 e
aquella que por su complejidad y magnitud se
escapa de su competencia.

av /r’,l
<]

Evaluar el funcionamiento de la vigilancia en el area de salud de acuerdo con los resultados
alcanzados y los cambios en el estado de salud de la comunidad.

Organizar la capacitacion y preparacion de los recursos humanos.
Promover la participacidn activa de la comunidad en el sistema de
vigilancia, involucrando cada una de las diferentes instituciones y
organizaciones del territorio. Brindar asesoria permanente a todo
el personal para el cumplimiento de las actividades higiénico-
epidemioldgicas y de vigilancia.

Diseminar la informacién epidemiolégica actualizada de la situacion
de salud entre los GBT. Facilitar la realizacién de investigaciones
pertinentes para identificar y actuar sobre los eventos o dafios
fundamentales que repercuten sobre la salud de la poblacidn.

Identificar y participar en
la capacitacion de lideres
de la comunidad en
elementos basicos de
vigilancia en salud.

Detectar e informar la
aparicion de eventos
de salud agudos,
inusuales o nuevos
que surjan en su
comunidad.

Vigilar el comportamiento
de factores de riesgo, dafios
de la salud de los
individuos, la familia y la
comunidad, servicios de
salud y estado de opiniones
de la poblacién.
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