
 

 

 

 

 

 

 

 

Nombre del alumno: Paola Lizbeth Trujillo Gómez. 

Nombre del profesor: Leticia Pérez Jiménez. 

Materia: enfermería comunitaria. 

Trabajo: mapa conceptual. 

Modalidad: Semiescolarizado.  

Grado: 7to cuatrimestre. 

Grupo: “A”. 

Fecha de entrega: 14/11/2020. 
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Concepto. Evaluación. Pasos. Etapas. Benéficos. Objetivos. Conclusión. Tipos de 

familia. 

La APS, es el 

primer nivel 

de contacto 

de los 

individuos. 

1. 

programación

. 

1. saludos: 

presentación 

de los 

miembros, 

señalando la 

carrera que 

pertenecen.  

La evaluación 

de la salud 

familiar se 

debe basar 

en: 

1. familia 

funcional: 

La visita 

integral a la 

familia 

permite: 

Conocer el 

hogar el 

entorno y la 

situación 

familiar. 

Mejora la 

atención de 

salud. 

Detectar 

necesidades, 

recursos y 

redes. 

La familia y la 

comunidad 

con el 

sistema 

nacional de 

salud. 

Interviene en 

el desarrollo 

social y 

económico de 

la comunidad. 

La familia es 

la institución 

básica de la 

sociedad. 

Evaluar a la 

familia como 

unidad de 

cuidado. 

Mejorar la 

definición de 

los problemas 

de salud. 

Diferenciar 

los 

diagnósticos 

de la 

persona. 

Lograr que 

cambien su 

conducta y 

adopten 

hábitos más 

saludables. 

Incrementa la 

participación y 

responsabilida

d de la familia 

en el proceso 

de cuidado. 

Mejora la 

calidad de 

vida de los 

usuarios. 

Otorga una 

sensación de 

intimida y 

bienestar. 

Mejora la 

entrega de 

educación. 

Previene la 

falta de 

inserción 

social. 

Beneficio que 

solo se puede 

encontrar n la 

(APS).  

Definir los 

grupos y el 

número de 

visitas. 

Desde el 

proceso de 

salud y 

enfermedad. 

Elegir el 

momento 

más 

adecuado 

para realizar 

esta 

actividad. 

2. 

planificación. 

Se debe de 

tener muy 

claro el motivo 

de la visita. 

Darse tiempo 

para 

recolectar 

todos los 

antecedentes

Se debe de 

obtener el 

consentimiento 

de la familia. 

2. explicación 

del objetivo 

de la visita. 

3. identificar 

los recursos 

que 

favorezcan la 

comunicación 

de médico-

paciente.  

4. actualizar 

mediante un 

dialogo 

locuaz y 

profundo. 

Los datos en 

la historia de 

salud familiar 

correspondie

ntes al estado 

de salud 

individual. 

5. confección 

del 

familiograma 

en la historia 

de salud 

familiar. 

(HSF) 

Estructura y 

composición 

de la familia. 

Condiciones 

materiales de 

la vivienda. 

Salud de los 

integrantes 

de la familia. 

Funcionamie

nto familiar, 

de las 

funciones 

básicas de la 

Existe la 

efectividad 

funcional en 

la conducta 

de los 

miembros. 

Lo cual 

permite 

satisfacer las 

necesidades 

individuales. 

2. familia en 

riesgo de 

disfunción. 

La efectividad 

funcional no 

ha llegado al 

límite de la 

satisfacción 

de las 

necesidades. 

El medico 

puede 

realizar a los 

pacientes 

presentes el 

control al 

individuo del 

hogar. 

Puede 

romperse el 

equilibrio 

existente y 

puede 

convertirse 

en una familia 

disfuncional. 

3. familia 

disfuncional. 

Diseñar una 

estrategia y 

precisar 

acciones que 

facilitan la 

mejoría del 

problema. 

Orientar 

profilácticame

nte  respecto 

a los 

procesos que 

vive. 

Programar 

con la familia 

la próxima 

visita. 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tomar 

medidas de 

confidencialid

ad, precisar 

día, fecha y 

hora. 

Se lograra la 

visita si es 

verdaderamente 

integral. 

3. ejecución. 

La visita es 

una entrevista. 

Observar las 

característica

s del sector y 

servicios 

básicos. 

Una vez 

dentro del 

hogar el 

esquipo debe 

de observar 

los elementos 

estructurales. 

4. evaluación 

y registro. 

Comienza 

cuando el 

equipo de 

salud se 

retira. 

El equipo de 

salud se 

deberá de 

reunir para 

para analizar 

los datos 

obtenidos. 

Asegura la 

continuidad y el 

contacto del próximo 

encuentro. 

6. el miembro 

del equipo de 

salud debe 

de recorrer 

los diferentes 

espacios de 

la vivencia. 

7. otra 

actividad 

fundamental  

es la 

evaluación o 

re-evaluación 

de la salud de 

las familias. 

Presentan 

dinámica 

familiar 

inadecuada. 

Es la 

inefectividad 

llega al grado 

de 

insatisfacción  

de las 

necesidades 

individuales. 



La visita domiciliaria integral es una actividad realizada por uno o por más 

integrantes del equipo de salud en el domicilio de una familia, con el objetivo de 

establecer una integración con uno o con más miembros y su entorno para 

conocer su medio ambiente y darles apoyo para enfrentar problemas. Por eso es 

de mucha importancia ya que enfermería comunitaria juega un papel muy 

importan en las familias, realizando la visita comunitaria porque a través de ella 

podemos identificar factores de riesgo que puedan afectar a la salud y nutrición de 

los integrantes de la familia, permitiéndonos además realizar acciones de 

prevención y promoción de la salud para un estilo de vida saludable. 
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