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COMO MI CONCLUSION HA ESTE TEMA YA QUES MUY EXTENSO PERO CONFUSA, CON MUCHA INFORMACION, ES UN TEMA DE GRAN
IMPORTANCIA YA QUE CON ESTAS ENCUENTAS QUE SE REALIZAN DE MANERA DOMICIALIARIA SE PUEDE HACER CON LA CAPACITACION
DURANTE SEIS MESES, TENIENDO EN CUENTA QUE NO TODOS LOS HOGARES SON HABITADOS POR PERSONAS AMABLES, EN ESTA HABRAN
RECHAZOS QUE ELLOS NO QUIERAN CONTESTAR LAS ENCUESTAS POR QUE PODRAN PRETEXTOS, LA VISITA DOMICILIARIA SE CONSTITUYE EN LA
PRINCIPAL ESTRATEGIA DE ATENCION PRIMARIA AL ACERCAR LOS SERVICIOS DE SALUD A LOS DOMICILIOS Y LUGARES DE TRABAJO DE LAS
PERSONAS.



