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PROCESO SALUD-

ENFERMEDAD Y FACTORES DE 

RIESGO QUE INFLUYEN EN LA 

SALUD 

EL NIÑO Y LA FAMILIA  

La Familia como Socializador Primario 

La familia dirige los procesos fundamentales del desarrollo psíquico 

y la organización de la vida afectiva y emotiva del niño 

Comunicación y Conflictualidad 

Ejerce la primera y más indeleble influencia sobre el niño. 

La salud de la familia deriva, de la salud emotiva y de la madures 

de cada uno. 

El comportamiento de cada individuo, en el seno de la familia, está 

en relación con el comportamiento de todos los demás miembros 

La identificación del niño con los padres es muy difícil cuando su 

identidad es indistinta y contradictoria. 

La identidad personal depende estrechamente de la de los padres 

y de la familia 

En los trastornos del niño, la familia es el factor etiopatogenético. 

Equilibrio familiar  

La crisis familiar es la que se deriva de la condición de desigualdad 

social, cultural y jurídica entre la mujer y el hombre. 
Desde el nacimiento, se perpetúan las divisiones, la diferencia de 

papeles y se les inculca los estereotipos de hombre y mujer. 
La desigualdad de las relaciones sociales se refleja también en el 

ámbito familiar. 

La ausencia de la autoridad 

La familia es, en su estructura, tradición y modo de ser, un campo 

de autoritarismo. 

. La educación fundada en el respeto de la personalidad del hijo, es 

más difícil, exige más tiempo, discusión y persuasión. 

cuando al niño no se le enseña que debe de respectar la autoridad adquiere 

una conducta antisocial ya que no respetara las normas, reglas 

. La ausencia casi total de los padres hace que el niño difícilmente 

encuentre su identidad 

Estructura Familiar y Autoritarismo 

A través de la identificación con el padre y la interiorización de sus 

mandatos y prohibiciones se forma el súper-yo del niño 

a educación y la familia conyugal forma una excelente escuela para 

el comportamiento autoritario que caracteriza a la sociedad. 
La familia representa una institución de adiestramiento para el 

control social e inculca un elaborado sistema de reglas 

EL NIÑO Y EL 

ADOLESCENTE 

Hermanos  Son las personas con las que compartimos nuestra infancia, 

adolescencia y nuestra vida familiar 
Los niños tienen intereses y gustos muy claros, además de la 

capacidad para establecer relaciones con otras personas. Como es la relación entre 

hermanos  
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 
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. 
Al compartir gran parte de su tiempo juntos, llegan a establecer una 

relación íntima, lo que les permite conocerse bien y apoyarse entre sí. 
Hay un trato diferenciado de los padres con cada uno de sus hijos y de 

ellos con cada uno de sus padres. 
Otro aspecto característico es que los hermanos mayores y menores 

asumen roles específicos dependiendo del lugar que ocupan en la 

familia. 
Ventajas de tener un 

hermano  

Cuando los hermanos platican, realizan juegos de simulación, enfrentan 

desacuerdos y resuelven conflictos entre sí, aprenden de forma segura a 

comprender lo que otros creen, buscan, piensan, sienten y valoran. 

Promover la relación 

positiva entre los hijos  

Con un hermano uno puede compartir juegos, experiencias, recuerdos 

y momentos familiares íntimos. 
Permíteles jugar juntos en actividades en las que ambos puedan tener 

éxito como construir una casa con cubos. 
Reconoce describiendo cuando interactúen positivamente entre ellos. 
Da a cada uno su espacio, respetando las actividades planeadas, así 

como sus pertenencias, ya que esto les permitirá sentirse valiosos. 
Apoya y guía a los pequeños para que puedan realizar actividades que 

normalmente realizan los mayores como poner los platos en la mesa. 
Mediando las relaciones 

entre hermanos 

No siempre es bueno involucrarse en los conflictos que surgen entre los hijos, pues estas 

son situaciones naturales que pasan en poco tiempo en las que los niños aprenden a generar 

soluciones constructivas para resolver los problemas 
Si las discusiones no involucran su integridad es conveniente darles su espacio para permitir 

que las solucionen entre ellos. 
Durante la intervención 

de los padres  

Promueve que tus hijos resuelvan sus problemas solos y si son muy pequeños, 

muéstrales diferentes maneras para lograrlo por sí mismos. 
Permítele a cada uno de tus hijos expresar los sentimientos negativos y deseos 

que tienen sobre su hermano 
Establece reglas claras que los niños puedan seguir, no evitará las diferencias, 

pero será más fácil resolver los problemas. 
No etiquetes a los niños, diciéndoles que son malos, mejor ayúdalos a reconocer 

sus acciones. 
Cuando los niños peleen, reconoce sus emociones, expresa el punto de vista de 

cada uno, describe el problema y demuestra confianza en la capacidad de los 

niños para encontrar una solución 

FACTORES DE RIESGO 

QUE INFLUYEN EN LA 

SALUD DEL INDIVIDUO. 

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. 
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 
Factores de riesgo de 

tipo demográfico  
Son los que están relacionados con la población en general. 

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 
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 

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 
Los padres son los agentes principales y más influyentes, aun cuando no 

sean los únicos, de la socialización 
En todas las culturas los niños tienen que ser socializados para ejercer algún 

control sobre sus motivos o respuestas agresivas. 
.Los niños altamente agresivos, generalmente, crecen en medios 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 
Las relaciones con hermanos y hermanas pueden ser también reguladores 

importantes de la personalidad y de la conducta social del niño 
Los educadores pueden también modificar comportamientos de los niños 

con técnicas precisas que logren en el niño una interacción operativa con 

su contexto 
Los niños absorben valores y actitudes de la cultura en la que los educan 
La autoestima es de gran valor para el buen desarrollo del niño ya que según 

el concepto que tenga de sí mismo se verá reflejado en las actividades 

diarias. 
La ansiedad es tan desagradable que forma en el ser humano que la 

padece, mecanismos de defensa, tales como la represión, el 

desplazamiento, la racionalización,  



 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

MEDIO 

AMBIENTE, 

FLORA Y FAUNA. 

La problemática  

Cada año mueren más de tres millones de menores de cinco años por 

causas y afecciones relacionadas con el medio ambiente. 
Los riesgos y la contaminación ambientales contribuyen de manera muy 

importante a la mortalidad, la morbilidad y la discapacidad infantiles 

asociadas a las enfermedades 
Causas de mortalidad 

de menores de cinco 

años 

La diarrea causa la muerte de unos 1,6 millones de niños por año 
La contaminación del aire en locales cerrados 
El paludismo, cuya amenaza se puede exacerbar como 

consecuencia de un manejo y un almacenamiento deficientes del 

agua 
Los traumatismos físicos no intencionales, que pueden estar 

relacionados con riesgos ambientales 
La exposición a riesgos ambientales perjudiciales para la salud 

puede comenzar antes del nacimiento 
Soluciones  

Un mejor almacenamiento y una utilización segura de las sustancias 

químicas a nivel de la comunidad 
La protección personal contra el paludismo mediante la utilización de 

mosquiteros tratados con insecticida permite salvar vidas 
La educación también es decisiva 

Acción de las 

OMS  

Los programas e iniciativas de la OMS sobre agua y saneamiento, 

enfermedades transmitidas por vectores 
Lideran y coordinan investigaciones e intercambio de conocimientos a nivel 

mundial acerca de las repercusiones a largo plazo de los principales riegos 

ambientales en la salud de los niños. 
La OMS respalda la evaluación exhaustiva de la salud y de las repercusiones 

más amplias de soluciones domésticas 
Aborda los vínculos entre la contaminación del aire en interiores, la energía 

doméstica y la salud humana 
La OMS está ayudando a mejorar el agua y el saneamiento de varias maneras. Tratamiento de agua 

doméstico y 

almacenamiento 

seguro. 
Guardar el agua potable en algún recipiente cubierto para que los mosquitos 

no puedan poner allí sus huevos 

MEDIDAS 

PREVENTIVAS  

Comer sano  

La nutrición equilibrada tiene muchos beneficios. 
Realizando elecciones de alimentos más saludables, puede 

prevenir o tratar algunas afecciones 
Hacer ejercicio 

con regularidad  

El ejercicio puede ayudar a prevenir enfermedades del 

corazón, accidentes cerebrovasculares, diabetes y cáncer 

de colon 
El ejercicio regular puede hacer que usted se sienta mejor y 

mantener su peso bajo control. 
Proteger la piel  

Asegúrese de usar ropa protectora y sombrero cuando esté 

afuera 
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. 
Practica del 

sexo seguro  

El sexo seguro es bueno para su salud emocional y física. 
Utilizo protección para prevenir. 

VIGILANCIA 

EPIDEMIOLÓGICA  

Concepto  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. 
Objetivos  

− La detección precoz de las repercusiones sobre la salud 

 − Identificación de los grupos especialmente sensibles a ciertos riesgos 

 − La adaptación de la tarea al individuo 
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. 
. 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 
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 
Logros de las 

Unidades de Análisis 

y Tendencias de 

Salud  

Desarrollo de sistemas de vigilancia para múltiples problemas emergentes 
La elaboración y diseminación de metodologías de análisis de datos de vigilancia, de 

estratificación epidemiológica 
La confección de Atlas de Salud para todas las provincias del país y la elaboración 

del cuadro de salud del país sistemática y periódicamente 
El establecimiento de metodologías nacionales para la evalu ación y vigilancia de la 

opinión de usuarios y prestadores de los servicios de salud 
Participación en los puestos de mando convocados para los principales eventos 

agudos que ha enfrentado el país 
Implementación de la biblioteca virtual de vigilancia en salud en el sitio Web de 

Infomed 
Sistemas de 

vigilancia 

epidemiológica  

Permiten conocer la situación de los problemas de salud de forma más integrada. 

Mayor nivel de análisis y utilización de la información. 
Previenen y actúan con más precisión y efectividad en las acciones frente a brotes 

epidémicos y epizoóticos. 
Facilitan la formulación de orientaciones sobre bases objetivas, con el fin de prevenir 

y controlar dichos problemas. 
Las enfermedades 

susceptibles  

a son aquellas que constituyen un problema de salud pública por su alta prevalencia, 

incidencia o mortalidad, para las que se disponen formas preventivas o posibilidades 

de tratamiento adecuado que estén al alcance de los servicios de salud Concepto  

Parámetros que 

definen su 

comportamiento  

− Magnitud (expresados en indicadores de morbilidad y mortalidad). 

 − Trascendencia (discapacidad y años de vida potencialmente perdidos).  

− Vulnerabilidad (posibilidades de prevención y tratamiento exitoso al alcance de 

los servicios de salud). 
Eventos que determinan 

la creación de un 

sistema de vigilancia. 

Enfermedades que ya han sido erradicadas. 

Enfermedades que se encuentran dentro de programas de erradicación. 

Enfermedades transmisibles de corto período de incubación y alta letalidad. 

Enfermedades no transmisibles de alta mortalidad. 

Factores de riesgo y condiciones de vida 

Enfermedades desconocidas. 

Presencia de sustancias tóxicas en el ambiente que puedan afectar la salud 

Otros eventos de naturaleza social que pueden generar problemas de salud 

 

Tipos de sistema de 

vigilancia  

Vigilancia pasiva: es aquella en que el especialista no ejecuta personalmente 

la acción para obtener la información 
 
Vigilancia activa: es cuando el especialista ejecuta personalmente la 

búsqueda de la información específica objeto de la vigilancia 
Vigilancia epidemiológica especializada o centinela: es la vigilancia que se 

realiza a un problema de salud en particular 
Problemas de salud donde 

se aplican sistemas de 

vigilancia especializada. 

En las enfermedades de transmisión digestiva: shigellosis, salmonelosis y el 

cólera. 
En las enfermedades prevenibles por vacunas: sarampión, rubéola, parotiditis 

y poliomielitis. 
En las enfermedades prevenibles por vacunas: sarampión, rubéola, parotiditis 

y poliomielitis. 
En las enfermedades prevenibles por vacunas: sarampión, rubéola, parotiditis 

y poliomielitis. 
En las enfermedades transmitidas por contacto directo: meningoencefalitis 

meningocóccica y bacterianas. 



 

Componentes o elementos 

de un sistema de vigilancia 

− Entrada: recolección de datos.  

− Procesamiento: análisis e interpretación.  

− Salida: propuesta y ejecución de las acciones 

(diseminación y comunicación). Retroalimentación: 

evaluación de los resultados y del sistema 
Componentes 

fundamentales de un 

sistema de vigilancia 

− Componente de diagnóstico y vigilancia clínica.  

− Componente de diagnóstico y vigilancia de laboratorio.  

− Análisis estadístico.  

− Diagnóstico y vigilancia epidemiológica propiamente dicha.  

− Servicios y suministro técnico material. Atributos de un sistema de 

vigilancia 

Sensibilidad: representa la capacidad para detectar correctamente los casos que tienen 

una enfermedad dada o factor de riesgo determinado 
Valor predictivo-positivo: es la proporción de personas identificadas como casos que 

realmente tienen la condición bajo vigilancia. 
Especificidad: es la capacidad para identificar correctamente a las personas que no están 

realmente enfermas de la afección que interesa vigilar 
Representatividad: describe de la manera más exacta posible la ocurrencia de un evento 

de salud en una comunidad 
Oportunidad: refleja la rapidez en el tiempo que transcurre entre los diferentes pasos del 

sistema de vigilancia 
Flexibilidad: es la capacidad de un sistema de vigilancia de acomodarse a exigencias 

nuevas dentro del propio sistema. 
Aceptabilidad: está dada por el nivel de aceptación de la actividad por parte de las 

personas que administran y coordinan el sistema, así como por las que generan la 

información. 
Simplicidad: es el grado de sencillez de un sistema para interactuar de forma ágil y 

eficiente con el medio sin perder la calidad en sus acciones. 
El componente táctico o a corto plazo: llamado sistema alerta acción, implica una acción 

inmediata 
Componente estratégico o a largo plazo: es el que realiza el análisis de la situación de 

salud, tendencias y pronósticos a cada nivel del sistema 
Componente evaluativo: se encarga de la evaluación de las estrategias y programas 

priorizados del Ministerio de Salud Pública Tácticas rápidas  
Cualitativas: son técnicas especializadas para obtener respuesta a fondo 

sobre lo que piensan las personas y cuáles son sus sentimientos 
Cuantitativas: paras su aplicación e interpretación necesitan de aspectos 

metodológicos: enfoque, definición de la población objeto de estudio, 

periodo de estudio, tamaño muestral y fuente potencial de sesgo. 
Funciones del médico y la 

enfermera de la familia en la 

vigilancia en salud 

Detectar e informar la aparición de eventos de salud agudos, inusuales o 

nuevos que surjan en su comunidad. 
Vigilar el comportamiento de factores de riesgo, daños de la salud de los 

individuos, la familia y la comunidad, servicios de salud y estado de 

opiniones de la población. 
Participar en la ejecución de acciones que permitan el control de los 

eventos de salud detectados 
Identificar y participar en la capacitación de líderes de la comunidad en 

elementos básicos de vigilancia en salud. Funciones del grupo básico 

de trabajo (GBT) 
Realizar análisis sistemático de la información recopilada por el sistema de vigilancia 
Informar a la dirección del área de salud los resultados del análisis realizado y los 

problemas que a su nivel no tienen solución. 
Estimular la participación de los líderes y la comunicación en el proceso de la vigilancia 

en salud 
Diseminar a todos los médicos y enfermeras de la familia y a la comunidad la información 

y acciones resultantes de la vigilancia. 
Funciones del área de salud 

Realizar un análisis sistemático de la información para la identificación de 

los eventos de salud objeto de vigilancia 
Determinar las acciones a desarrollar para dar solución a las situaciones 

detectadas de forma rápida y eficaz. 
Evaluar el funcionamiento de la vigilancia en el área de salud 
Organizar la capacitación y preparación de los recursos humanos 
Diseminar la información epidemiológica actualizada de la situación de 

salud entre los GBT 
Facilitar la realización de investigaciones pertinentes para identificar y 

actuar sobre los eventos 


