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- EDUCACION SANITARIA °

se encuentra compuesto por aquellas organizaciones que se ocupan de

prestar servicios de tipo sanitario, entre ellos, hospitales, profesionales
especializados n la salud como ser médicos, enfermeras, entre otros,

funcionarios, centros de atencion de salud y los servicios de salud

publicay también por aquellos otros actores, tal es el caso de redes,

sectores, ministerios, instituciones especializadas y organizaciones que

ostentan una concreta y especifica funcién e influencia en el area de la

salud de una nacion.

COLECTIVOS PRINCIPALES
La enfermera, es el profesional OBJETO DE EDUCACION
que a través de sus cuidados, SANITARIA

promueve, conserva o restablece
el equilibrio en las interacciones
entre seres humanos y el medio
ambiente, lo que constituye un
estado de bienestar.

oS INFORMACION Y

1. PERSONAS MAYORES.
Personas Mayores con
demencias, dependencias
funcionales,
pluripatologias. Y con

» alteraciones motoras,
2. PERSONAS CON DISCAPACIDAD. cognitivas y sensoriales.
Personas discapacitadas en proceso de 3. PERSONAS CON
rehabilitacion, con retraso mental sin ENFERMEDADES QUE TIENDEN

posibilidad de recuperacion, grandes A EVOLUCIONAR A CRONICAS.
discapacidades sin posibilidad de Personas con SIDA, con

recuperacion. patologia neurolégica con
patologias de érganos.

4. ENFERMOS TERMINALES.
Cancer, enfermedades de
motoneurona, insuficiencia

organica especifica.




¢Qué son las Actitudes?

Las actitudes se basan en 3
~ tipos de componentes:




: ' RA UNA VIDA
DE HABITOS PA
GENERACION O Tcoun.

La relacién entre los hébitos saludables y el LT T

estrés que padece una persona es interactiva; es 0:,;:5 i s "
decir, habitos y estrés son factores relacionados &@,' !
con la salud fisica y psicolégica que se afectan —+ 0 e\

mutuamente N\ g,

Los habitos, es decir, el .
estilo de viday
costumbres que mantiene

una persona, pueden
ayudarnos a prevenir
enfermedades, o, por el
contrario, pueden
constituirse en un factor
de riesgo para la salud.

Su importancia es muy grande
ya que el estilo de vida
representa, segln distintos
estudios, mas de un 40% como
factor determinante de salud.




Disminucion del impacte de
la Enfermedad.

!omo primer paso, es |
fundamental comunicar
los conocimientos y la

La necesidad de prevery
comprender la relevancia
de las enfermedades

crénicas y de intervenir informacién més
urgentemente contra ellas recientes y precisos a los
es una cuestion cada vez profesionales sanitarios
mas importante. de atencién directa y al
I publico en general.

"

Braves repercusiones

‘ La carga de enfermedades
crénicas:
i tiene serios efectos adversos
en la calidad de vida de los
¢ individuos afectados;
es causa de muertes
prematuras;
tiene efectos econémicos
portantes y subestimados en
s familias, las comunidades y
la sociedad en general.
N N T *“_-'-.'_”,.




Para facilitar el mantenimiento de

Cualquier problematica
o enfermedad posee los resultados a largo plazo es
igualmente su curso imprescindible dedicar una cierta
particular, requiriendo cantidad al trabajo de la
por lo tanto, un prevencién de recaidas, junto al
tratamiento especifico, seguimiento de la evolucién de la
con la aplicacién de persona tras la finalizacién del
estrategias concretas, y tratamiento.
con aproximadamente
un numero de sesiones
determinado. La prevencién de recaidas se centra en

identificar, analizar y discutir con la persona, las
posibles dificultades y contratiempos que
podrian entorpecer la evolucién adecuada de su

m" . pmblcm’tla.
—— B perar estos baches forma

parte de la mejora y ayuda a
fortalecer los mecanismos de
afrontamiento aprendidos.
deberemos estudiar aquellos
aspectos que han permitido o
facilitado que la persona
mejorara, procurando desglosar

k y especificar todos sus
' componentes, y asegurandonos
- de que el paciente haya
V‘.. ’ ar. Py comprendido y aplicado
gons ‘:"" correctamente los métodos
4 o Qq , b e




Médicos y enfermeras permanecen en contacto
continuo con el paciente y familia al principio y final de
la vida, estableciéndose relaciones entre el personal de
la salud, los pacientes y sus familiares, quienes esperan

encontrar en el equipo de salud el apoyo y la
comprension para enfrentar angustias y sentimientos
presentes y futuros relacionados con los confines de lo

La labor del profesional de la salud,
cuando se enfrents a situaciones de
pérdida ignificativa. consiste en
orientar saludablemente ¢l duelo
acompafar a la persona en duelo
(incluyendo al paciente terminal)

. ES gwm RENE
Afmntamiento:

Complejo proceso narmal Que Nciuye
fespuestas y conductas fmocionsies

fiaw :
Wican, emocionales, sociales o ' h
Qcer cara a
un problemo

Intelectuales mediante a8 que lag i
PerEOnas, lamilas V comunidades P, compmm"ido

Los enfermeros adquieren

un papel relevante en la

atencién g los familiares,

POr su permanencia junto
a los pacientes.

ncorparan en sy vida diana una pérdida
roal, anticipada o pevcibide
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