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TEMA: Salud Comunitaria. 
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Salud Comunitaria 

Salud 

comunitaria 

El trabajo en equipo y la 

perspectiva interdisciplinaria 

Intervencio

nes en 

salud 

El equipo de 

salud 

Concepto de la salud comunitaria 

Equipo 

interdiscipli

nario 

Accesibilidad Demografía Epidemiologia 

Derecho 

natural y 

social, 

inherente al 

hombre 

El estado 

En practica 

en equipo. 

Dinámico, 

abierto y 

participativo 

Técnica, 

política y 

social del 

trabajo en 

salud 

En función 

de 

problemas 

Peso o 

tradición de 

cada 

profesión. 

De cada uno dentro del equipo. 

Organización 

del trabajo 

Enfoque 

bio-psico-

social e 

interdiscipli

nario 

El estudio 

de las 

poblaciones 

humanas 

Dimensión. 

Estructura. 

Los restantes 

niveles de 

salud. 

Médico 

generalista/ 

de familia 

(MGyF) 

Autonomía

. 

Cuidado del 

funcionamien

to biológico 

individual 

La relación 

de los 

individuos 

Ricas 

cuando se 

piensan 

Trabajo en 

equipo 

Modelo de 

atención, la 

APS. 

Organización 

que 

distribuya 

tareas 

Intervención 

y no en 

relación 

Desarrollo 

de la tarea 

Pilar 

fundamental 

Centro de 

salud. 

Desempeñar

se en APS, 

Ciencia 

El profesional 

más idóneo 

Geográfico 

determinado

(comunidad) 

Integrantes / 

residentes 

Transcendiendo 

el concepto de 

 

 

ñm qQqs 

Entre si y con 

 

 

ñm qQqs 

De un lugar 

 

 

ñm qQqs 

Las 

 

 

ñm qQqs 

Son mas 

 

 

ñm qQqs 

El 

 

 

ñm qQqs 

De la 

construcción 

 

 

ñm qQqs 

Demanda una 

 

 

ñm qQqs 

Que convoca 

a la 

 

 

ñm qQqs 

En el 

 

 

ñm qQqs 

De la 

 

 

ñm qQqs 

En este sentido 

 

 

ñm qQqs 

Resulta ser el 

 

 

ñm qQqs 

4 barreras que 

obstaculizan a 

la accesibilidad: 

Y 

 

 

ñm qQqs 

Es un 

 

 

ñm qQqs 

Para 

introducirnos en 

 

 

ñm qQqs 

En su condición de 

 

 

ñm qQqs 

Capaces de 

actuar con 

 

 

ñm qQqs 

Y se ponen 

 

 

ñm qQqs 

Es un proceso 

 

 

ñm qQqs 

En el contexto 

de un nuevo 

 

 

ñm qQqs 

Y 

responsabilidad  

 

 

ñm qQqs 

Al 

 

 

ñm qQqs 

Es el 

 

 

ñm qQqs 

En el 

 

 

ñm qQqs 

Para 

 

 

ñm qQqs 

Que le 

permite 

articular con 

 

 

ñm qQqs 

Que basa su 

formación en un 

 

 

ñm qQqs 

Los aportes 

específicos se 

irán definiendo 

junto con el 

 

 

ñm qQqs Acceder a servicios de salud de buena calidad, etc. 

Tomar 

decisiones. 

El 

 

ñm qQqs 

Es una 

 

 

ñm qQqs 

Es un 

 

 

ñm qQqs 

Teniendo en 

cuenta las: 

 

 

ñm qQqs 

Que tiene 

como objetivo 

 

 

ñm qQqs 

De su: 

 

 

ñm qQqs Se interesa por 

conocer las: 

 

 

ñm qQqs 

Entre 

 

 

ñm qQqs 

Es la 

 

 

ñm qQqs 

Característi

cas 

generales. 

Como se            

distribuyen           

geográfica

mente y en 

el   tiempo 

los eventos 

de salud y 

enfermedad

; 

La estructura 

y la dinámica 

de las 

poblaciones 

Evolución 

Afectan a la 

población. 

Característi

cas de los 

grupos que 

se ven 

afectados; 

Presentacio

nes 

Disciplina 

científica 

Procesos 

de salud y 

enfermedad 

Formación, 

conservación y 

desaparición. 

Vinculo que 

se construye 

Así como los 

procesos 

concretos que 

determinan su:  

 

ñm qQqs 

Estudia 

estadísticamente 

 

 

ñm qQqs 

Que 

 

 

ñm qQqs 

Que estudia los 

 

 

ñm qQqs 

Con que 

frecuencia 

se 

manifiestan 

y cuáles son 

las causas o 

factores 

asociados a 

su 

surgimiento. 

Conjuntamente 

con las: 

 

 

ñm qQqs 

Y 

 

 

ñm qQqs 

Usuarios/as 

y servicios 

de salud 

Condiciones 

Practicas 

Discursos 

de la 

población 

Dimensión 

geográfica, 

administrativa

, económica y 

simbólica. 

Discursos 

Prácticas 

de los 

servicios. 
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Atención primaria orientada 

a la comunidad (APOC) 
 A.S.I.S 

Salud Comunitaria 

Determinantes sociales 

de salud 

Técnicas de 

participación comunitaria 

Basados en 

 

 

ñm qQqs 

Cuidado de la salud 

Acercamiento sistemático 

Principios derivados de 

la epidemiologia, 

La atención primaria 

Cuidado preventivo 

Problemas prioritarios 

de una comunidad 

Servicios clínicos a sus 

miembros. 

Análisis de situación 

de salud 

Enfrentando los 

 

 

ñm qQqs 

Así como definir 

 

 

ñm qQqsAsi como 

definir 

Los 

 

 

ñm qQqs 

Como las causas de la 

 

 

ñm qQqs 

Son: 

 

 

ñm qQqs 

El 

 

 

ñm qQqs 

Las 

 

 

ñm qQqs 

Y brindando 

 

 

ñm qQqs 

Al 

 

 

ñm qQqs 

Son 

 

 

ñm qQqs 

Dirigidos a 

 

 

ñm qQqs 

El 

 

 

ñm qQqs 

Son: 

 

 

ñm qQqs 

El 

 

 

ñm qQqs 

Que abarcan 

 

 

ñm qQqs 

Son 

 

 

ñm qQqs 

Es un 

 

 

ñm qQqs 

Promoviendo el 

 

ñm qQqs 

El 

 

 

ñm qQqs 

Es decir: 

 

 

ñm qQqs 

Proviene de 

 

 

ñm qQqs 

Los 

 

 

ñm qQqs 

Y 

 

 

ñm qQqs 

Fases del ciclo APOC son: 

Necesidades y 

prioridades en salud 

Planificación e 

implementación de 

programas para 

abordarlas. 

Evaluación preliminar 

de la comunidad. 

Proveer información 

para el diseño, 

Priorización. 

Diagnostico comunitario. 

Vigilancia continua y Re-evaluación. 

Ejecución de dicho programa 

Planificación del programa 

de intervención. 

Procesos analíticos 

sintético 

Diversos tipos de 

análisis 

Caracterizar, medir y 

explicar  

Ampliamente 

reconocidos 

Mayoría de las 

enfermedades más 

prevalentes. 

Determinantes 

sociales de salud 

1.-El gradiente social. 

2.-El estrés. 

Dinámicas 

vivenciales (de 

animación y análisis). 
6.-Desempleo. 

a.s.i.s 

perfil de salud-

enfermedad de una 

población. 

Aporta información para la toma de 

decisiones en salud. 

Termino 

participación 

10.-Transporte. 

7.-Apoyo social. 

5.-Trabajo. 

9.-Alimentacion. 

8.-Adiciones 

4.-Exclusion social. 

3.-La infancia. 

La palabra parte, 

Tomar parte. 

Formar parte. 

Tener parte. 

Dinámicas de 

actuación. 

Dinámicas 

auditivas y 

audiovisuales. 

Tipos de técnicas 

participativas 

Dinámicas visuales 

(escritas y 

graficas). 


