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FORMACION Y EDUCACION SANITARIA.

sistema sanitario se encuentra compuesto por todas aquellas
anizaciones que se

upan de prestar servicios de tipo sanitario.

entos de eduacidn sanitaria

Emisor
Tecnico
Sanitario
Docente

Receptor
Edad
Cultura
Mensaje

i
a educacién sanitaria es un proceso que informa, motiva y ayuda a la
oblacién para adoptar y mantener prdcticas y estilos de vida saludables.
ebe facilitar al individuo a tomar decisiones autébnomas y responsables,
reciendo conocimientos y capacidad prdctica para resolver los
mas de salud.



pbjeto de actitud depende
ser concretos, abstractos, ideas
S O grupos.

asan en 3 tipos de componentes

ente cognitivo: Creencia onocimie

ente afectivo: Sentimigntos y emocione

dnente conductual: Experiencias en
tamientos anteriores.
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e las Actitude

Conocimiento
Defensiva del yo
Expresiva de valo
Origen de las Actituc
Influencias biologicas
Ignorancia pluralistc

ol de la actitud es de suma importancia, ya que
os que tener que decidir con sabiduria y efice 'a
obre nuestras desiciones. :)’
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GENERACION DE HABITOS PARA UNA VIDA SANA

pasiona® Estlo de  vida vy ‘5;, 0,
HEALTHY DEVS costumbres que mantiene é v
& - una persona, pueden c‘ Ne

1 .k ayudarmos a prevenir
,‘ é& S enfermedades.

La generacion de vida
saludable se encuentran
determinados por procesos sociales, fradiciones,
conductas, comportamientos, alimentacion y vivienda
de cada persona donde se complementan para una
vida saludables.
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DISMINUCION DEL IMPACTO DE LA ENFERMEDAD

El presente informe muestra que el impacto de las
enfermedades cronicas estd creciendo de forma sostenida en
nuMerosos paises de ingresos bajos y medios.

Las enfermedades cardiovasculares son la causa principal de
mortalidad, fanto para varones como para mujeres.
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Modelo de gestion de riesgos (Evitar)

> |dentificar la fuente de riesgos.

> Tener una actitud proactiva para anticiparse a su impacto.

> Tomar medidas para reducir los riesgos.

> |dentificar estrategias para evitar los riesgos.

> Reaccionar rdpidamente cuando los niveles de riesgo se

vuelven inaceptables.

> Asi mismo interactuar con un habito saludable.

PREVENCION DE RECAIDAS

Un regreso a los patrones
de comportamiento vy
pensamiento tipicos de
la adiccion activa, que
ya se habian superado vy
que conllevan a volver al

uso de la sustancia,
volviendo al estado
anterior a la
recuperacion.

MiTO

La recaida esun fallo en el tratamiento

Larecaida comienza en el momento en
el que la persona consume la droga

La reciaida solo ocurre cuando se
consume la misma. droga

La recaida es sefial de poca motivacién

La recaida anula todos los logros que el
paciente habia conquistado

La ausencia de recaidas garantiza la
recuperacion del paciente
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Motivos de manifestacion de las recaidas

REALIDAD o
Larecaida es un error evitable, pudiendo ser utilizada
para la deteccion de estimulos desconocidos con [ ]
anterioridad
[ ]

La recaida comienza dias antes del consumo. Los
cambios de comportamiento y actitudes, las [ ]
exposiciones inadvertidas a situaciones de riesgo
preceden el consumo

Larecaida ocurre cuando se consume cualquier droga
que altere el psiquismo

Incluso los pacientes mas motivados pueden recaer.
El proceso de prevencién de recaidas es arduo y largo

El paciente estructura su rutina diaria
paulatinamente y, cuando ocurre una recaida,
muchas de las modificaciones siguen mantenidas
debiendo ser reforzadas las "sefiales" que provocaron
ésta recaida

Existen pacientes que no recaen pero que nunca se
recuperan de los daiios que la dependencia provoco
(ausencia de cambio del estilo de vida).

Presencia de Emociones dificiles
Manejo de situaciones dificiles
Manejo de la diversion y el placer
Vivencia de los problemas fisicos vy
psicologicos

Situaciones de cercania de la
sustancia

Percepcion de la evolucion del
tratamiento.



Los factores de las recaidas se relacionan directamente con
unas habilidades inadecuadas para enfrentar la presion social.

¢Como evitarlo?

e Busca una vida socialmente
estimulante

e Acude a terapia

e Evitasituaciones de riesgo

e Cuidado con las micro decisiones

e Abstinencia

e Aprende a regular los estados
emocionales adversos

e Desarrolla una aficion

e Evita el consumo de alcohol

APOYO A LOS FAMILIARES DEL PACIENTE

Médicos y enfermeras
permanecen  en contacto
contfinuo con el paciente vy
familia al principio

y final de la vida.

La labor del profesional de la
salud, cuando se enfrenta a situaciones de pérdida significativa,

consiste en orientar saludablemente el duelo, es decir,
acompanar a la persona en duelo. Siempre conservando la
ética y moral como profesional.



DEDUCCION

Se le debe de considerar a las dreas de aplicacion es
realmente de suma importancia, debemos de estar
interactuando mas constantemente, asi como en los cuidados
sanitarios, control de actitudes.

Se ocupa de las relaciones entre los procesos orgdnicos y la
conducta. Dentro de la psicofisiologia se ha desarrollado un
drea especializada llamada psicofarmacologia. Esta estudia los
efectos de drogas o fdrmacos en la conducta. En este sentido,
podemos considerar que uno de los mayores retos de la
psicologia fisioldgica es el encontrar mecanismos que permitan
curar a los individuos para liberarlos de la dependencia
fisioldgica, ayudarlos en las necesidades psicoldogicas
subyacentes que los llevaron a iniciar el consumo de la droga.

sEn qué nos beneficia esto? pues bueno, esto nos ayudara a
seguir el patron de interaccion sobre los cuidados y tratfamientos
sobre un paciente con crisis, como evitarla.
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