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BISITA DOMICILIARIA EN TRABAJO SOCIAL

INTRODUCION <

DE
ESTUDIO

METOD%

f

Surge en el marco de una
investigacion de prepago
realizada a comienzo del
afno 2016 en la linea de
investigacion de visita
domiciliaria en Trabajo
Social, la cual buscaba
aportar datos empiricos
acerca de una estrategia.

-

DESDE

/

investigacion, se utilizé un enfoque EAE%/LIJ;-_:_':DOS: permite considerar no solamente a todo el
metodoldgico cualitativo que DOMICI grupo familiar sino el lugar. Segundo

@ra el desarrollo de esta

permitié reconocer las

NTECEDENTES:
LA VISITA
DOMICILIARIA

RABAJO SOCIA%
EN SALUD

Q visita domiciliaria ha §1 I 'DS o
reconocida como una ac

realizar por las asistentes Mi Universidad
sociales en salud, siendo

comprendida esta como: la

atencion integral proporcionada

en el hogar del individuo o

familiar con el objetivo de

conocer la realidad social

econdmica, ambiental y cultural.

EL

/En primer lugar, el uso de un enfoque
“Enfoque Familiar Comunitario” que les

elemento se refiere al trabajo en “Equipos

LIARIA
percepciones y el quehacer < EN CENTRO D& integrales de salud” en donde los
profesional de cuatro trabajadores | SALUD profesionales laboran de manera
sociales, acerca de como se esta |FAMILIAR interdisciplinaria, coordinada y en conjunto,
llevando a cabo la practica de la QNCORA uc Qe llevar a cabo las visitas domiciliarias.

@ita domiciliaria en la actualidad.

&)n 3 los momentos centrales. En 4 4

pri?jer lugar, una “Etapa |Iorevia ala 0 coordinacién de la visita domiciliaria.

aplicacion” semejante a la instancia Ati
ESTRUCTURA | ge planificacion o preparacion, en  [ETAPAS ’ fjﬁfg;‘t’ifn?;'ﬁfi,{f(“jr‘;;"jfo_
DE APLICACION| segundo lugar, la “Etapa de PREVIA ALA/o  Antecedentes previos.
DE LA VIDA < ejecucion”, momento que ConSider%APUCAC'ON 0 Materiales y/o instrumentos a utilizar.
DOMICILIARIA ' toda la estancia del profesional en el o Vestimenta.

domicilio y que se divide en tres o Traslado

fases: inicial, desarrollo y termino, vy, '

por ultimo, la “Etapa posterior a su \_ \_

Qalizacién” o de evaluacion.

sta etapa considera toda la 4 ﬁ Etapa de EjECUCi()n. De la visita,

stancia del profesional en el ya sea que la familia o paciente no

omicilio y esta dividida en tres se encuentren en el domicilio o no

omentos: inicial, desarrollo y de quieran recibir a la visitadora.

ermino. Inicial, aspectos e Etapade previa. A su aplicacion,

elacionados al saludo social y ETAPA en donde sobre salen problemas
ETAPAS DE rimer intercambio también
EJECUCION DEonsiderados en la VDI. Desarrollo< A SU
LA VISITA omienza desde el momento en que
DOMICILIARIA lel/la profesional ingresa a la casa y

e acomoda en algun espacio del
ogar. Termino, en donde cada
rofesional debe cerrar la instancia
e la visita.

UNIVERSIDAD DEL SURESTE

con los domicilios o teléfonos
incorrectos o no encontrados.
Etapa posterior. Las
profesionales no reportan
dificultades en esta etapa.

POSTERIOR<

REALIZACION| *




