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DEMOGRAEIA Y EPIDEMIOLOGIA

SITUACION DEMOGRAFICA Y EPIDEMIOLOGIA RELACIONES ENTRE ECONOMIA Y SALUD PRINCIPALES RECURSOS ECONOMICOS PARA

La demografia estudia la estructura y la dinamica de las Se considera que el crecimiento econdémico es un

poblaciones, se divide en demografia estatica(territorio, determinante bésico para la elevacién de las condiciones
estructura, caracteristicas) vy dinémilca(evolucién en el de salud de una poblacién, de la mejor organizacién y
tiempo) : prestacion de los servicios de salud .

LA SALUD

Tecnologia sanitaria, equipos, dispositivos, medicamentos, etc.

CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS Y
EPIDEMIOLOGICAS DE LA POBLACION

La poblacion esta sujeta a cambios continuos: sociales,

econdmicos y culturales, estructura.
FUENTES PRIMARIAS: datos que han sido obtenidos y

elaborados por el propio investigador. Esta situacion se da
cuando se conocen los limites de la poblacidn de referencia
CENSO: propio con los datos de su interés es posible en
poblaciones pequefias y cuando se puede definir su
extension.

FUENTES SECUNDARIAS: son las que con mayor frecuencia
se recurren. Basicamente, los censos de poblacién y los
registros.

Y SU RELACION CON LA SALUD

Estudia las consecuencias de la escases en el sistema
de salud; la microeconomia y la macroeconomia.

PRINCIPIOS BASICOS L{ . e

FACTORES QUE INFLUYEN IMPOSITIVAMENTE
O NEGATIVAMENTE EN LA COMUNIDAD

Educacion en salud, ingresos para la salud, vivienda(buenas o
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BASES CONCEPTUALES DE ENFERMERIA COMUNITARIA.

ENFOQUES DE ATENCION DE LA ENFERMERIA MODELO DE PROMOCION DE LA TEORIA DEL DEFICIT DEL
COMUNITARIA SALUD DE NOLA PENDER AUTOCUIDADO DOROTHEA OREM
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ROLES QUE CUMPLE LA ENFERMERIA e, -,
COMUNITARIA

MODELO DE SISTEMAS BETTY NEUMAN

Pionera en salud mental comunitaria en la década de los 60.
Propone una postulacion de la enfermeria basada en la relacidon
del individuo con el estrés, su respuesta a esta emocion y los
factores constituyentes dinamicos en la naturaleza, este modelo
se centra en cuatro paradigmas de la enfermeria que son: el
ambiente, el paciente, la accidon del enfermero y la salud. Dentro
de este marco conceptual, el paciente se ve como un cliente
\ compuesto por rasgos innatos en un ambiente concreto, una
PERSONA persona, una familia, una comunidad e incluso un problema social
UL 3 8 se conciben como “un conjunto de variables, fisioldgicas,
Etigatinkdadaun psicoldgicas, socioldgicas, del desarrollo y espirituales” vinculadas
con un nucleo central basado en la supervivencia individual, que

Educador, administrador, investigador, defensora de Ila
familia, gestora y coordinadora, consultora, etc.

TEORIA DE LA ENFERMERIA
TRANSCULTURAL DE MADELEINE
LEININGER
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ASOCIACIONES  pomtit 1S,

ENFERMERIA

Es la responsabilidad
personal en los cuidados
sanitarios es la base del
plan de reforma de los
ciudadanos y la enfermera
se constituye en el

principal agente

METAPARADIGMAS

COMUNITARIA

El fundamento de su modelo es el entorno:
todas sus condiciones y las condiciones
externas que influyen en la vida y el desarrollo
de un organismo. Describe cinco componentes
principales de un entorno positivo o saludable:
ventilacion adecuada, luz adecuada, calor g
suficiente, control de fluidos y control del
ruido.

ENTORNO

Se representan las
interacciones entre los
factores cognitivo-
preceptuales y los
factores medificantes
que influyen sobre la
aparicién de conductas
promotoras de salud

esta rodeado por unos “anillos concéntricos de defensa”.




CONCEPTOS Y CLASIFICACION DE LAS ELEMENTOS DE LA COMUNIDAD PARTICIPACION COMUNITARIA

FAMILIAS » Grupo de personas Los individuos y las familias asumen responsabilidades en cuanto

Familia es la union de personas que comparten un > Lugar a su salud y bienestar como también en el de la comunidad
o W

proyecto vital en comun (nuclear, egensa y actuales). > Organizacion o sistema social
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Organizar la sanidad en torno a un sistema fuerte centrado
en el paciente, también respeto por la comunidad,

NUMEROSA HOMOPARENTAL ADOPTIVA DE ACOGIDA SIN HIJOS/AS

FUNCIONES DE LA FAMILIA

+¢ Desarrollo emocional y de la autoestima b coordinacion con organizaciones comunitarias. A
¢ Maduracion psicoldgica y el desarrollo de la personalidad 7;)7“*:.‘;*“';
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INFLUENCIA SOBRE LA SALUD 3
— \ = Factores enddgenos o biolégicos ~ FORMAS DE PARTlClPACléN COMUNITARIAS
CONCEPTO DE COMUNIDAD * Habitos de vida y comportamientos o Part!c!pac!on en los beneficios del programa: participacion pasiva
Grupo especifico de personas, que a menudo viven en * Entorno fisico y social o Participacion de la gente en las actividades de los programas: colaborar
una zona geografica definida, comparten la misma = Organizacion del sistema de servicios de salud en ciertas tareas.
cultura, valores y normas, estdn organizadas en una o Participacion en la ejecucién de programas de salud: con algunas

pequefias responsabilidades en materia de gestion.

o Participacién en la vigilancia y evaluacion de los programas.

o Participacion en la planificg_\cio'n de los pkogramas, en la determinacion
de prioridades, formula de.o etpsos,"&f]e‘ccién de programas, etc.

estructura social con forme al tipo de relaciones que la
comunidad ha desarrollado a lo largo del tiempo.
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