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INTRODUCCION

En este ensayo hablaremos sobre algunos temas como el Enfoque de Riesgo;
Las interacciones que tienen las personas y su comunidad y cuales serian los
factores que influyan positiva y negativamente en una comunidad.



DESARROLLO

ENFOQUE DE RIESGO

Se entiende como riesgo todas las caracteristicas que perfila como un grupo
vulnerable, los grupos por ejemplo serian los que estan formados por los
individuos en situaciones indefensas, inseguridad, que son déficit social,
econdmico, cultural etc. La pobreza, desestructuracion familiar, y la falta en
materia de salud son algunos riesgos asociados a las adultas mayores viudas
en algunos paises pobres. La demografia, su estimacion de riesgo varia
dependiendo de cédmo lo manejan.

En el campo gerontoldgico, la estimacion de riesgo demografico remite a las
caracteristicas asociadas a una variable que incide sobre los grandes mayores
(75 afios y mas).

- Personas con 75 afios y su aumento a la esperanza de vida, ahora los
especialistas distinguen de la tercera edad a la gente de 60 a 74 afios y los de
75 serian los de cuarta edad con un mayor riesgo y vulnerabilidad.

- A los ancianos que viven solos su mayor riego seria no contar con un apoyo
familiar, su disminucién econémica y sentimientos de soledad.

- Ancianos enfermos o invalidos las enfermedades, muchas de ellas crénicas,
merman sus capacidades fisicas y mentales, y les hacen dependientes de los
cuidados prestados por sus familiares y/o cuidadores.

- Ancianas solteras y viudas en especial atencion merecen las mujeres que
viven solas, debido a su mayor esperanza de vida, en su mayoria carecen de
seguridad social, pues no trabajaron formalmente en sus etapas anteriores o
perciben pensiones insuficientes para satisfacer sus necesidades. En este
sentido, las mujeres, sobre todo las viudas sin apoyo familiar, son quienes
corren el mayor riesgo de sufrir un deterioro en su calidad de vida.

- Ancianos (as) sin hijos: son ancianos proclives a la institucionalizacién por no
presentar descendencia, bien por no haber constituido una familia propia o
haber quedado solteros.

- Ancianos que viven de ayuda del Estado o incluso menos, las condiciones de
seguridad econdmica para la poblacion de adultos en América Latina y el Caribe
son deficientes, desiguales y poco equitativas; tanto en las areas urbanas como
en las rurales, mas de un tercio de las personas de 65 afios y mas no dispone



de ingresos de pensiones o jubilaciones. El gobierno actual elevé a rango
constitucional el ingreso por seguridad social, equiparando las pensiones al
salario minimo urbano. Sin embargo, igual resulta insuficiente para satisfacer
las necesidades basicas de los adultos mayores.

INTERACCION ENTRE PERSONA Y COMUNIDAD

La participacion de la comunidad en salud es un componente fundamental de la
estrategia de Atencion Primaria de Salud (APS). Para su analisis, es
indispensable considerar los antecedentes histéricos y el contexto econémico,
social y cultural, asi como la idiosincrasia, los valores, costumbres y creencias
de los grupos humanos protagonistas.

En septiembre de 1978, 134 paises se comprometieron en la Conferencia
Internacional de Alma-Ata, URSS, impulsar la estrategia de Atencion Primaria
de Salud para garantizar el cumplimiento de la meta social de "Salud para todos
en el afio 2000". Se aprobd, de igual modo, que la atencién primaria debe ser
una estrategia parala accion y el cambio del sistema de salud en su conjunto y
no simplemente un programa de actividades.

En 1981 el gobierno aprobé El Plan de Accion Regional y reconocio que daria
prioridad a las poblaciones rurales y urbanas marginadas de igual forma a las
familias y trabajadores de alto riesgo, una de las principales lineas del Plan de
accion es facilitar prestacion de asistencia integral a la familia.

El Programa Nacional de Salud 1984-1988 ha estimado que actualmente 14
millones de mexicanos no tienen acceso a los servicios de salud. La
participacion de la comunidad en el autocuidado de la salud se considera un
componente fundamental de la estrategia general del Programa Nacional de
Salud.

Caracteristicas de la atencién primaria a la salud

De acuerdo a la definiciébn a probada en la Conferencia Internacional de Alma-
Ata, se considera a la Atencién Primaria de Salud (APS) como:

e Asistencia sanitaria esencial, basada en métodos y tecnologias practicos,
cientificamente fundados y socialmente aceptables, puesto al alcance de
todos los individuos y familias de la comunidad mediante su plena
participacion a un costo que la comunidad y el pais pueda soportar, en todas
y cada una de las etapas de su desarrollo, con un espiritu de
autorresponsabilidad y autodeterminacion.

Componentes fundamentales de la estrategia de APS son:



- Enfoque intersectorial.

- La participacion de la comunidad.

- Tecnologias apropiadas.

- Servicios basicos articulados con la medicina tradicional.

Caracteristicas mas importantes de la APS:

- Reflejo y consecuencia de las condiciones econémicas, sociales, culturales y
politicas.

- Se orienta hacia los principales problemas de salud de la comunidad.

- Presta atencion de promocién, prevencion, tratamiento y rehabilitacion.

Comprende actividades de:

- Educacion comunitaria.

- Promocién de alimentacion y nutricién.

- Abastecimiento de agua potable y saneamiento basico.

- Asistencia materno infantil.

- Inmunizaciones.

- Prevencion y lucha contra enfermedades endémicas locales.
- Tratamiento de enfermedades y traumatismos comunes.

- Suministro de medicamentos esenciales.

- Se basa en la autorresponsabilidad y participacion de la comunidad en la
planificacidn, organizacion, funcionamiento y control de la APS.
- Incluye un sistema de regionalizacion de servicios.

Conceptos sobre participacion de la comunidad

Para algunos, comunidad es cualquier grupo que tenga intereses comunes 0
gue esté interrelacionado por razones de convivencia en la localidad, de funcion
0 administracién y para otros, comunidad es simplemente un tipo particular de
grupo radicado en un area dada, mas su cultura, con un mayor grado de
precision, se ha considerado a la comunidad como: "Un agregado de poblacion,
que habita un territorio contiguo, con un pasado histérico (su tradicion),
consciente de su unidad local y que tiene sentido de proyeccion”.

Se entiende por "participacion”, la accion y efecto de participar, asi como la
intervencién mas o menos directa en la realizacion de una cosa o en la
consumacion de un hecho, la participacion de la comunidad, componente
indispensable de la salud familiar y comunitaria, también tiene varias
conceptualizaciones.

"Proceso de auto transformacion de los individuos en funcion de sus propias
necesidades y las de comunidad, que crea en ellos en sentido de
responsabilidad en cuanto a su bienestar y al de su comunidad, asi como la
capacidad de actuar consciente y constructivamente en el desarrollo”
(OPS/OMS).



Experiencias de participacion comunitaria

Los servicios de salud deben estar insertos en las comunidades, los que deben
definir sus propios objetivos, movilizar sus recursos y evaluar sus esfuerzos.
Muchas de las experiencias de participacion comunitaria nunca han salido de sus
ambitos locales para ser difundidas y evaluadas cientificamente.

Entre los errores que frecuentemente se han observado en esta experiencia, se
pueden mencionar los siguientes:

e Empleo de modelos copiados del exterior con estrategias inadecuadas. e
Manipulacién o uso de la comunidad para fines ajenos a ella. ¢ Ausencia de formas
0 modelos concretos de participacion en salud. ¢ Promocion del paternalismo y
dependencia. e Acciones impuestas desde afuera y desde arriba. e
Desconocimiento de la organizacion y estratificacion de las comunidades. e
Tentacion de presionar para organizar grupos propios en torno a salud, ajenos al
desarrollo comunitario. e Exigencia de aportes exclusivos de mano de obra y
recursos materiales. e Programas enfocados exclusivamente a disminuir conflictos
sociales.

La participacion de la comunidad, para que sea efectiva debera ser:

* Activa

» Consciente

* Responsable
* Deliberada

* Organizada

» Sostenida.

En el proceso de participacion se deben considerar los aspectos relacionados con
la organizacion social, concientizacion, capacitacion y movilizacion social.

Para establecer las mejores interrelaciones entre los servicios de salud a nivel local
y las comunidades, se consideran los siguientes requisitos minimos

1) Servicios basicos de salud

2) Equipo de salud patrticipante.

3) Respeto por la comunidad.

4) Coordinacién con organizaciones comunitarias.

5) Coordinacion con instituciones oficiales y privadas.
6) Apoyo técnico y logistico.

Son innumerables las experiencias con respecto a la participacién de la comunidad
en salud, por tal motivo, sélo se pretende resumir algunas experiencias que podrian
servir de base para establecer un dialogo creativo, un andlisis mas critico y un
estimulo para acelerar el desarrollo de modelos operativos de participacion
comunitaria en los programas de salud.



Bases para una estrategia de participacion de la comunidad en salud

Los programas operativos de salud en las comunidades, especialmente rurales
y urbanas marginadas, requieren la participacion consciente y organizada de
las personas, las familias y los grupos comunitarios. Para la elaboracién de una
estrategia de participacion se propone considerar los siguientes aspectos.

a) Los individuos, familias y grupos comunitarios participan efectivamente sélo
si son consultados e intervienen en sus propias decisiones.

b) Se debe tener profunda fe en la capacidad de la comunidad para entender y
abordar sus problemas de salud-enfermedad.

c) Es indispensable el reconocimiento y respeto a los conocimientos del pueblo,
a su dignidad humana y a sus potencialidades individuales.

d) La comunidad debe recibir apoyo logistico y traspaso tecnoldgico
simplificado.

e) Deben emplearse modelos enddgenos, autosuficientes y conforme a las
tradiciones culturales y a la ecologia local.

f) Muy importante es la concientizacion para la creaciobn de una conciencia
critica que permita descubrir factores causales, asi como capacitarse en el
ejercicio de la democracia participa ti va.

g) Debe haber una intervencidon consciente y organizada de los propios
afectados en todas las fases del proceso de desarrollo.

h) Entre los objetivos de la participacion esta el conocimiento por parte de la
poblacién de las causas de sus propios problemas, asi como la busqueda de
alternativas de solucion.

i) La primera tarea para la puesta en préactica de una estrategia de participacion
comunitaria es ubicar las organizaciones comunitarias existentes, identificarlas
y establecer contacto con ellas, para actuar asi con efecto multiplicador y
proyeccion social.

Promocién de la salud familiar y comunitaria

En general se reconoce que la familia es la institucién social basica en el seno
de la cual se determina el comportamiento reproductivo, las estructuras de
socializacion, el desarrollo emocional y las relaciones con la comunidad,
constituye la forma més simple de organizacion, en la cual dos o mas individuos
se asocian para compartir metas comunes y funciones, por tanto, se puede
considerar a la familia como la unidad biosocial integrada por un namero
variable de personas, ligadas por vinculos de consanguinidad y/o afinidad y que
viven en un mismo hogar.

La participacion de la comunidad, con sus diferentes modalidades, es un
componente indispensable de la salud familiar y comunitaria.

Para una correcta aplicacion de la epidemiologia a la salud familiar y
comunitaria es necesario que se supere al enfoque tradicional biologista,
predominantemente descriptivo, y orientado solo al estudio de las



enfermedades transmisibles, para incorporarse al estudio de los factores
biopsicosociales que determinan "familias y comunidades de alto riesgo”,
tratando de buscar sus explicaciones causales.

La promocion debe motivar a la comunidad para que asuma conscientemente
la necesidad de organizarse en torno a proyectos especificos en relacion a salud
y bienestar. El método de trabajo debera ser horizontal, democrético, critico y
reflexivo. La promocion en salud puede entenderse como un proceso orientado
hacia la toma de conciencia de la realidad, la identificacién de los problemas
prioritarios y la busqueda de soluciones en salud con la participacion plena de
individuos, familias y grupos comunitarios.

FACTORES QUE INFLUYEN IMPOSITIVAMENTE O NEGATIVAMENTE EN
LA COMUNIDAD

Las condiciones en las que vivimos, aprendemos, trabajamos y jugamos son
determinantes sociales de la salud, estas condiciones influyen en el bienestar y
la salud de la comunidad de igual manera puede incluir cosas como su nivel de
educacién, exposicién a la violencia, la forma en la que esta disefiada su
comunidad y si tiene acceso a la atencion medica.

Algunos ejemplos de los principales factores sociales que pueden influir en su
salud son:

Educacion

Su nivel de educacién puede tener un efecto sobre qué tan saludable es usted,
la educacion le brinda las herramientas que necesita para tomar buenas
decisiones sobre su salud, la educacion también tiende a generar empleos
mejor remunerados, a menudo vienen con beneficios, como seguro de salud,
condiciones de trabajo mas sanas y la oportunidad de establecer conexiones
con otras personas. Todas estas cosas se suman a una mejor salud.

Ingresos

La cantidad de dinero que gana tiene un efecto en su salud, las personas con
mayores ingresos tienden a ser mas saludables y vivir mas tiempo que las
personas con bajos ingresos y es mas probable que vivan en vecindarios
seguros de igual forma tienen mayor acceso a tiendas de comestibles y
alimentos saludables. Tener un ingreso mas bajo también afecta su capacidad
de tener un seguro de salud asequible, lo que puede afectar la frecuencia con
la que visita a su médico y esta frecuencia puede tener un efecto directo sobre
su salud.



Vivienda

El lugar en donde vive tiene un impacto significativo sobre su salud, las
personas que estan continuamente expuestas a condiciones de vivienda
deficientes corren un mayor riesgo de desarrollar problemas de salud. las
condiciones tales como plagas, moho, problemas estructurales y toxinas en el
hogar pueden afectar su salud, es importante que su hogar esté seguro y libre
de peligros como estos. Un vecindario libre de violencia, delincuencia y
contaminacion brinda a nifios y adultos un lugar seguro para la actividad fisica,
una casa que esta cerca de tiendas de comestibles hace que sea mas facil para
las familias comprar y comer alimentos saludables.

Acceso a la salud

La facilidad con la que usted puede acceder a la atencibn médica es un factor
determinante de su salud, si tiene seguro de salud, es mas probable que visite
a su médico regularmente, estas visitas pueden incluir pruebas de deteccion y
atencion preventiva que evitan que desarrolle enfermedades cronicas, pero no
todos tienen acceso a un seguro de salud o un acceso facil a la atencion médica,
algunos no pueden pagarlo, mientras que otros hablan un idioma diferente,
todas estas cosas pueden evitar que obtengan la atencibn médica que
necesitan, no poder obtener atencion meédica puede tener un impacto enorme
sobre su salud.

Aspectos a tener en cuenta

Los anteriores son solo algunos de los determinantes sociales de la salud que
pueden afectar su salud y bienestar:

Acceso a alimentos nutritivos.

* Acceso a agua potable y servicios publicos (electricidad, saneamiento,
calefaccion y refrigeracion).

* Entornos sociales y fisicos de la primera infancia, incluidos el cuidado de nifios.
* Etnicidad y cultura.

* Familia y otro apoyo social.

* Género.

* Idioma y otras capacidades de comunicacion.

* Ocupacion y seguridad laboral.

* Identificacion sexual.

 Condicion social (qué tan integrado o aislado esta de los demas).

* Estresantes sociales, como la exposicion a la violencia.

+ Condicioén socioeconoémica.

* Valores espirituales/religiosos

Todos y cada uno de estos factores juegan un papel en su salud todos los dias.
Es importante entender como estas cosas afectan su salud para que pueda
tomar medidas para mejorarlas y asi mejorar su salud.



DIAGNOSTICO DE SALUD

Es un instrumento de gran valor para la planeacion de los Servicios de Salud,
su principal fin es identificar los problemas de salud que aquejan a una
poblacion delimitada geograficamente.

Fases del Diagnéstico de Salud

La realizacién del Diagnostico de Salud de una comunidad requiere de una
metodologia de trabajo que se resume en cinco fases:

-Fase Preparatoria

-Fase de Recoleccion de Datos
-Fase de Tratamiento y Elaboracion
-Fase de Analisis e Interpretacion
-Fase de Conclusiones.

Fase Preparatoria

Esta fase incluye actividades tales como:

-Seleccionar la comunidad a estudiar.

-Determinar los limites geograficos, de tiempo.

- Formular los objetivos que se desean alcanzar con el trabajo.

-Seleccionar los instrumentos y los métodos de recoleccion de datos mas
apropiados.

- Elegir las fuentes de informacion.

- Establecer contacto con autoridades de la comunidad, lideres.

- Prever los recursos necesarios.

Fase de Recoleccién de Datos

Esta fase implica el trabajo de campo, es la parte mas laboriosa del proceso y
en la que se suele emplear mas tiempo.

Durante esta fase se realizan las actividades de observacion directa, las
entrevistas, los trabajos de grupo, la consulta de registros y documentos, la
realizacion de encuestas entre otros.

El Diagnéstico en Salud se actualiza y se revisa anualmente, de acuerdo a la
informacion del afio inmediato anterior, debido a que los procesos de validacion
gue realiza la Direccién General de Informacién en Salud en conjunto con las
entidades para el cierre de reportes de indicadores de salud
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