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Unidad 3

BASES CONCEPTUALES DE ENFERMERIA COMUNITARIA

La ciencia y el arte de la enfermeria en salud comunitaria se basan en las ciencias fisicas,
biologicas y de la conducta. Partiendo de este hecho, el Comité identificé varios conceptos
importantes que pueden ser considerados como marco de referencia para la ensefianza y el
ejercicio de la enfermeria en salud comunitaria, y adopt6 las siguientes definiciones de los
mismos:

Comunidad: Es un grupo social determinado por limites geograficos y/o valores e intereses
comunes. Sus miembros se conocen e influyen mutuamente. La comunidad funciona dentro
de una determinada estructura social, y presenta y crea ciertos valores, normas e instituciones
sociales.

Salud humana: a. La salud del individuo y del grupo esta determinada por la biologia humana,
el medio ambiente, los modos de vida de la comunidad, y el sistema de asistencia sanitaria.

Salud de la comunidad: la salud de la comunidad esta determinada por la interaccion del
hombre con su ambiente y el impacto de los servicios de salud sobre esta consecuencia, la
salud de la comunidad es algo mas que la suma de la salud de cada uno de sus miembros.

Prevencioén: Es la aplicacion de la tecnologia y de métodos cientificos, a nivel de grupos o de
individuos, para promover, mantener o restaurar la salud. Segun Leavell y Clark, la prevencién
es practicada por todos los que utilizan a su leal saber y entender los conocimientos modernos
para promover la salud, evitar la enfermedad o incapacidad, y prolongar la vida.

Enfermeria en salud comunitaria: Es la sintesis y aplicacion de un amplio espectro de
conocimientos y técnicas cientificas a la promocion, restauracion y conservacion de la salud
comunitaria. El sujeto primario de su asistencia es la comunidad y los grupos dentro de ella,
unidades de trabajo a través de las cuales se logran niveles mas altos de salud comunitaria.

Enfoques de la salud comunitaria: Los enfoques de la salud comunitaria son importantes
para comprender, explicar y formular intervenciones que impacten en el proceso salud-
enfermedad-atencion; y deben ser considerados durante el proceso de toma de decisiones,
segun las condiciones y circunstancias particulares de cada comunidad.

Enfoque de determinantes de salud: Habla de los determinantes como un conjunto de
condiciones en las que una persona nace, crece, trabaja, vive, envejece y que
afectan/determinan de alguna manera su salud, funcionamiento y calidad de vida.

Enfoque de competencias: De acuerdo con Gilbert, Grau & Prendes, este modelo sugiere la
adopcion de estrategias basadas en la transmision de informacion; el objetivo es socializar el
conocimiento cientifico y promover el desarrollo de habilidades que le permitan a las personas
vigilar y cuidar de su propia salud.



Enfoque Conductual/Estilo de Vida: De acuerdo con Florez-Alarcén, el estilo de vida hace
referencia a los hébitos (o patrones comportamentales) que son capaces de fungir como
factores de riesgo para la enfermedad o de proteccién para la salud.

Roles que cumple la enfermeria comunitaria

Educador: El enfermero es capaz de ensefiar a muchas personas, muchas cosas, no
solamente a nivel escolar, sino a conseguir informacion, a difundirla etc
Administrador: El enfermero sera capaz de distribuir los recursos con los que cuente,
para asi hacer mas eficiente su servicio

Investigador: El enfermero realizard investigacion documental y de campo que
contribuya a enriquecer la practica profesional.

Defensora de la familia: Trabajar para ayudar a las familias y brindar orientacién con
respecto a la seguridad y el acceso a los servicios.

Gestora y coordinadora: Gestionar, colaborar y servir de enlace con los miembros de
la familia, los servicios de salud, sociales y otros, para mejorar el acceso a los cuidados.
Consultora: Servir de consultora a las familias y organismos para identificar y facilitar
el acceso a recursos.

Modelos y teorias de enfermeria comunitaria

Las teorias y modelos conceptuales no son realmente nuevas para la enfermeria, han existido
desde gque Nightingale en 1859 propuso por primera vez sus ideas acerca de la enfermeria.
Asi como Nightingale tuvo sus propias ideas de la enfermeria todos los profesionales de
enfermeria tienen una imagen privada de la practica de enfermeria y esta influye en las
decisiones y guia las acciones que tomamos (fawcett, 1996).

¢ Qué entendemos por metaparadigma?

Son los conceptos globales del fendmeno de interés de la disciplina de enfermeria; Persona,
Salud, entorno y enfermeria, los cuales han sido conceptualizados de manera diferente por
distintas enfermeras para dar lugar a la generacién de modelos conceptuales.

Todos estos conceptos se pueden caracterizar de la siguiente forma:

>
>
>

La persona que recibe los cuidados.

El entorno en el que existe la persona.

El concepto de salud, como meta de la persona en el momento de su interaccion con
la enfermera.

Las propias acciones de enfermeria



Modelo de promocién de la salud de Nola Pender

Esta teoria identifica en el individuo factores cognitivos-preceptiales que son modificados por
las caracteristicas situacionales, personales e interpersonales, lo cual da como resultado la
participacion en conductas favorecedoras de salud, cuando existe una pauta para la accion.

Metaparadigmas:

Salud: Estado altamente positivo. La definicion de salud tiene mas importancia que cualquier
otro enunciado general.

Persona: Es el individuo y el centro de la teoriza. Cada persona esta definida de una forma
Gnica por su propio patrén cognitivo-perceptual y sus factores variables.

Entorno: No se describe con precision, pero se representan las interacciones entre los factores
cognitivo- preceptiales y los factores modificantes que influyen sobre la aparicion de
conductas promotoras de salud.

Enfermeria: El bienestar como especialidad de la enfermeria, ha tenido su auge durante el
ultimo decenio, responsabilidad personal en los cuidados sanitarios es la base de cualquier
plan de reforma de tales ciudadanos y la enfermera se constituye en el principal agente
encargado de motivar a los usuarios para que mantengan su salud personal.

Modelo de sistemas Betty Neumann.

Pionera en salud mental comunitaria en la década de los 60. Su teoria se centra en el estrés
y la reducciéon del mismo, se publica en 1.972. Inici6 el desarrollo de su modelo mientras era
profesora de salud comunitaria en la Universidad de UCLA. California (Los Angeles)

Metaparadigmas:

Persona: Se refiere al receptor de los cuidados, lo considera como un sistema abierto donde
puede recibir informacion del entorno: (positivo 0 negativo), de la cual se retroalimenta,
mientras mantiene una tensioén dinamica entre lo que recibe y lo que experimenta

Entorno: : Se refiere en general a condicionantes que influyen en la persona/cliente, tanto
internos como externos o de relacién. La persona/cliente se contempla como un sistema
abierto, dinamico, en interaccién constante con el entorno.

Enfermeria: rol del cuidado, es el facilitador que ayuda a un individuo, familia o0 comunidad a
centrarse en su patron especifico mediante la negociacion.

Epistemologia: Utiliza el modelo de contenido abstracto y de ambito general. Predice los
efectos de un fenémeno sobre otro. (Teorias predictivas o de relacién de factores), mediante
el andlisis de la informacion del cliente; principalmente diagndstico, tratamiento e intervencion.



Unidad IV.

Comunidad y familia

Funciones de la familia

El desarrollo emocional y de la autoestima: a. La familia es el escenario donde el sujeto se
construye como persona adulta con una determinada autoestima y un sentido de si mismo,
gue le proporciona un cierto nivel de bienestar psicol6gico para enfrentarse a la vida cotidiana,
a los conflictos y situaciones estresantes. Dicho bienestar esta relacionado con la calidad de
las relaciones de apego que las personas adultas han tenido en su nifiez.

La maduracién psicolégica y el desarrollo de la personalidad: Elementos considerados como
herramientas basicas para la vida futura donde se debera afrontar retos, asi como asumir
responsabilidades y compromisos que orientan a los adultos hacia una vida fructifera, plena
de realizaciones y proyectos e integrada en el medio social.

La transmision de valores y de la cultura: Aspectos que hace de puente entre el pasado (la
generacion de los abuelos y anteriores) y hacia el futuro (la nueva generacion: los hijos). Los
principales elementos de enlace entre las tres generaciones (abuelos, padres e hijos) son, por
una parte, el afecto y, por otra, los valores que rigen la vida de los miembros de la familia y
sirven de inspiracion y guia para sus acciones.

El apoyo emocional: Elemento vital para enfrentar diversas vicisitudes por las que pasa el ser
humano. La familia puede ser un “seguro existencial” que permanece siempre a mano y un
elemento de apoyo ante las dificultades surgidas tanto fuera de la familia como dentro de ella.

Elementos de una comunidad.

1.- Grupo de personas
Poblacion:

» Estructura demogréfica.
» Edad.

> Nivel socioeconémico.
» -Etnia.

2.- Lugar
Zona geografica:

Fronteras.
Tamarfio.
Historia.
Ambiente fisico.
Transporte.
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3.- La organizacion o sistema social:

Cohesion de grupo.
Socializacion
Control.

Ayuda mutua.

YV VY

Influencia sobre la salud

Esta accion se caracteriza por cuatro funciones: promocién de la salud y del bienestar,
proteccion de la salud de la poblacion, prevencion de los problemas de salud y de los
problemas sociales y, vigilancia del estado de salud de la poblacién. Los determinantes
reconocidos en salud publica son clasificados en cinco categorias:

1. Factores enddgenos o bioldgicos.
2. Habitos de vida y comportamientos.
3. Entorno fisico.

4. Entorno social: medio de vida (familia, escuela, trabajo) y condiciones de vida (ingreso,
escolaridad, vivienda, empleo, eventos estresantes).

5. Organizacion del sistema de servicios de salud.

Participacién comunitaria

Es la capacidad de grupos y comunidades de actuar colectivamente con el fin de ejercer el
control de los determinantes de la salud. Proceso por el cual los individuos y las familias
asumen responsabilidades en cuanto a su salud y bienestar como asi también de la
comunidad, contribuyendo a su desarrollo. De acuerdo a los problemas y necesidades
percibidas.

El concepto de participacion comunitaria en salud (PCS) no es en absoluto un concepto nuevo
ni atribuible exclusivamente a la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

La Comunidad forma parte de un proceso de:

» Informacién: conocimiento participado.
Planificacion: decisiones participadas.
Realizacion: acciones participadas.
Beneficios participados.
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Participacién segun el enfoque de la OMS:

» Como colaboracion o contribucién voluntaria o por incentivo a cambio del beneficio.



» Como beneficiarios del proyecto. Tomando en cuenta sus expectativas Influencian de
algun modo el mismo.

» Participacion con empoderamiento Informando, planificando, decidiendo, ejecutando y
evaluando.

Objetivos de la participacion comunitaria
Formas de participacion comunitaria

Para la elaboracién de una estrategia de participacién se propone considerar los siguientes

aspectos:

a) Los individuos, familias y grupos comunitarios participan efectivamente solo 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 creacion de una conciencia critica que permita
descubrir factores causales, asi como capacitarse en el ejercicio de la democracia participativa

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

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

i) La primera tarea para la puesta en practica 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 proyeccién social.



