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INTRODUCCION

En este tema daré a conocer aspectos importantes sobre los procesos de salud y enfermedad,

los avances cientificos que han tenido a lo largo de los afios.

Para poder lograr la adecuada apropiacion de los conocimientos en salud se debe hacer un
proceso de educacién constante de las situaciones que ejercen mayor impacto en la salud de
los individuos y afectan la continuidad de las acciones en la comunidad, esta informacion debe
estar guiada bajo procesos pedagdgicos y androgdgicos que permitan la captacion y
comprension de la informacion en las diferentes comunidades, pero también con procesos de
evaluacion constante que favorezcan el refuerzo de los puntos donde se presenten obstaculos
en la apropiacion de la informacion. Es importante poner en practica los conocimientos en base
a la salud para poder ayudar a la comunidad y ser un brazo fuerte en el cuidado de su salud y

bienestar.

Es necesario tener una adopcion de habitos y conductas saludables esto beneficia a la
comunidad porque es una motivacion a hacer un cambio para mejorar la condicion de vida
saludable en base a la alimentacién o hacer ejercicio, ya que estos habitos aportan mucho
mas energia y mejora mucho la salud de las personas y le ayuda a tener mejores cambios en

base a la calidad de vida.

La adopcion de habitos y conductas saludables se logra a través de los esfuerzos conjuntos
de la comunidad por modificar los modos de vida de sus miembros a través de procesos de

educacién, promocién y evaluacion constante de situaciones relacionadas con la salud.

Cuando una intervencion en salud no es flexible y adaptable a la cultura y sistema de creencias
y forma de vivir de la comunidad se convierte en otra accién destinada a fracasar y no generar
el impacto deseado, pues los miembros de la comunidad no logran adaptarse a esta y se
convierte en una carga no deseable para los actores sociales, genera fuga de presupuestos y
de energias en el personal de salud. Lo ideal es buscar métodos en los cuales la comunidad

y el personal de actores sociales puedan adaptarse y obtener mejores resultados.

Las acciones de la enfermeria comunitaria deben tener como objetivo lograr la articulaciéon y
participacion protagonista de los diferentes presentes en la comunidad en el cumplimiento de
las politicas y los procesos de salud que garanticen el bienestar de todos los miembros de la
comunidad. Ademas, se debe fomentar la participacion voluntaria, continua y organizada de

cada individuo de nuestra poblacion diana en los procesos de identificacion de problemas y



factores que afecten la salud, toma de decisiones y ejecucion de acciones que permitan
convertir estos factores de riesgo y determinantes del entorno en factores protectores para la
salud de los individuos. Se debe de motivar a las comunidades que deben respetar las politicas
y los procesos de salud ya que eso le beneficia a cada uno de ellos para tener un mejor control

en base a la salud y protegerse de las enfermedades.

El trabajo colectivo-grupal promueve no solo la construccién de conocimientos, sino el
desarrollo de valores como la cooperacion, la comunicacion y la responsabilidad del equipo de
trabajo. La cooperacién en la actividad grupal consiste en trabajar juntos para alcanzar
objetivos comunes. En una situacién cooperativa, los individuos procuran obtener resultados

gue son beneficiosos para ellos mismos y para todos los miembros restantes del grupo.

Establecimiento de la relacion enfermera-comunidad: en todo proceso de la atencién de
enfermeria el primer paso para la administracion de cuidados que mejoren de forma positiva
el estado de salud, es el establecimiento de una relacién calida y de calidad con nuestro
paciente, que permita el intercambio de informacion personal y brinde seguridad, confianza y
que permita conocer mas a fondo la identidad de las personas. En la labor del trabajo con la
comunidad este primer paso es el mas importante y determinante en el futuro desarrollo de
acciones y estrategias que permitan el mayor grado de salud y satisfaccion de los usuarios.

Estos cuidados benefician a toda la comunidad y los hace sentir seguros.

Valorar del estado de salud y los factores del entorno: la valoracion del estado de salud de la
comunidad se realizara a través del uso de la herramientas mas antigua y efectiva de la
practica de enfermeria: la observacion. Esta debe realizarse a través de un proceso de analisis
profundo de cada uno de los elementos, factores de riesgo/protectores, situaciones y
caracteristicas propias del entorno comunal y como estas pueden afectar el mantenimiento de
la salud. Esto ayuda a la comunidad en el cuidado de como evitar los factores de riesgo que

puedan existir a su alrededor y evitar ciertas enfermedades.

Para realizar una valoracion completa de la salud comunitaria los datos obtenidos con la
observacion de las situaciones y acontecimientos del entorno, debe acompafiarse de los
registros de la dispensarizacion de los pacientes, la informacién obtenida por los entes
comunitarios y la apreciacion de estos sobre la salud de la comunidad, ademés del uso de
mapas de riesgo que permitan identificar y puntualizar los lugares de mayor riesgo y

vulnerabilidad para la afectacion de la salud.



Para tener un mejor conocimiento y control en como ayudar a las comunidades con mayor

riesgo.

Diagndstico comunitario: el procesamiento de la informacion obtenida previamente para poder
identificar las principales afectaciones de la salud comunitaria es un proceso que debe ser
llevado a cabo por la enfermera en acompafiamiento con los representantes de instituciones
y organizaciones presentes en la comunidad, y con las personas clave, pues estos conocen
méas que nadie las situaciones que afectan la salud de la comunidad y cuéles son las

problematicas que se tiene la capacidad de brindar respuesta de forma inmediata.

La salud ha ido evolucionando en funcidon del momento historico, de las culturas, del sistema
social y del nivel de conocimientos. En los primeros afios de la historia se mantuvo, durante
un largo periodo de tiempo, el pensamiento primitivo (magico-religioso), centrado en la
creencia de que la enfermedad era un castigo divino, esta actitud alin se mantiene en algunos
pueblos de Africa, Asia, Australia y América. Fueron las civilizaciones egipcia y mesopotamica
las que iniciaron el primer cambio conceptual, pasando del sentido mégico religioso a un

desarrollo de la higiene personal y publica.

En la antigua civilizacion hebrea, la Ley Mosaica contiene uno de los primeros codigos
sanitarios de la humanidad: prescribe ordenamientos estrictos sobre higiene personal,
alimentacién, comportamiento sexual y profilaxis de las enfermedades transmisibles, algunas

de ellas todavia vigentes.

El modelo de la salud positiva ha sido abordado desde diferentes disciplinas, tal como la
sociologia donde la salud se entiende por algunos, como un estado éptimo de capacidades
(Parsons, 1964). Igualmente se identifica con bienestar social, incorporando la nocién de

calidad de vida.

(Hattie, Myers, & Sweeney, 2004). Nieboer, et al. (2005), consideran que todos los individuos
intentan mejorar sus condiciones de vida satisfaciendo ciertas necesidades o alcanzando
ciertas metas, mediante la realizacibn de conductas inteligentes; esto les permite
conceptualizar el bienestar como la consecucion de ciertas metas o la satisfaccion de
necesidades. Sin embargo, también representa una vision utilitarista del bienestar (Shin &
Johnson, 1978).

La salud como resiliencia Ante un evento traumatico se deben tener unas propiedades de

resiliencia constitucional o neurobiol6gica, unos adecuados mecanismos internos de



afrontamiento, un contexto préximo de apoyo y un contexto social de apoyo mas amplio (Smith,
1999).

CONCLUSION

En conclusién, podemos ver la importancia que tiene el trabajo del sector salud para salva
guardar la vida de cada una de las personas, los métodos que han utilizado por afios y que
aun estan evolucionando para poder combatir con ciertas enfermedades y tener un mejor

control de ello.
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https://www.youtube.com/watch?v=raUM1iMC_P8
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