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EL DIAGNOSTICO Y SU CONSTRUCCION
METODOLOGICA.

INTRODUCCION

Para la elaboracién de un diagnéstico, como documento
sistematizado se deberdn cubrir nueve fases sucesivas,
con sus respectivos momentos. Estas fases contribuyen de
forma teérica y préctica en la elaboracién de un
diagndstico, el cual tiene como fin identificar las
problemdticas existentes, mismas que contribuyen a un
sustento tedrico para la elaboracién de un diagnéstico,
las cuales serdn presentadas a continuacién.

Existe una gran variedad de puntos de vista sobre el
diagnéstico; desde su definicidn, proceso metodoldgico,
hasta en las formas conceptuales de nombrarlo; para
algunos profesionales de la disciplina en Trabajo Social,
simplemente lo han denominado “Diagnéstico”, otros lo
conocen como “Diagndstico Situacional”; y hay quienes le
prefieren llamar “Diagnéstico Social”. Cada uno le da, la
denominacién que mds se acerque a sus funciones,
conocimientos e intereses; pero el significado y sus
alcances suele ser el mismo, el.

EL DIAGNOSTICO A PARTIR DE SU DEFINICION.

El diagndstico; es una forma de evaluar o
analizar el problema a través de los
datos, como producto de un estudio; es
decir, es el reflejo de las condiciones y las
circunstancias que estan presentes en el
problema, y que se observan a través de
indicadores que caracterizan al

roblema. Asimismo, el diagnéstico es una
Forma mds instrumental, es un conjunto de
descripciones que permiten construir
significados respecto de los fenémenos
sociales (en el caso de las disciplinas de
la ciencia social).

EL DIAGNOSTICO Y SU
TIPOLOGIA.

En medicina hay dos aspectos que tienen particular
significado para hacer un Diagnéstico Clinico; por
un lado, el profesional de la medicina se apoya de
los conocimientos cientificos que posee; asi como de
su experiencia profesional acumulada y, por otro
lado, desde el punto de vista metodoldgico; donde
la comunicacién y la relacién médico-paciente, es
prioritario como parte del proceso
dialectico/interactivo, ademds de que contribuye a

la retroalimentacién entre los sujetos.



