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SE REQUIERE IDENTIFICAR TODOS AQUELLOS

ES EL ESTUDIO DE LOS DATOS ESTRESORES QUE REPRESENTAN UN RIESGO
3 AMENAZA O DANO A LA SALUD DE LA
DBJIEINEIEEﬂ*ﬂﬂﬁﬁ?'ﬁgmﬁgm' COMUNIDAD O DE LA FAMILIA.
FORMULAR LOS DIAENQSTIED DE /’
SALUD Y/O ENFERMERIA, PARA
PLANIFICAR LA INTERVENCION ESTADO DE COMPLETO BIENESTAR
FISICO, MENTAL Y SOCIAL
CONCEPTO

SALUD

TIPOS DE DIAGNOSTICO

l

1. ADMINISTRATIVO
2. ESTRATEGICO

3. IDEOLOGICO

)

AGNOSTKf)'
DE SALUD

COMUNITARIA
/ \

LA LINEA NORMAL DE DEFENSA (LND)
CORRESPONDE AL ESTADO DE SALUD QUE HA

ALCANZADO EL SISTEMA O LACOMUNIDAD SEDEDICA AL ESTUDIO Y MEJORAMIENTO DE
CON EL TIEMPO. LAS CARACTERISTICAS DE SALUD DE LA

COMUNIDADES. ES UN AREA QUE SE FOCALIZA
EN EL DESARROLLO DE LAS NECESIDADES

D

CARACTERISTICAS

PUEDE INCLUIR CARACTERISTICAS COMO ALTO COMUNITARIAS EN SALUD, ESPECIALMENTE DE
PORCENTAJE DE INCOMUNICACION O BAJA LOS GRUPOS MAS DESPROVISTOS CON UN
MORTALIDAD INFANTIL ( ANDERSON Y ENFOQUE PARTICIPATIVO DE LA COMUNIDAD
MCFARLANE, 1996). Y CON LOS INCORPORAMIENTOS DE VARIOS

PROGRAMAS.



GRUPOS MULTIPERSOMALES O UNIDADES
DOMESTICAS, COMO LOS INDIVIDUOS DE
50 ANOS QUE VIVEN SOLOS O ADULTOS
JOVENES O PROFESIONALES QUE VIVEN
DE FORMA INDEPENDIENTE PAREJAS O
GRUPDOS HOMOSEXUALES.

LA ESTRUCTURA FAMILIAR SE CLASIFICO

DE ACUERDO CON LA CONVIVENCIA DE
GENERALIZACIONES.

ESTRUCTURADA

-

FACTORES DE RIESGO

LOS FACTORES DE RIESGO
INDIVIDUAL Y FAMILIAR COMO EL
CUIDADO DE LOS MENORES DE S
ANOS, LA PRESENCIA DE
ACCIONES EN EL HOGAR Y EL
ANTECEDENTE DE ALGUNAS
MUERTES EN LA QUE LA FAMILIA
DE UN MENOR DE 5 ANOS.

NECESIDADES Y

LAS FAMILIAS Y
COMUNIDADES

/ \

EN LOS MAYORES DE 5 ANOS SE
CONSIDERO: EL TABAQUISMO,
ALCOHOLISMO, DROGADICCION,
OBESIDAD, PRACTICA DE
EJERCICIO, ANTECEDENTE DE
ENFERMEDADES CRONICAS.

\

ANTECEDENTES DE MUERTE EN

MAYORES DE 15 ANOS EN LA
FAMILIA, ¥ LA PRESENCIA DE
ALGUN MIEMBRO CON
DISCAPACIDAD.

COMUNIDADES

DEMANDAS DE SALUD DE

DISPFONIBILIDAD DE RECURSO5 HUMANOS 'Y
FISICOS 5E OBTUVO MEDIANTE LA OPCION

QUE EL USUARIO TIENE SOBRE LAS
CONDICIONES EN LAS QUE 5E PROPORCIONA

LA ATENCION MEDICA.

CALIDAD DE COMU, CONJUNTO DE
PERSONAS DE UN PUEBLO REGION O

NACION.

FUNCION

LA FUNCION DE LA FAMILIA SE
CLASIFICO A TRAVES APAGAR
FAMILIAR, QUE ME DIO CINCO
AREAS COMUNICACION, TOMA DE
DECISIOMNES, SATISFACCION,
APOYO Y ACEPTACION.

DE TAL FORMA QUE LAS FAMILIAS
SE CLASIFICAN COMO
DISFUNCIONALES

LOS RECURSOS FAMILIARES SE
MIDIERON CON EL INDICE DE
NIVEL SOCIOECONOMICO Y SE
CONSIDERA N LAS VARIABLES DE
LA VIVENCIA, HACINAMIENTO, LA
ESCOLARIDAD LA OCUPACION Y
EL INGRESO FAMILIAR.



* AVANZAR EN LA CONSTITUCION DE UN

SISTEMA NACIONAL DE SALUD.
* HACER DE LAS ACCIONES DE PROTECCION,

PROMOCION Y PREVENCION, UN EJE
PROPIETARIO PARA EL MEJORAMIENTO DE LA

SALUD.

EN LOS ULTIMOS DOS DESIGNIOS SE HA

OBTENIDO ENORMES PROCESOS EN MATERIA
DE SALUD MATERNA E INFANTIL.

CONCEPTO

/
ESTRATEGIAS DE
SECTOR SALUD

/ \

LA ( UNICEF)

ESOS TRES ENFOQUES DEBEN
FUNDAMENTAR TODA LA
PROTECCION Y LA PARTICIPACION
DE UNICEF EN EL SECTOR DE LA
SALUD.

LAS ESTRATEGIAS A LAS OFICINAS EN
LOS PAISES A QUE ELIJAN UN
CONJUNTO LIMITADO DE MEDIDAS A
FIN DE CONCENTRAR LOS
RECURSOS, MEJORAR LA
COHERENCIAY CALIDAD DE SUS\
PROGRAMAS DE SALUD.

LA TRAYECTORIA DE LA UNICEF EN
PRO DE SUPERVIVENCIA INFANTIL, Y

AL MISMO TIEMPO EVOLUCIONAR
PARA SATISFACER LAS NECESIDADES

CAMBIANTES DE LOS NINOS.

EL SECTOR SALUD O LA SANIDAD ES EL

CONJUNTO DE BIENES Y SERVICIOS
ENCAMINADOS A PRESERVAR Y PROTEGER LA

sALUD DE LA PERSONA.

EL SECTOR SALUD O LA SANIDAD ES EL

CONJUNTO DE BIENES Y SERVICIOS
ENCAMINADOS A PRESERVAR Y PROTEGER LA

SALUD DE LA PERSONA.

SECTOR SALUD

ESTRATEGIAS

SE CONSIDERA LAS NECESIDADES DE
SALUD DE LOS NINOS EN LAS

ETAPAS DE LA VIDA.

SE DESTACAN TAMBIEN LAS
NMECESIDADES DE INTENSIFICAR LOS

ESFUERZOS PARA HACER FRENTE A
LAS CREENCIAS DESIGUALDADES EN
LOS RESULTADOS DE SALUD Y EN
ESPECIAL PARA OCUPARSE DE LAS
NECESIDADES Y LOS OBSTACULOS
ESPECIFICOS DE CADA GENERO QUE
PUEDEN DETERMINAR A LOS NINOS
Y NINAS DESARROLLAR SU PLENO

POTENCIAL EN MATERIA DE SALUD Y
BIENESTAR.




