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INTRODUCCION

La situacién de salud en el Departamento de Retalhu
Segln estudios, nos indican que la mayoria de las enfer-
des son prevenibles y que un buen Programa de Salud en
svencién de enfermedades, dirigido més que todoal Area
al, ayudaria en gran parte a disminuir las Tasas de Mor-

ad v Mortalidad.

"Experiencias en una Clinica Popular” es el nombre
I3 presente tesis, que da a conocerlos resultzdos y datos
sticos de la atencidén médica presentada en sus tres
ros meses de funcionamiento ( Enero a Marzo de 1979 )
la ciudad de Retalhuleu, coincidiendo en un gran porcenta
gomo se verd en las paginas posteriores, con los obteni-
g en el Diagndstico de Salud del departamento de Retalhu-
, Y de ahi, gue se concluye en instalar Programas para
ftencién y Prevencidén de las enfermedades. Estos Progra
constituyen los 2nexos del presente trabajo, que de ser
ble puedan coordinarse con el Area de Salud del departa-

Todns tienen derecho a la salud, pero en realidad no
J recursos o no se quiere dar para ella, por lo tanto, noso
§ como comunidad tenemos que unirnos y empezar aresol-
, aunque sea en minima parte, nuestros problemas de sa -
aprovechando los recursos gque tenemos a nuestro alcan
estas "Experiencias en una Clinica Popular" da a co-
rque las Instituciones Religiosas pueden servir como
ase para hacer participar a la comunidad e interesarse
a salud del préjimo.



JUSTIFICACION

Dada la crisis de valores econdmicos, la no atencién
iente como persona que sufre necesidades espiritua -
orales, lo reducido del personal capacitado en lasIns
ones de Salud Pdblica y la afluencia constante de usua
' Se hace necesario crear otro tipo de Institucién que -
un Servicio de salud, que no represente gastos eco-
s mayores y que llene las necesidades de los solici-

Es por esto que en la ciudad de Retalhuleu se cred
nica Popular, cuyos resultados en tres meses de tra-
inicial ( enero, febrero y marzo de 1979 ) motivan dar-
d conocer, para que a corto plazo puedan crearse otras
licas Populares, en distintos lugares de la Repablica.

ANTECEDENTES

_ No existen experiencias previas acerca de este tipo
linicas Populares patrocinadas por la Iglesia evangélica.



OBJETIVOS

Organizar Consultorios de Atencién Médica en fo
tal que su implantacién en otras areas, sea de fa
ejecucion,

Contribuir al mejoramiento de los niveles de Saluc
el departamento de Retalhuleu.

Contribuir al adiestramiento de Personal Calificads
ra ayudar al médico en las funciones de Promocié:
Salud y Prevencidén de enfermedades.



MATERIAL Y METODO

Para la elaboracién de este trabajo, se inicid prese
Proyecto de Organizacién y Funcionamiento de la C|
ular, siendo aprobado por el Consejo local de laIgl

gélica Presbiteriana Sinaf e inaugurdndose el 27 d
e de 1978,

Se inicié la consulta de Morbilidad General a part
enero de 1979; registrando a cada paciente en un I
istadistica diaria manejado por la Secretaria, en do
cuentran los siguientes datos: Nombre, Edad,Sexo
ncia, Diagnéstico y Tratamiento. Se procedié a re
Libro de Estadistica diaria a partir del 2 de enero &
rzo de 1979; haciéndose un recuento del total de P
vistos, agrupados segln la procedencia, edad, sex
Ipo de enfermedad a que pertenecen.



RESUMEN DEL DIAGNOSTICO DE SALUD DEL DEPAR.
TAMENTO DE RETALHULEU, (1), (2)

El Departamento de Retalhuleu colinda al Norte cone
e Quezaltenango, al Sur con el Ocedno Pacifico, al Este co
['de Suchitepéquez, al Oeste con los Departamentos de Qu
:“ti"enango v San Marcos.

Con una extensién aproximada de 1856 KmZ2, Cuent:
on 9 municipios que son: San Sebastian, Santa Cruz Mulz
Martin Zapotitldn, San Felipe, San Andrés Villa Seca
Phamperico, Nuevo San Carlos y el Asintal,

_ Estd a 239.39 metros sobre el Nivel del mar; Latitu
32 10", Longitud 91° 40' 40",

La poblacién total es de 194,242 dividida en 48,94
ara el drea urbana y 135,296 para el &rea rural, con untota
,858 nacimientos, 1798 defunciones vy una poblacién d
jeres en edad fértil ( 15 a 44 afios ) de 38,900.

@sa de Mortalidad General: 9 x 1000 habitantes.
sa de Natalidad: 35 x 1000 habitantes,
recimiento Vegetativo: 2.6%

Densidad de la Poblacién: 104.76 habitantes por Km?2



Las 10 primeras causas de Mortalidad son las sigujg

ENFERMEDAD |
TOTAL DE B ' las 10 principales causas de Mortalidad son las si-
CASOS TA ntes:
1- Anemias 78
5 8 : TOTAL DE PORCEN -
2- Infecciones respiratorias EIEDAD CC;SOS TC;TE?E
agudas 709
3- Otras helmintiasi:
A thiteic .e mintiasis ) 534 Enteritis vy otras Diarreas . 285 15.85
B Enterikiones fe R 510 Sintomas y estados morbo
. - 492 sos mal definidos 255 14,18
7 E-O' i 448 Neumonias 159 g.84
f nf. del Aparato Genitouri Causas de morbilidad ¥
nario
g Baludicins 2;6 mortalidad peritonales 141 7.84
. . | 5 -.\ i 1 § . 1
B i ; Avitaminosis y otras defi-
10 b Lo 278 clencias nutricionales 55 3.06
. suiermsdades o la Anemias 51 2.84
i Iflei ydTe“do ok MipPTRIRE . o 00 Paludismo 40 2.22
Llk= esto *
SR 4299 47058 Otras enfermedades del A-
9033 100.0¢ parato digestivo 37 . 2.06
Fuente: Di fr ke - Deméas efectos y causas €x
v ]l:;lsgnol‘f;l?o dz Salild del Departamento de Re ternas no especificas 37 2.06
. n
) Pk e HITs Sennilidad sin mencién de
Sicosis 30 1.67
Resto de causas 768 39.38
1798 100.00

e: Diagnéstico de Salud del Departamento de Retalhu-
leuw, Pagina 7. 1977.
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PRESENTACION DE DATOS

La Clinica Popular, es un Consultorio que presta aten
médica, satisfaciendo al mismo tiempo las necesidades
ituales v morales de los consultantes,

Estd establecida en la Cabecera departamental de Re
leu, bajo el respaldo econdémico, juridicoy direccidn
lana de la Iglesia Evangélica Presbiteriana Sinaf.

Pretende cubrir a un grueso sector de la poblacién de
50s recursos econémicos y a aquella que demande servi
5in distincién de raza, credo politico y religioso. Cuen
. dos médicos que trabajan en forma alterna y una secre
¢ Su horario de trabajo es de lunes a viernes de 14a 19
8. Inicid sus actividades el 2 de enero de 1979,

Las actividades de dicho consultorio a partir del mes
bril de 1979, estardn dirigiéndose al drea rural en donde,
s de la Atencién Médica se iniciardn las gestiones pa -
plantar los Programas de Adiestramiento a Comadronas -
icas, a Personal calificado de enfermeria auxiliar y Pro-
tes de Salud ( 4 ), para ejercer en mejor forma la Medi-

13




CUADRO No. 1: Consultas efectuadas en la Clinica Pop o No. 2: Distribucién de pacientes que acudieron a la

Evangélica. Enero a marzo de 1979. ca Popular Evangélica seglin su Procedencia.
] MES Enero Febrero Marzo Total *A TOTAL DE PACIENTES PORCENTAJE
Pacientes 134 144 246 524 08 BANA 181 34.54
RAL 343 65.46
' TOTAL 524 100,00
Como puede verse, la cantidad de casos ha ido en const:
aumento, probablemente debido al conocimiento que ha | Como se puede ver, es mayor el porcentaje de pacien
adquiriendo la poblacién de la existencia de dicha Clinic ol Area Rural atendidos en la Clinica, aparentemente por
' cceso econdmico o porque la poblacibén en esta drea es ma
En la Figura No. 1 se puede ver graficamente este increm Se puede ver graficamente en la figura No. 2.
to.
FIGURA No. 2
FIGURA No. 1 ENTAJE
PACIENTES .
i |-
250 |- y
g0 |-
225 |-
200 |- _ M
175 |- ) 70 |-
150 |- 60 |-
117005 . 0 |- 65.46%
100 ‘ equivalente
3 i a
75 |- 0 34.84% 343
50 |- e equivalente pacientes
20 |- a
25 |- 181
|- pacientes

ENERO FEBRERO MARZO AREA: URBANA : RURAL
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CUADRO No. 3:

Distribucién de pacientes segln grupo

DRO No. 4: Morbilidad atendida en la Clinica Popular

rio. 4lica en la Poblacién Infantil (0 a 14 afios ), enero a
o de 1979
EDAD 8 E X G
en Feme " Mascu y
anos nino % lino % TOTAL po de Enfermedad Total de casos
& Bl Li.44 65 12.4 125 23 A, Gastro Intestinal 53
5al4d 34 6.48 33 & 67 12. Enf. Infecciosas 36
A, Respiratorio 28
R R 43, a0 57 10.9 | 230 439 De tipo Nutricional y Anemia 26
45 a madg 55 10.49| 47 8.95| 102 19,44 Parasitismo Intestinal 20
- A, Genito-urinario 13
524 = 00
2 10088 Enf. de la piel 5
Aqui también se comprueba, al igual que los infor Paludismo 4
de Salud Pdblica, que la poblacién que acude més es la Otras 7
terno-Infantil, Como podemos ver en el cuadro anterio ‘

a la Poblacién Infantil (0 a 14 afios ), le corresponde

36.66% vy a la Poblacién de Mujeres en edad fértil

afios ) el

16

33%.

(15

Como podemos ver las enfermedades del aparato Gas
ntestinal ocupan el primer lugar v casi en su totalidad de
a la poca higiene que se tiene segln se pudo comprobar
nder a cada uno de estos pacientes. '

Realmente la mayoria de estas enfermedades puede -

irse con un programa bien coordinada de Educacién en

En el cuadro anterior los grupos de enfermedades es-
asificados segtn el lugar que ocupan, lo cual se pue-
gréficamente en la Figura No. 3.

1%




2 No. 5: Morbilidad atendida en la Clinica Popular
E lica en la Poblacién Adulta ( mayores de 15 afios ) Ene
o o de 1979.
o,
Fq—)l
a o de Enfermedad Total de casos
o A, Gastro-intestinal 66
o De tipo Nutricional y Anemia 35
: O Enf. Infecciosas 33
I PR A, Respiratorio 32
'r 'onﬁe '"fn A. Genito-urinario 32
71 el Parasitismo Intestinal 28
|t . " Emocional 27
| TeURSest] Control Prenatal 23
| o OUETHISRIE - Neuro-musculares 14
= . Articulares (Artritis y otras ) 9
< Rrwouy 4 1eu Paludismo 7
= —O11IN N 0d13 8 & Enf. de la piel 5
Otras ' 21
&)
=
L orrolesidsey osepedy
Asi como en la Poblacién Infantil, las enfermedades-
ato Gastro-intestinal ocupan el primer lugar debiéndo
Seso0ayul * Jug mismo que he comentado en el cuadro No. 4.
- Podemos ver que las 6 primeras causas tienen un ca-
[RUTISBIU-OI1s Y Ofeiedy I‘Jr‘even.ible. Llama la atencién las enferme:dades de ti
Nocional que ocupan el séptimo lugar; este nGmero de ca
T i T T T 1 i T ] T T os puede deberse a que las personas acuden, dado el
€r cristiano de la clinica.
58 99 8 8 8 '8 1 g =
— — 5
En la Figura No. 4 puede verse gréficamente el lugar
€OSYD I O4aINWNN pa cada una de estas enfermedades.
18 19




FIGURA No, 4
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CONCLUSIONES

El 65.46% de los consultantes procede del AreaRural.

La poblacién Materno-Infantil es la que ha tenido ma

~ yor afluencia a la Clinica.

Las 5 principales causas de morbilidad pueden ser am
bientales y en su mayoria prevenibles, lo cual esta
en consonancia con lo encontrado en el Diagnéstico -
de Salud del departamento de Retalhuleu efectuado an
teriormente.

Las Enfermedades del Aparato Gastro-Intestinal ocu-
paron el primer lugar en la Poblacién Infantil v Adulta,
correspondiendo al 22.7% de la morbilidad General.

Las Enfermedades de Tipo Emocional en la Poblacién-
Adulta, ocuparon el -séptimo lugar con un total de 27
casos que corresponde el 8.1%, lo cual debe consi-
derarse de importancia.

La Clinica Popular Evangélica ha tenido aceptacién -
dentro de la poblacién de Retalhuleu de escasos re-
cursos econémicos.

21



COMENDACION ES

uciones Religiosas y de otro tipo, de maneratalque
implantacién y funcionamiento sea de facil ejecu-

ender este tipo de Consultorio al &rea rural en don
se pueda desarrollar un Programa de Medicina Pre
itiva v en coordinacién con la Facultad de Medici
, para ser atendidos por un estudiante de Medicina
egral o de Ejercicio Profesiona Supervisado (E.P.
), bajo la supervisién del médico del Consultorio
ntral de la Cabecera Departamental,

lablecer log siguientes Programas: Materno-Infan-
, Educacién en Salud, Adiestramiento a Comadronas
piricas y de Personal empirico de enfermeria para
sarrollarse en el drea urbana v rural.

tablecer en cada Consultorio un Sistema de farma-
, en donde los medicamentos puedan ser adquiri-
a bajo costo.

janizar un Sistema para deteccién de enfermedades
nsmisibles y una forma de Referencia a otra Institu
)n médico-asistencial si el caso lo amerita.,

plantar en forma especial un Segumiento de casode

i pacientes con enfermedades emocionales vy otro
o de enfermedades crénicas.

lablecer un local como parte del Consultorio, para
ncion del Parto y Puerperio Inmediato, aprovechan

23
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dolo al mismo tiempo para dar instruccién a las
madronas en adiestramiento.

Organizar un Programa de Promotores de Salud,
que en conjunto con los otros Programas que se a
bleceran, se pueda practicar la Medicina Preve
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IGRAMA MATERNO INFANTIL A ESTABLECERSE EN 1A CLI-
A POPULAR ,

JUSTIFICACION :

Consciente de las necesidades de salud que agueja a
loblacién materno-infantil del 4rea rural vy urbana, se de-
Proporcionar y mantener mediante este programa,atencién
lica, educacién en salud y orientacién espiritual al grupo
‘vulnerable de la poblacién y de bajos recursos ecnomémi

OBJETIVO GENERAL:

Obtener un porcentaje aceptable de madres Yy nifios
Sultantes de la poblacién del &rea urbana y rural, para lo
‘disminuir a través de las actividades programadas los in
2s de morbilidad y mortalidad.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Lograr proporcionar atencién médica y ayuda espiri-
bd un grueso sector de la poblacién materna y dar una a-

Bion eficaz durante el embarazo, parto ( por medio delas
lerperio.

Proporcionar atencién médica a la pobalcién infantil:

bs lactantes, pre-escolares y escolares de las siguientes
des: 0 a 1lafio, 1 a 2afios, 2 a 6 afios v 7 a 14

RECURSOS:

Humanos: Médico, Auxiliar de enfermeria, Secretaria,
adronas.

29




. participa en la docencia al personal de la Clinica y comuni
1ad de acuerdo al programa y planes de la Clinica.
":-s responsable de las actividades administrativas dela CL{

nica.

Materiales: Edificios con dos habitaciones, salsy
espera y pequefia bodega, escritorios, mesas, camilla
culas, archivo y demds material v equipo necesario.,

Vi UNIVERSO DE TRABAJO:
* AUXILIAR DE ENFERMERIA:
1- Limites:
eparar la clinica al médico.

eparar al paciente en pre-consulta.

_ Proporcionar educacién individual y en grupo.

‘Cumplir indicaciones médicas y recomendaciones en la post-
nsulta.

cargada de dar la préxima cita a los pacientes.

uidado posterior de equipo y clinica.

erilizacién y preparacién de material,

- de tiempo: afios de 1979 en adelante.
- de espacio: Edificio que ocupa la Clinica Popu

2= Normas Generales:

- Podré recibir atencién médica toda madre embar
da que desee controlar su embarazo y no pueda
seguirlo por otro medio.

- Podré recibir atencién médica toda embarazada
desee controlar su puerperio.

- Se proporcionard atencién médica a todo nifio que
solicite que esté comrpendido en las edades es
ficadas en los rubros anteriores.,

SECRETARIA:

scribir a las madres y/o nifios solicitantes.

‘ anejo de archivo.

ontrol estadistico diario v mensual del movimiento del
ograma.

anejo de papeleria a utilizar

anejo de los fondos de caja

ATEN CION MATERNOQ-INFANTIL:
Normas especificas:
DEL MEDICOQ:

ODMADRONA: La comadrona es tomada como personal de la
hica por el tipo de actividades que desarrolla.

- Es responsable de la ejecucién, conduccién y evaluaci

del programa.,
- Es responsable de proporcionar atencién médica a toda
dre y/o nifio que soliciten este servicio.
Es responsable de la supervisién del personal de enfer
ria,
Promueve la participacién activa de la comunidad en | @
propésitos del Programa.

menes a prenatales

encidén del parto

uidados del post-parto

" Seferencia de embarazadas vy recién nacidos a la Clinica pa -
T3 reconocimiento médico. ‘
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IT- JUSTITICACION:

ITI OBJETIVOS:

PROGRAMA EDUCATIVO DIRIGIDO AL GRUPO MATERNQ

INFANTIL USUARIO DE LA CLINICA POPULAR

INTRODUCCION :

La educacién como factor del desarrollo integral
hecho innegable y es por eso que se ha decidido
cluir este programa dentro de las actividades de
nica Popular, dirigido al grupo Materno Infantil,

Tomando en cuenta que el grupo materno-infantil,
el m&s numeroso y expuesto a enfermarse y/0 m
se espera que a través de la educacién recibida :
medio de las charlas se estard promoviendo Y pr

giendo, la 3alud integral de este grupo asi como

viniendo morbilidad.

- General:

Lograr impartir educacién en salud a un grueso na
ro de personas usuarias del Programa Materno I

til, logrando asf disminuir mortalidad y morbilidad

ESPECIFICOS:
- Lograr un mejor acercamiento del equipo que la'f'

- Lobrar que las madres conozcan y valoren los be

ficios de asistir a la clinica popular o cualquier &8

otro servicio de salud.

- Lograr mejoras en el saneamiento bdsico de las vi-
viendas de madres y nifios usuarios.

- Lograr que las madres mejoren sus hébitos en la se
leccidn, conservac16n vy preparacién de los alimen-
tos..

- Que las madres conozcan y consuman en su dieta -
diaria los tres grupos bésicos de la alimentacién.

- Que las madres conozcan vy valoren los beneficios-
de una alimentacién balanceada para el nifio de 0 a
12 meses. ‘

- Que la madre conozca y valore los beneficios de una
alimentacién adecuada para el nifiode 1 a § afios.
- Que las madres conozcan y valoren beneficios de
una higiene personal aceptable tanto en la madre co

mo en el nifio,

- Que la madre conozca los requerimientos necesa-
rios para una eficaz alimentacién en la madre emba
razada y lactante.

LIMITES:

De Tiempo: Siempre que haya usuarios, madres ¥ ni-
flos,

De Espacio: Edificio de la clinica popular.
RECURSOS:

HUMANOS: Médico, Auxiliares de Enfermeria, Enfer-
mera y nutricionista invitadas,

MATERIALES: Clinica Popular, libros de consulta, afi
ches, carteles diapositivas, peliculas, iammarlos,
Pizarrén, equipo de demostracién en la preparacién de

alimen‘os .




WARES
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METODOLCGCGIA: PROGRAMACION DE CHARIAS

CHARIA No. 1

Didlogo, conferencia, exposicién oral, exposic .
con demostracién, mesa redonda. SANEAMIENTO BASICO DE LAS VIVIENDAS.
EVALUACION : STIVO DE IA CHARLA: Que la madre conozca los benefi-
‘de vivir en un ambiente sano y se preocupe por mante -

Inmediata: Por medio de preguntas orales, repet 5.

de demostraciones,
ona responsable de impartira: Médico y/o Enfermera.
Mediata: Por medio de preguntas orales, cambi
sitivos de conducta, higiene y progreso en la a i

tacién del nifio v la madre, esto Gltimo utilizan ; 'OB]ETIV_OS ESPECIFICOS TEMA RECURSOS
peleria especial para estimar aumento o dismil
de peso, asi como verificando frecuencia o au
de diarreas, anemias, D.P.C., D.H.E, y erip
cutdneas como resultado eficaz o negativo de |
cacidén brindada. '

la madre se preocupe Disposicién de Carteles,
mantener una buenadis |Excretas en el ldminas.
icién de excretas en su |Hogar.
sa. Disposicién de Pelicula

la madre mantenga en |basuras enelho | Comentario
| hogar una buena dispo- |gar. de la pelicu
cion de basura. Mantenimiento la.

la madre conozca y a- |de animales do- | Rotafolio.
ique los conocimientos - | mésticos,
uiridos en cuanto a la | Una vivienda Franelbgra-
Sposicién y vivienda de |limpia, ilumina | fo,

. animales domésticos da y ventilada

I <ue la madre se preocupe protege la salud.,
; mantener una adecuada
Ntilacién e iluminacién -
u vivienda asi comolim
3,

COMO ANEXO DEL PROGRAMA: OBJETIVOS Y
RROLLO DE LAS CHARLAS A IMPARTIR,

-UACION INMEDIATA POR MEDIO DE PREGUNTAS ORALES.

35




CHARLA No, 2

TEMA: SELECCION, CONSERVACION Y PREPARACION DE ig

ALIMENTOS. -

OBJETIVO: Que las madres identifiquen a la higiene co

factor importante que previene la buena salud.

Persona responsable de impartir la charla: Médico v/o

fermera.

ntacién balanceada.

CHARIA No. 3

A: LOS TRES GRUPOS BASICOS DE LA ALIMENTACION .

VO: Que la madre comprenda que para la buena conser
6n de la salud es necesario e importante tener una buena

onsable de impartir la charla: Médico v/0 Enfermera.

OBJETIVO ESPECIFICO

TEMA

Que la madre seleccione los
alimentos de origen animalo
vegetal que consuma.

Que la madre planifique los
procedimientos para la con-
servacién de los alimentos -
en forma fresca, libre de in-
sectos o roedores., '

Que la madre haga una prepa
racién adecuada de los ali -
mentos a consumir.

Seleccién de
los alimentos.

Conservacién
de los alimen
tos.

Preparacién de
los alimentos |

TIVOS ESPECIFICOS TEMA RECURSOS
RECUR
Lami la madre conozca qué Planeamiento de | Ldminas,
arnélri ment adecuado para un men( adecua | franeldgra-
cartel

Y sayuno, almuerzo vy
franelo

fo.

a madre sepa clasifi
los distintos alimen -
Jue consume por su va
nutritivo, vitaminico y
rgético.

do para las dife
rentes comidas.

Clasificacion de
los alimentos -
por su contenido

fo,demostra
cién précti-
ca.

EVALUACION INMEDIATA: Por medio de preguntas orales
preparacion de alimentos con equipo de cocina necesario.
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UACION INMEDIATA: Por medio de preguntas orales .y
['vacién directa en la preparacién de los alimentos,
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TEMA: ALIMENTACION DEL NINO DE 0A 12 MESES,
OBJETIVO: Que la madre comprenda que la salud del
una de las edades més suceptibles de enfermar,

'UN CUIDADQ ESPECIAL en la alimentacién del nifio, -

PERSONA RESPONSABLE: Médico v/o Enfermera:

CHARLA No. 4

RE(

OBJETIVOS ESPECIFICOS

TEMA

CHARLA No, 5

la Responsable: Médico y/o Enfermera.

ALIMENTACION DEL NINODE 1la5 ANoOS.

VO: Que la madre comprenda que la salud del nifio de
jad comprendida de los 12 meses a los 5 afios requiere un
~do especial en la alimentacién.

ETIVOS ESPECIFICOS

Que la madre conozca los
alimentos que requiere el
nifilo en sus primeros me-
ses de vida.

Que la madre comprenda la
necesidad que tiene el ni -
fio de una alimentacidn con
leche materna.

Alimentacién
del nifioc en
cada mes de
edad.

La leche ma-
terna como el
mejor alimen-
to del bebé.

> de 1 afio a 5 afios.

> la madre compare los nu
entes y cantidad a consu -
" en esta edad.

EVALUACION INMEDIATA: POR MEDIO DE PREGUNTAS

LES,

TEMA RECURSOS
'e la madre conozca el re- Alimentacién| Ladminas
miento alimenticio del del nifio de | Franelbgrafo.

1 a 5 afios.

Diferentesti
pos de ali -

mentacién a
consumir ¥
cantidad adegj
cuada .

UACION INMEDIATA: POR MEDIO DE PREGUNTAS ORA-
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CHARLA No. 6

TEMA: HIGIENE PERSONAL DE LA MADRE Y DEL NINQ

OBJETIVQG Que la madre valore la higiene como un det

nante en la salud de los nifios v la madre.,

Persona Responsable: Médico v/o0 Enfermera.

inE .

OBJETIVOS ESPECIFICOS

TEMA

CHARIA No. 7

., ALIMENTACION DE LA MADRE EMBARAZADA Y LACTAN

'VO: Que la madre embarazada conozca los beneficios-
alimentacién balanceada para tener un perfodo de em
o normal, un parto sin dificultades y un perfodo POS -
v lactancia en 6ptimas condiciones de salud,

na responsable de la charla: El Médico y/o Enfermera.

Que la madre conozca y va-
lore la importancia de una -
higiene personal diaria . -
( bafio, aseo v cambio de la
ropa, higiene bucal.

Que la madre conozca la im-
portancia de tener excenta a
su familia de la presenciade
insectos y vectores dafiinos
en el cuerpo, cabeza y ropa
de nifios y madres.

Higiene per-
sonal del ni
fio v la ma -
dre, ‘

Insectos y
vectores da-
fiinos que per
judigquen la
salud.

TIVOS ESPECIFICOS

TEMA RECURSOS
ue la madre conozca la ali- | Alimentacién | Laminas,
cién adecuada de la em |de la madre | rotafolio,
da, importancia vy ries- | durante el em | cintas fi-
e se corren para la sa- | barazo. jas.
le la prenatal al no llevar
cabo.
la madre conozca la ali - | Alimentacién Pelicula

acion de la embarazada -
S dias anteriores y posterio
al parto.

la madre conozca la im -

EVALUACION INMEDIATA: Por medio de preguntas orales.
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tancia y los requerimientos
L alimentacién de la ma -
ctantes v beneficios pa-

vy el recién nacido.

de la madreal
hacercarse el
parto y des -
pués de éste.

Alimentacidn
de la madre -
lactante.

ACION INMEDIATA: Por medio de preguntas orales.
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EREGRANA DE ADIESTRAMIENTO -A/COMADRONAS Efd madre embarazada, del parto ¥ cuidado del recién nacido.
‘grér la participacién de la misma comunidad a través de

PROYECCION AL AREA RURAL,
g personas adiestradas para la solucién de sus problemas

de salud.
INTRODUCCION:
'jér el indice de empirismo y riesgos consecuentes en la
El Programa de Adiestramiento a comadronas atencién del parto.
cag, representard una experiencia nueva en la Clinica |
lar y serd una ayuda eficaz para la comunidad que re

los beneficios de este adiestramiento.,

_ Proporcionar principios elementales sobre alto riesgo en la
‘madre embarazada y nifio recién-nacido.

L

JUSTIFICACION ¢ roporcionar a un mayor nimero de madres embarazadas con

ol y atencién a bajo costo.

‘Conociendo los escasos recursos con que las
nidades cuentan para brindar una atencidn segura, efic:
bre de riesgos a la madre y nifio durante el periodo prer
parto y puerperio y cuidado del recién nacido, se hace
sario el adiestramiento de personas de la comunidad,
contribuird a bajar las tasas de morbilidad y mortalidad
terno-infantil.

o
Proporcionar conocimientos elementales sobre anatomia Y
siologia de la madre embarazada y del nifio.

crementar en la comunidad por medio de las personas a-
diestradas la busqueda Yy asistencia a los servicios que

;ip'r--estan ayuda en salud.
OBJETIVO GENERAL: ITES:

Adiestrar a un buen nimero de personas que se )E ESPACIO: Se llevard a cabo en el local de la Clinica Po
can a la atencién del parto en forma empirica, por me pular,
un programa de adiestramiento cuyo contenido estd ba:
en conocimientos pricticos y sencillos para una acep
tencién de la madre vy nifio durante el proceso prenata
to, puerperio y cuidado del recién nacido y hacer des
el indice de morbilidad y mortalidad.

TIEMPO: Se desarrollard durante quince dfas, contando -
adiestramiento de 10 unidades teéricas y précticas vy la ob
Servacién del parto en una sala de maternidad.

DESARROLLO DEL PROGRAMA

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
- Mejorar las técnicas y conocimientos en la atencién
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OBJETIVO: Que la comadrona preste un servicio basadg g
principios cristianos. R
{ a3 Unidad: EL EMBARAZO,

CONTENIDO : Principios que fundamentan el cristianismg N

IVO: Que adquiera conocimientos sobre  reproduccién
, cambios en el embarazo, desarrollp del feto, higie-
imentacién de la embarazada. Reconozca complica-
de las embarazadas y pueda referirlas a donde corres

Segunda Unidad: ORIENTACICN AL PROGRAMA.,

~ OBJETIVO: Que la comadrona conozca las actividades d.
grama de adiestramiento y supervisién, v las facilida
presta la clinica a usuarios. .‘
ENIDQO: Cémo reconocer el embarazo y sus cambios.
e de la mujer embarazada. Alimentacién y molestias
embarazo. Sefiales de Peligro y cémo proceder. Con-
Prenatal.

CONTENIDO: OCrientacién al Programa. Ventajas del
tramiento para la comadrona y la comunidad. Visita y
tacién a la Clinica Popular.

Tercera Unidad: HIGIENE GENERAL, a Unidad: GENERALIDADES DEL PARTO,
OBJETIVO: Que la comadrona practique hébitos higiénic ;

personal y ambiental y que sea capaz de darlos a la con
dad, |

'IVO: Que la comadrona distinga el proceso normal del
v la conducta a seguir en cada uno de ellos.

ENIDO: Parto normal v sus etapas. Sefiales de peli-
onducta a seguir, Parto anormal y conducta a seguir.
én nacido normal presentacién, Sefiales de peligroen

CONTENIDO: Importancia de la salud. Higiene pers
v de la vivienda. Enseflanza a la comunidad, Procedim
tos,

Cuarta Unidad: PREPARACION DEL MATERIAL Y ARREGLO DEI ' ma Unidad: ATENCION DEL PARTO EN EL HOGAR.

MALETIN , '
TIVO: Que la comadrona prepare su area de trabajo, e-
v material necesario para la atencidn del parto. Prac
procedimientos y cuidados seguros e indicados a la ma
‘el nifio.

OBJETIVO : Que la comadrona utilice el material adecuadt
para la atencién del parto.

CONTENIDO: Demostracién de la utilizacidén del equipo

paracién de material y equipo. Importancia del uso del

lotf TENIDO: Preparacién a la comadrona por medio de sus
etin,

as anteriores al parto. Demostracién de los procedi -
S para la atencién del parto. Cuidados inmediatos a
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la madre y nifio. Recién nacido normal y prematuro. @
notificar al Servicio de Salud.

Octava Unidad: PUERPERIO,

OBJETIVO: Que conozca el proceso del puerperio nor
normal.

CONTENIDO: Puerperio normal.

Complicaciones de a‘s
dre puérpera,

Novena Unidad: EL RECIEN NACIDO.,

OBJETIVO: Que la comadrona aprenda a prestar los pril
cuidados al recién nacido v a identificar problemas de
durante las primeras semanas del recién nacido.

CONTENIDO: Recién nacido normal.
ra semana.

Culdados de la
Enfermedades del recién nacido. Preven
conducta a seguir en un nifio con problemas.

EVALUACION: Se evaluardn los conocimientos adqu
por medio de preguntas orales y repeticién de procedim

NOTA: La Séptima Unidad, es la unidad practica que
servard en alguna maternidad,
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RAMA DE ADIESTRAMIENTO PARA PERSONALEMPIRICO DE
NFERMERIA QUE LABORA EN LA CLINICA POPULAR

. INTRODUCCION:

En cualquier actividad o empresa. se garantiza un me
jor trabajo cuando éste es proporcionado pc.>r person.a.s
capacitadas . cuanto més cuando la ate?nc1<fzn.va d;n_ﬂ
gida a las personasque padecen dolencias fisicas, Psi
quicas, morales o sociales.

JUSTI FICACIONES:

Conociendo la importancia que tiene dar una eficaz a
tencién al paciente y contar con personal de Enferme'—
ria capacitado para proporcionarlo, se crea la n'eces_lm
dad de elaborar vy presentar este Programa d% Adiestra
miento Para El Personal Auxiliar de Enfermer}a'que la
borard en la Clinica Popular, ¥ asegurar asi b].EEI:’LeS -
tar fisico, emocional ¥ espiritual al paciente, libre -
de riesgo y empirismo.

OBJETIVO GENERAL:

Lograr por medio del presente programa adiestgm.iento
para el personal de Enfermerfa, fijando conocimien =
tos, principios, técnicas, habilidades vy de:-strezas o
reforzar los adgquiridos para asegurar un cuidado v a-
tencién eficaz del paciente.

OBJETIVOS ESPECI FICOS:

Lograr que el personal sea edificado en bases bibli-
cas v guien cada una de sus acciones.
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Que el personal conozca la Filosoffa, Meta y O
vos que deben guiar sus acciones como personé
Enfermeria. '

= - Que el Auxiliar de Enfermeria conozca sus deberes
derechos en su profesién. b

= Que el Auxiliar de Enfermeria conozca las técn
de la entrevista y las aplique para lograr una efj
comunicacién.

- Que el Auxiliar de Enfermeria guie sus acciones e
se a principios Cientificos.

- Que el Auxiliar de Enfermeria conozca sus funci
en la Clinica Popular. )

pr“?cedimientos para la captacidén, educacién,
flon y seguimiento de prenatales, nifios y Post-
es.

= Qéue el Auxiliar de Enfermeria conozca vy aplique
t .?nlcas sobre la organizacién, motivacién y proy
cién a la comunidad.

cipios cientificos al brindar primeros auxilios.
,lele el Auxiliar de Enfermeria conozca el funcio
miento, normas, objetivos y propdsitos que d

las actividades de la Clinica Popular

V- RECURSOS:

HUMANO: Médico, Enfermera Prof. Trabajador So

5 Que el Auxiliar de Enfermeria conozca las técnicas

= Que el auxiliar de Enfermerfa conozca y aplique prins

abogado , Auxiliares de Enfermerfa, Secretaria, Coma

dronas.

MATERIALES: Edificio, material v equipo necesario.

LIMITES:

DE TIEMPO : 3 meses
De ESPACIO: Edificio de La Clinica Popular, Mater-

nidad y la comunidad.

EVALUACION:

INMEDIATA: Por preguntas orales, cambios de con-

ducta, repeticion de procedimientos.

MEDIATA: Mensual v Trimestral; por medio de pregun
tas escritas y repeticién de procedimientos.

La actividad se desarrollaré en la clinica, en una ma
ternidad vy en la comunidad y/o otros recursos.

UNIDADES A DESARROLLAR:

UNIDAD 1 Edificacién Cristiana del Auxiliar de En-

fermeria como base para prestar una atencién humana,

conciente v eficaz al Pcte,

UNIDAD 2 Tilosofia, Meta, Objetivos de Enfermeria.

UNIDAD 3 Aspectos Legales en las acciones del Au-

xiliar de Enfermeria.
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- la comunidad del Aux111ar de Enfermeria como

UNIDAD 4 Técnicas de la Entrevista para obt
una eficaz comunicacidén entre el paciente y el
nal de la clinica.

A

7
e Br: pavio HUMBERTD ESCOBAR
3 35143

‘_/(_u_w ‘;\(\/&

Asesor

. D[)r Frwin Sanchez U

UNIDAD 5 Principios Cientificos que gufan las 3
ciones y procedimientos que lleva a cabo el Auxilj
de Enfermeria en una clinica popular.

Camet Nq,ﬁ" '

UNIDAD 6 Funciones del Auxiliar de Enfermerfa
una Clinica Popular.

UNIDAD 7 Captacién, Educacién, Atencién y |
miento de la Post-Natal vy Prenatal.

o Ll )b O

UNIDAD 8 Captacién, Educacién, Atencién y ¢

Revisor

miento del lactante, Pre-escolar vy escolar,
- Dr. Danilo Gonzalez

UNIDAD 9 Motivacién,Organizacién y Proyeccié

L
1 -'Z', .
5n dez

tor de Fase Il

de cambio,.

UNIDAD 10 Primeros Auxilios y Principios Cie
cos que los guian.

UNIDAD 11 Funciones, Normas, Objetivos y Prt
sitos que gufan las actividades de la Clinica Poj

4

ASPECTOS GENERALES A EVALUAR:

ec‘re rio Geheral
illo Rodas

Asistencia Puntualidad
Participacién ‘ Iniciativa
Colaboracién Espontaneidad
Cambios positivos de conducta

Disponibilidad.

Decano
Dr, Rolando Castillo Montalvo
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